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ACCU-CHEK*

INFUSION SET
Ll K| J |

transfer set

head set




Description
Accu-Chek TenderLink is an infusion set for the subcutaneous infusion of
insulin administered with microdosage insulin pumps.

Contents of the package Accu-Chek TenderLink |

Package 1:

A protective cover H cannula housing

B soft cannula I tubing

C introducer needle J  connector with connector needle
D side clips of the introducer needle K side clips of the connector

E self-adhesive L circular protective cap

F front half of the adhesive backing M disconnect cover

G back side of the adhesive backing N luer-lock



Contents of the package Accu-Chek
TenderLink Infusion Set Cannula

Package 2: Components A-H + M from package 1.

A\ Warning

Read the instructions carefully before use.

It is recommended that you consult your insulin pump manual for information

regarding pump therapy.

For first time use, setup must be performed in the presence of a health care

professional.

e This device remains sterile until the package is opened or damaged. Do not
use if the sterile package has been opened or damaged.

e Protect the product from excessive humidity, sunlight and heat. Store at room
temperature.



e Discard the set after each use. Do not clean or re-sterilize.

 Reuse of the infusion set may cause infection, site irritation, or damage to the
cannula/needle. A damaged cannula/needle may lead to inaccurate medication
delivery.

© The Accu-Chek TenderLink is for subcutaneous use only.

o Always tighten the luer-lock firmly into the pump adapter. If this is not done,
danger of leakage can result, due to a loose connection between the infusion
set and the pump. Avoid using any tools to screw the luer-lock connector into
place. Otherwise damage could result to the luer-lock connector.

Do not leave air bubbles in the Accu-Chek TenderLink. Prime thoroughly.

o A small percentage of Accu-Chek TenderLink soft cannulas can accidentally
get crimped during insertion or displaced while in use. If this should occur
you should immediately use a new Accu-Chek TenderLink.

e Check frequently to make sure the soft cannula remains firmly in place.
Because the cannula is so soft, you will not notice any pain if it is pulled out.



The soft cannula must always be completely inserted in order to receive the
full amount of medication. Replace the Accu-Chek TenderLink as soon as the
self-adhesive loosens.

e Do not reinsert the introducer needle into the soft cannula. Reinsertion could
cause tearing of the soft cannula which would result in unpredictable med-
ication flow.

o |f you have to disconnect your Accu-Chek TenderLink, pay particular atten-
tion to hygiene.

e Never use a soft cannula for more than 72 hours (3 days). Never use the
transfer set for more than 6 days. When changing the cartridge, make sure
that the transfer-set is completely primed before connecting to the head-set.

o [f the infusion site becomes inflamed, replace the Accu-Chek TenderLink and
use a new site.

e Do not put disinfectants, perfumes, deodorants or insect repellent on your
Accu-Chek TenderLink as these may affect the integrity of the set.



o Never prime the transfer set or attempt to free a clogged line while the trans-
fer set is connected to the head-set. You may accidentally infuse an uncon-
trolled quantity of insulin.

e Avoid mechanical stress on the infusion site and on the Accu-Chek
TenderLink. Pay attention when carrying heavy weights.

e Before inserting the Accu-Chek TenderLink, prepare the infusion site in
accordance with the instructions of your healthcare professional.

e Check blood glucose level 1-3 hours after inserting your Accu-Chek
TenderLink and inspect the infusion site on a regular basis. Do not insert a
new soft cannula just prior to bedtime. Check blood glucose frequently
(check with your physician).

e [f blood glucose level gets unexplainably too high, or an “occlusion” alarm
occurs, check for clogs and leaks. If in doubt, change your Accu-Chek
TenderLink.
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Insert Accu-Chek TenderLink

Picture 1

Choose a site away from the waistline, bones, scar tissue, belly button and
recent infusion sites. Clean hands and the site according to the instructions
from your health care professional. Allow infusion site to dry before the soft
cannula is inserted.

Remove the front half of the adhesive backing (F) from the self-adhesive (E) and
pull the protective cover (A) off the introducer needle (C). Grasp the Accu-Chek
TenderLink between the thumb and middle finger of one hand behind the side
clips and pull back the edge of the self-adhesive with the index finger.

A\ Warning

Ensure clean application. Do not touch the soft cannula or the introducer needle.



Picture 2

With your free hand, pinch together a bit of subcutaneous tissue at the disin-
fected site. Insert the introducer needle (C) under the skin at an angle of
20-45°, proceeding quickly and in one motion. Watch the soft cannula (B) while
inserting to assure that it goes in smoothly without kinking or crimping.

A\ Warning

People with very small or large amounts of subcutaneous fatty tissue should take
care when choosing the angle of insertion or the cannula length. The cannula
could be lodged in the muscular tissue or epidermis, where absorption of the
medication is limited or impossible. Ask the doctor who is treating you about this.
Make sure that the soft cannula is fully inserted into the subcutaneous tissue
and not kinked at the skin surface.

Once the introducer needle punctures the skin, the soft cannula must be quick-
ly pushed in the rest of the way, or it may kink upon insertion, causing reduced
or blocked medication delivery.
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Picture 3

Press the self-adhesive (E) firmly onto the skin in order to ensure secure seat-
ing of Accu-Chek TenderLink. Place one finger in front of the inspection window
on the Accu-Chek TenderLink to fix it. Press the side clips of the introducer
needle (D) together gently and at the same time pull the introducer needle (C)
out of the skin.

A Warning
Dispose of the introducer needle safely, so that nobody can prick or injure
themselves on it.

Picture 4
Remove the back side of the adhesive backing (G) from the self-adhesive (E)
and press the self-adhesive firmly onto the skin.



Picture 5

Attach the luer-lock (N) to the pump by tightening it into the pump adapter.
Make sure there is a cartridge containing sufficient insulin in the cartridge
compartment. Remove the circular protective cap (L) by pressing the side clips
inwards gently. Follow the pump manufacturer’s user manual to prime the
transfer-set until medication drips from the connector needle tip. Do not leave
air bubbles in either the cartridge or the transfer-set.

Picture 6

Connect the transfer-set to the newly inserted head-set with the bulging side
upwards. A click must be heard when the connection engages. Fill the empty
space of the cannula housing (H) with a bolus of 0.7 units of insulin U-100
(about 7yl). Start distribution with the pump.
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A\ Warning

Change the head-set every 2-3 days (max. 72 hours). Otherwise you risk
insulin resistance or inflammation of the infusion site.

Never use the tube-set for more than 6 days.

You must fill the empty space of the newly inserted head-set after connecting
the transfer set. Failure to do so results in missed insulin.

Always check your blood glucose level 1-3 hours after introducing the set.

If the coupling does not click noticeably and audibly together, use a new head set
and a new transfer set.

Do not use any tools to screw the luer-lock connector into place.



Filling volume:

30cm/12”

60 cm/24”

80 cm/31”
110 cm/43”
*U100 insulin

approx 7 units *
approx 10 units *
approx 13 units *
approx 18 units *

approx 70 pl
approx 100 pl
approx 130 pl
approx 180 pl
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Disconnect Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink allows you to temporarily disconnect from your pump
for showering, swimming, etc., without changing your Accu-Chek TenderLink.

A\ Warning

Please consult with your health care professional on how to compensate for
any missed insulin while you are disconnected. Carefully monitor blood glucose
level while disconnected from the pump and after you reconnect.

Step 1
Stop the pump. Hold the self-adhesive (E) in place, gently press the side clips
of the connector (K) and pull the connector (J) from the cannula housing (H).

Step 2
Put the disconnect cover (M) on the cannula housing.



Reconnect Accu-Chek TenderLink

A\ Warning
Before reconnecting, ensure that a drop of medication appears at the tip of the
connector needle.

Step 1
Fill the Accu-Chek TenderLink until medication comes out of the connector
needle.

Step 2

Hold the self-adhesive (E) in place and remove the disconnect cover (M) from
the cannula housing (H).

Reattach the connector (J) to the cannula housing. An audible “click” ensures
the connector is locked.

17
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A\ Warning

It is not necessary to give an additional bolus.

Distributed in United Kingdom by:
Roche Diagnostics Ltd.

Charles Avenue, Burgess Hill,

West Sussex, RH15 9RY, England
Phone: +44 1444 256 000

Pump Care Line:

UK: 0800 731 22 91

IRELAND: 1800 88 23 51
Burgesshill.insulinpumps@roche.com
www.accu-chek.co.uk/insulinpumps

Distributed in Australia by:
Roche Diagnostics Australia Pty. Ltd.
31 Victoria Avenue
Castle Hill, NSW 2154, Australia
Pump Hotline 1800 633 457

1800 802 409 (Orders)
Fax 1800 066 598 (Orders)
sydney.accu-chekextra@roche.com
www.accu-chek.com.au



Distributed in New Zealand by: Distributed in South Africa by: m

Roche Diagnostics N.Z. Ltd. Roche Products (Pty) Ltd.

15 Rakino Way Diagnostics Division

P.0. Box 62-089 P.0. Box 1927, Randburg 2125
Mt. Wellington, Auckland 1641 9 Will Scarlet Road

New Zealand Randburg

Accu-Chek Enquiry Line: South Africa

0800 80 22 99 Phone +27 11 504 4600
Phone +64 9 276 4157 Fax  +27 11781 0269
Fax  +64 9276 8917 www.diabetes.co.za

info@accu-chek.co.nz
www.accu-chek.co.nz
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Beschreibung
Accu-Chek TenderLink ist ein Infusionsset fiir die subkutane Infusion von Insu-
lin, welches mit Insulinpumpen verabreicht wird.

Packungsinhalt Accu-Chek TenderLink |

Packung 1:

A

B
C
D

M| m

Schutzhiille

Biegsame Kaniile
Fiihrungsnadel

Haltegriff der Fiihrungsnadel mit
Seitenclips und Griffmulden
Selbsthaftende Auflage
Vorderer Teil der Schutzfolie
Hinterer Teil der Schutzfolie

Kaniilengehduse

Schlauch

Kupplungsteil mit Verbindungs-
nadel

Seitenclips des Kupplungsteils
Runde Schutzkappe
Verschlusskappe
Luer-Anschluss
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Packungsinhalt Accu-Chek TenderLink Infusionset Kaniile

Packung 2: Bestandteile A-H + M von Packung 1.

A\ Warnung

Lesen Sie die Anweisungen vor der Anwendung sorgfaltig durch.

Es wird empfohlen, in der Gebrauchsanweisung der Insulinpumpe fiir Informa-

tionen (iber die Insulinpumpentherapie nachzuschlagen.

Die erste Anwendung des Accu-Chek TenderLink Infusionssets sollte in Gegen-

wart eines Arztes erfolgen.

¢ Dieses Produkt ist nur bei ungetffneter und unbeschadigter Verpackung
steril. Nicht verwenden, falls die Verpackung gedffnet oder beschadigt ist.

e Packung vor Luftfeuchtigkeit, direkter Sonneneinstrahlung und Hitze schiit-
zen. Bei Raumtemperatur lagern.



e Nach einmaligem Gebrauch wegwerfen. Nicht reinigen oder erneut sterili-
sieren.

* Eine Wiederverwendung des Infusionssets kann zu einer Infektion, einer
Hautreizung oder zu einer Beschadigung der Kaniile/Nadel fiihren. Bei einer
beschadigten Kantile/Nadel besteht die Gefahr einer ungenauen Insulinabgabe.

© Das Accu-Chek TenderLink Infusionsset ist nur fiir die subkutane Anwen-
dung.

e Schrauben Sie den Luer-Anschluss immer fest in den Adapter der Insulin-
pumpe. Ansonsten besteht die Gefahr, dass aufgrund einer zu lockeren
Verbindung zwischen Infusionsset und Insulinpumpe Fliissigkeit austritt.
Verwenden Sie keine Werkzeuge zum Einschrauben des Luer-Anschlusses.
Andernfalls konnte der Luer-Anschluss beschédigt werden.

 Im Accu-Chek TenderLink Infusionsset diirfen sich keine Luftblasen befinden.
Sorgféltig fiillen.

23
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¢ Die biegsame Kaniile des Accu-Chek TenderLink Infusionssets kann beim
Einflihren knicken oder wahrend der Verwendung verrutschen. Sollte dieser
Fall eintreten, verwenden Sie sofort eine neue Kaniile.

¢ Haufig den festen Sitz der biegsamen Kaniile und der Auflage priifen. Durch
die Biegsamkeit der Kaniile verursacht ein Herausgleiten der Kaniile keine
Schmerzen und verlduft daher eventuell unbemerkt. Die biegsame Kaniile
muss stets vollstindig eingefiihrt sein, damit die gesamte Insulinmenge
abgegeben werden kann. Das Accu-Chek TenderLink Infusionsset wechseln,
sobald sich die selbsthaftende Auflage lost.

e Die Filhrungsnadel niemals erneut in die Kaniile einfiihren. Dadurch konnte
die Kaniile reiBen und das Insulin unkontrolliert ausflieBen.

e Wenn Sie Ihr Accu-Chek TenderLink Infusionsset abkoppeln miissen, achten
Sie vor allem auf Hygiene.

e Die Accu-Chek TenderLink Kaniile nie langer als 72 Stunden (3 Tage) verwen-
den. Den Schlauch nie langer als 6 Tage verwenden. Stellen Sie nach dem



Wechsel der Ampulle sicher, dass der Schlauch vollstandig gefiillt ist, bevor
er an die Kaniile angeschlossen wird.

e Wenn sich die Einfiihrungsstelle entziindet, umgehend das Accu-Chek
TenderLink Infusionsset auswechseln und bis zur Heilung eine neue
Einflihrungsstelle wéhlen.

 Das Accu-Chek TenderLink Infusionsset nicht mit Desinfektions- oder Haut-
pflegemittel, Parfiim, Deodorants oder Insektenschutzmittel in Kontakt brin-
gen. Es konnte dadurch beschédigt werden.

e Niemals den Schlauch fiillen oder versuchen, Verstopfungen zu lésen,
wahrend das Accu-Chek TenderLink Infusionsset in der Haut liegt.
Andernfalls kann versehentlich eine unkontrollierte Menge Insulin injiziert
werden.

e Mechanische Einflisse auf die Einfiihrungsstelle und das Infusionsset
vermeiden. Vorsicht beim Tragen von schweren Lasten.

e Die Infusionsstelle vor dem Einfiihren der Kaniile gemaB den é&rztlichen
Anweisungen vorbereiten.

25



26

¢ 1-3 Stunden nach Einfiihren der Kaniile den Blutzuckerspiegel priifen und
die Einfiihrungsstelle mehrmals téglich kontrollieren. Die Kaniile nicht unmit-
telbar vor dem Zubettgehen wechseln. Den Blutzuckerspiegel regelmaBig
messen (Absprache mit dem Arzt).

e Falls der Blutzuckerspiegel aus unerklarlichem Grund zu hoch wird oder ein
Verstopfungsalarm auftritt, priifen Sie, ob eine Verstopfung oder undichte
Stelle vorliegt. Bei Zweifel verwenden Sie ein neues Accu-Chek TenderLink
Infusionsset.

Anwendung des Accu-Chek TenderLink Infusionssets

Bild 1

Eine Stelle am Korper wahlen, die nicht auf Taillenhdhe, tber Knochen, im
Bereich von Narbengewebe, Bauchnabel oder einer zuvor benutzten Einfiih-
rungsstelle liegt. Diese Stelle gemaB den arztlichen Anweisungen desinfizieren



und vor dem Einfiihren des Accu-Chek TenderLink das Desinfektionsmittel
trocknen lassen.

Den vorderen Teil der Schutzfolie (F) von der selbsthaftenden Auflage (E) abzie-
hen und dann die Schutzhiille (A) der Fiihrungsnadel (C) abdrehen. Mit Daumen
und Mittelfinger einer Hand das Accu-Chek TenderLink an den Griffmulden des
Haltegriffes der Flihrungsnadel fassen und den Rand der selbsthaftenden
Auflage mit dem Zeigefinger zurtickklappen.

A\ Warnung
Achten Sie bei der Anwendung auf Hygiene. Beriihren Sie weder die Kaniile
noch die Fiihrungsnadel.

Bild 2
Mit der freien Hand an der desinfizierten Einflihrungsstelle eine Hautfalte bil-
den. Die Fihrungsnadel (C) schnell und in einem Zug in einem Winkel von
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20-45° einfiihren. Wéhrend des Einflihrens darauf achten, dass die Kantile (B)
ohne Knicken oder Verbiegen eingefiihrt wird.

A\ Warnung

Personen mit sehr wenig oder sehr viel Unterhautfettgewebe sollten dies bei
der Auswahl des Einfiihrungswinkels und der Kaniilenldnge beriicksichtigen.
Andernfalls befindet sich die Kaniile unter Umsténden im Muskelgewebe oder
in der Oberhaut, wo die Insulinabsorption eingeschrankt bzw. unmoglich ist.
Fragen Sie Ihren behandelnden Arzt hierzu um Rat.

Vergewissern Sie sich, dass die Kaniile vollstdndig und ohne diese zu verbie-
gen in das Subkutangewebe (Unterhautfettgewebe) eingefiihrt ist.

Sobald die Fiihnrungsnadel die Hautoberfldche durchsticht, diese schnell und in
einem Zug einfiihren. Ansonsten konnte die Kantile abknicken, was eine ver-
minderte oder unterbrochene Insulinzufuhr zur Folge haben konnte.



Bild 3

Die selbsthaftende Auflage (E) fest auf die Haut driicken, um einen sicheren
Sitz des Accu-Chek TenderLink Infusionssets zu gewéhrleisten. Einen Finger
zur Fixierung des Accu-Chek TenderLink Infusionssets vor das Sichtfenster
legen. Die Seitenclips des Haltegriffes der Flihrungsnadel (D) vorsichtig zusam-
mendriicken und zur gleichen Zeit die Fiihrungsnadel (C) aus der Haut ziehen.

A Warnung
Die Fiihrungsnadel sicher entsorgen, so dass sich niemand daran verletzen
kann.

Bild 4
Den hinteren Teil der Schutzfolie (G) von der selbsthaftenden Auflage (E) abzie-
hen und die Auflage fest auf die Haut driicken.
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Bild 5

Den Luer-Anschluss (N) in den Adapter der Insulinpumpe eindrehen. Sicher-
stellen, dass eine Ampulle mit ausreichend Insulin in das Ampullenfach
eingesetzt ist. Die runde Schutzkappe (L) abnehmen, indem die Seitenclips
leicht zusammengedriickt werden. Den Schlauch gemas der Bedienungsanlei-
tung der Insulinpumpe fiillen, bis das Insulin an der Spitze der Verbindungsna-
del heraustropft. Weder in der Ampulle noch im Schlauch des Accu-Chek
TenderLink Infusionssets diirfen sich Luftblasen befinden.

Bild 6

Den Schlauch an der vorher fixierten Kaniile ankoppeln, wobei die Wélbung des
Kupplungsteils nach oben weist. Beim Einrasten der Verbindung muss ein
Klicken zu horen sein. Den Hohlraum des Kaniilengehduses (H) mit einem
Bolus von 0,7 Einheiten U 100 Insulin (ca. 7 pl) fiillen. Die Infusion mit der
Insulinpumpe starten.



A\ Warnung

Die Kaniile mindestens alle 2—3 Tage wechseln (spatestens nach 72 Stunden).
Andernfalls besteht die Mdglichkeit einer Insulinresistenz oder eines erhohten
Entziindungsrisikos der Einfiihrungsstelle.

Den Schlauch nie langer als 6 Tage verwenden.

Sie miissen den Hohlraum einer neu eingefiihrten Kantile nach dem Ankoppeln
an den Schlauch fiillen. Ansonsten resultiert eine Unterversorgung mit Insulin.
Stets 1-3 Stunden nach Einfiihren des Infusionssets den Blutzuckerspiegel
priifen. Wenn die Verbindung nicht hor- und spiirbar einrastet, verwenden Sie
eine neue Kaniile und einen neuen Schlauch.

Verwenden Sie keine Werkzeuge zum Einschrauben des Luer-Anschlusses.

Fiillvolumen:

30 cm/12” ca. 7 Einheiten * ca. 70yl

60 cm/24” ca. 10 Einheiten * ca. 100 pl

80 cm/31” ca. 13 Einheiten * ca. 130 pl
110 cm/43” ca. 18 Einheiten * ca. 180 pl
*U 100 Insulin
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Abkoppeln des Schlauchs des Accu-Chek TenderLink
Infusionssets

Das Accu-Chek TenderLink Infusionsset bietet Ihnen die Mdglichkeit, die Insu-
linpumpe z. B. zum Duschen oder Schwimmen voriibergehend abzukoppeln,
ohne die Kaniile wechseln zu miissen.

A\ Warnung

Bitte besprechen Sie mit Inrem Arzt, wie Sie eine Unterversorgung mit Insulin
ausgleichen kdnnen, wenn Sie nicht an der Insulinpumpe angeschlossen sind.
Uberwachen Sie wahrend dieser Zeit und nach erneutem AnschlieBen der
Insulinpumpe sorgféltig den Blutzuckerspiegel.



Schritt 1

Die Insulinpumpe anhalten. Die selbsthaftende Auflage (E) festhalten, die Sei- m
tenclips des Kupplungsteils (K) vorsichtig eindriicken und das Kupplungsteil (J)

aus dem Kaniilengehduse (H) herausziehen.

Schritt 2
Die Verschlusskappe (M) auf das Kaniilengehduse stecken.

Erneutes AnschlieBen des Accu-Chek TenderLink
Infusionssets

A\ Warnung
Vor dem erneuten AnschlieBen darauf achten, dass an der Spitze der Verbin-
dungsnadel einige Tropfen des Insulins austreten.
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Schritt 1
Das Accu-Chek TenderLink Infusionsset fiillen, bis das Insulin aus der Verbin-
dungsnadel heraustropft.

Schritt 2

Die selbsthaftende Auflage (E) festhalten und die Verschlusskappe (M) vom
Kaniilengehduse (H) entfernen.

Das Kupplungsteil (J) an das Kaniilengehduse koppeln. Beim Einrasten der
Verbindung muss ein Klicken zu horen sein.

A\ Warnung
Es ist nicht notwendig, einen zusétzlichen Bolus zu geben.



Vertrieb Schweiz:

Roche Diagnostics (Schweiz) AG
Diabetes Care

Industriestrasse 7

6343 Rotkreuz, Schweiz
Accu-Chek Hotline 0800 11 00 11
Tel. +41 41799 61 34

Fax +41 41799 65 14
diabetesservice.ch@roche.com
www.accu-chek.ch

Vertrieb Deutschland:
Roche Diagnostics GmbH m
Sandhofer StraBe 116

68305 Mannheim, Deutschland
Kundenservice Tel. 0180 2 000 412
Fax 0621-759-78-4463
www.accu-chek.de

Vertrieb Osterreich:

Roche Diagnostics GmbH
Engelhorngasse 3

1211 Wien, Osterreich

Telefon +43 1 27787-596
Fax  +43127787-609
accu-chek.austria@roche.com

www.accu-chek.at
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ACCU-CHEK*

DISPOSITIF DE PERFUSION

Kl J

module tubulaire

module
cutané




Description
Accu-Chek TenderLink est un dispositif de perfusion destiné a I'administration
sous-cutanée d’insuline administrée au moyen d’une pompe a insuline.

Contenu de ’'emballage Accu-Chek TenderLink |

Emballage 1 :

A Etui de protection G Partie arriere du film protecteur
B Canule souple de I'embase auto-adhésive

C Aiguille-guide H Corps de la canule

D Clips latéraux de I'aiguille-guide 1  Tubulure

E Embase auto-adhésive J  Systéme de connexion avec

F Partie avant du film protecteur aiguille

de I'embase auto-adhésive
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K Clips latéraux du systéme de M Protection de la connexion du

connexion corps de la canule
L Protection de la connexion de N Embout Luer-lock
la tubulure

Contenu de ’emballage Accu-Chek TenderLink,
Module de perfusion a canule

Emballage 2 : Composants A a H + M de I'emballage 1.

A Avertissement

Veuillez lire attentivement le mode d’emploi avant d’utiliser le dispositif.

Pour toute information concernant le traitement par pompe, il est recommandé
de consulter le manuel d’utilisation de votre pompe a insuline.



Lors de la premiére utilisation, la mise en place doit étre effectuée en présence

d’un professionnel de santé.

o Ce dispositif est stérile a moins que I'emballage n’ait été ouvert ou endom-
magé. Ne I'utilisez pas si tel est le cas.

 Protégez le produit d’une humidité excessive, des rayons du soleil et de la
chaleur et conservez-le a température ambiante.

o Jetez le dispositif aprés usage. Ne pas le nettoyer ou le restériliser.

 Toute réutilisation du dispositif du perfusion peut provoquer une infection
ou une irritation du site de perfusion ou endommager la canule/I'aiguille
-guide. La canule/I'aiguille-guide endommagée peut compromettre I'adminis-
tration du médicament.

o Accu-Chek TenderLink est destiné a un usage sous-cutané uniguement.

e Vlissez toujours fermement I'embout Luer-lock dans I'adaptateur de la
pompe. Une mauvaise connexion entre le dispositif de perfusion et la pompe
peut entrainer des fuites. Evitez d’utiliser des outils pour visser la connexion
Luer-lock, vous risqueriez de I'endommager.
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o Ne laissez pas de bulles d’air dans le dispositif Accu-Chek TenderLink,
purgez-le completement.

e Lors de son introduction dans le tissu sous-cutané, il est possible mais rare
qu’un dispositif Accu-Chek TenderLink a canule souple se torde ou qu'’il se
déplace quand il est en cours d’utilisation. Si c¢’est le cas, vous devez immé-
diatement utiliser un nouveau dispositif Accu-Chek TenderLink.

o \/érifiez fréquemment le dispositif afin de vous assurer que la canule souple
soit toujours en place. Etant donné sa souplesse, son désengagement est
imperceptible. La canule souple doit toujours étre totalement insérée pour
recevoir la dose totale de médicament prescrit. Remplacez le dispositif
Accu-Chek TenderLink des que I'embase auto-adhésive se détache.

* Ne réinsérez jamais I'aiguille-guide dans la canule souple, au risque de per-
forer la canule et de perturber I'apport d’insuline.

e Si vous devez déconnecter votre dispositif Accu-Chek TenderLink, veillez a
respecter tout particulierement les régles d’hygiene.



o N'utilisez jamais une canule souple pendant plus de 72 heures (3 jours).
N’utilisez jamais le module tubulaire pendant plus de 6 jours. Lorsque vous
changez de cartouche, assurez-vous que le module tubulaire est compléte-
ment purgé avant de le connecter au module cutané.

* Si une inflammation se manifeste au site de perfusion, remplacez votre dis-
positif Accu-Chek TenderLink en utilisant un autre site.

o Evitez tout contact entre votre dispositif Accu-Chek TenderLink et des désin-
fectants, parfums, déodorants, insectifuges, qui pourraient endommager le
dispositif.

o N'essayez jamais de purger le module tubulaire ou de déboucher une tubu-
lure obstruée lorsque le module tubulaire est raccordé au module cutané.
Vous pourriez injecter accidentellement une quantité incontrélée d’insuline.

o Fvitez toute pression mécanique au niveau du site de perfusion et sur le
dispositif Accu-Chek TenderLink. Soyez prudent si vous portez des charges
importantes.

o Avant d’insérer le dispositif Accu-Chek TenderLink, préparez le site de perfu-
sion conformément aux instructions de votre professionnel de santé.
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e Contrélez votre glycémie 1 a 3 heures apres I'insertion de votre dispositif
Accu-Chek TenderLink et surveillez régulierement le site de perfusion.
N’insérez pas de nouvelle canule souple juste avant le coucher. Controlez
fréquemment votre glycémie (validez-la en suivant les conseils de votre
médecin).

o Si votre glycémie s’éléve sans raison apparente ou si le signal d’alarme «
Occlusion » se déclenche, vérifiez qu’il n’y a pas d’obstruction ou de fuite.
En cas de doute, changez le dispositif Accu-Chek TenderLink.

Comment insérer I’Accu-Chek TenderLink

lllustration 1

Choisissez un site a distance de la taille, d’un relief osseux, d’une cicatrice,
du nombril ou d’un site de perfusion récent. Lavez-vous les mains et nettoyez
le site en respectant les instructions de votre professionnel de santé.



Laissez sécher la peau avant d’insérer la canule souple.

Retirez la partie avant du film protecteur (F) de I'embase auto-adhésive (E) et
retirez I'étui de protection (A) de I'aiguille-guide (C). Saisissez d’une main le
dispositif Accu-Chek TenderLink entre le pouce et le majeur, au-dessous des
clips latéraux et tirez sur I'extrémité de I'embase auto-adhésive avec I'index.

A\ Avertissement
Veillez a respecter les régles d’asepsie. Ne touchez jamais I'aiguille-guide et la
canule souple.

lllustration 2

Aaide de votre main libre, pincez le tissu sous-cutané au niveau du site dés-
infecté. Insérez I'aiguille-guide (C) sous la peau en formant un angle de 20 a
45°, d’un seul geste rapide et continu. Assurez-vous que la canule souple (B)
pénétre sans a coups dans le site de perfusion et qu’elle n’est ni pincée, ni
tordue.
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A\ Avertissement

Les personnes ayant trés peu ou beaucoup de tissu adipeux sous-cutané
doivent adapter I'angle d’insertion de la canule a leur morphologie. Ceci afin
d’éviter que la canule ne se loge dans le tissu musculaire ou I'épiderme, ol la
diffusion d’insuline est trés limitée, voire impossible. Parlez-en avec le méde-
cin chargé de votre suivi.

Veillez a introduire completement la canule souple dans le tissu sous-cutané,
sans la tordre a la surface de la peau.

Des que I'aiguille-guide pénetre dans la peau, la canule souple doit étre insérée
d’un mouvement rapide, afin qu’elle ne se plie pas, ce qui réduirait ou bloque-
rait I'administration d’insuline.

lllustration 3

Pressez fermement I'embase auto-adhésive (E) sur la peau pour vous assurer
que le dispositif Accu-Chek TenderLink est correctement positionné. Placez un
doigt devant la fenétre d’inspection du dispositif Accu-Chek TenderLink pour



garantir son adhésion a la peau. Appuyez doucement sur les clips latéraux de
I"aiguille-guide (D) pour la retirer de la peau.

A\ Avertissement
Jetez I'aiguille-guide dans un conteneur de sécurité prévu a cet effet, afin
d’éviter qu’elle ne pique ou ne blesse quelqu’un.

lllustration 4
Retirez la partie arriére du film protecteur (G) de I'embase auto-adhésive (E) et
appliquez fermement I'embase sur la peau.

lllustration 5

Fixez I'embout Luer-lock (N) sur la pompe en le vissant fermement dans
I’adaptateur. Vérifiez que la cartouche présente dans le compartiment a cartou-
che de la pompe contient suffisamment d’insuline. Retirez la protection de la
connexion de la tubulure (L) en appuyant doucement sur les clips latéraux.
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Suivez les instructions du manuel d’utilisation du fabricant de la pompe pour
purger la tubulure jusqu’a I'apparition de gouttes d’insuline a I'extrémité de
I"aiguille du systéme de connexion. Assurez-vous qu'’il n’y ait pas de bulles d’air
dans la cartouche ou la tubulure.

lllustration 6

Connectez la tubulure au module cutané que vous venez d’insérer, le coté
bombé étant dirigé vers le haut. Vous devez entendre un « clic » lorsque les
deux dispositifs s’enclenchent I'un dans I'autre. Remplissez le volume vide du
corps de la canule (H) avec un bolus de 0,7 unité d’insuline 100 U.l./ml (environ
7 pl). Démarrez I'administration a I'aide de la pompe.

A\ Avertissement

Changez le module cutané tous les 2 a 3 jours (72 heures au maximum).
Le non-respect de cette consigne peut entrainer un risque de résistance a
I'insuline et d’inflammation du site de perfusion.



N’utilisez jamais une tubulure plus de 6 jours.

Vous devez remplir le volume vide du nouveau module cutané apres avoir
connecté le module tubulaire. Ne pas procéder ainsi entrainerait un manque
d’insuline.

Contrélez toujours votre glycémie 1 a 3 heures apres I'insertion du dispositif.
Si vous n’entendez pas de « clic » lors de la connexion des deux dispositifs,
changez-les.

N’utilisez pas d’outils pour visser la connexion Luer-lock.

Volume de purge de la tubulure :

30 cm/12” environ 7 unités * environ 70 pl
60 cm/24” environ 10 unités * environ 100 pl
80 cm/31” environ 13 unités * environ 130 pl
110 cm/43” environ 18 unités * environ 180 pl

*Insuline 100 U.I./ml
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Comment déconnecter I’Accu-Chek TenderLink

Le dispositif Accu-Chek TenderLink vous permet de vous déconnecter tempo-
rairement de votre pompe afin de prendre une douche, de nager, etc. sans avoir
a changer votre dispositif.

A\ Avertissement

Votre professionnel de santé vous expliquera comment compenser I'insuline
qui ne sera pas administrée pendant la déconnexion du dispositif. Controlez
attentivement votre glycémie lorsque vous étes déconnecté de la pompe et
apres la reconnexion.

Etape 1

Arrétez la pompe. Maintenez I'embase auto-adhésive (E) en place, appuyez
doucement sur les clips latéraux du systéme de déconnexion (K) et retirez-le
du corps de la canule (H).



Etape 2
Placez la protection (M) sur la connexion du corps de la canule.

Comment reconnecter I’Accu-Chek TenderLink

A\ Avertissement
Avant la reconnexion, assurez-vous qu’une goutte d’insuline apparait a I'extré-
mité de I'aiguille du systeme de connexion.

Etape 1
Remplissez le dispositif Accu-Chek TenderLink jusqu’a ce que des gouttes
d’insuline ressortent de 'aiguille du systeme de connexion.
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Etape 2

Maintenez I'embase auto-adhésive (E) en place et retirez la protection de la
connexion (M) du corps de la canule (H).

Raccordez le systéme de connexion (J) au corps de la canule. Vous entendez
un « clic » indiquant que la connexion est correctement réalisée.

A\ Avertissement
Il n’est pas nécessaire d’administrer un bolus supplémentaire.
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ACCU-CHEK*

SET D’INFUSIONE

J

set di trasferimento

ago cannula




Descrizione

Accu-Chek TenderLink & un set d’infusione per la somministrazione sottocuta-
nea di insulina con microinfusore per insulina.

Contenuto della confezione di Accu-Chek TenderLink |

Confezione 1: G
A cappuccio di protezione
B ago cannula morbido H
G agoguida |
D agganci laterali per ago guida J
E cerotto autoadesivo K
F pellicola protettiva anteriore L
del cerotto M
N

pellicola protettiva posteriore

del cerotto

alloggiamento della cannula
catetere

connettore con ago

agganci laterali del connettore
cappuccio di protezione circolare
cappuccio di scollegamento
connettore luer-lock
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Contenuto della confezione di Accu-Chek TenderLink
set d’infusione cannula

Confezione 2: Componenti A-H + M dalla confezione 1.

A\ Avvertenza

Leggere attentamente le istruzioni prima dell’uso.

Si raccomanda di consultare il manuale d’istruzioni del microinfusore per

informazioni sulla terapia con microinfusore.

Al primo utilizzo, la preparazione deve essere eseguita in presenza di un

medico.

* Questo dispositivo rimane sterile se la confezione non & aperta o danneg-
giata. Non usare se la confezione sterile & stata aperta o danneggiata.

* Proteggere il prodotto dall’eccesso di umidita, luce solare e calore. Conser-
vare a temperatura ambiente.



e Eliminare il set dopo ogni utilizzo. Non pulire o sterilizzare nuovamente.

o |l riutilizzo del set d'infusione pud causare infezione, irritazione locale, oppure
danneggiare la cannula/I’ago. Dal danneggiamento della cannula/dell’ago
puo derivare una somministrazione non accurata del farmaco.

e Accu-Chek TenderLink & solamente per uso sottocutaneo.

o Avvitare bene il luer-lock all’adattatore del microinfusore senza forzare.
In caso contrario, esiste il rischio di fuoriuscita a causa della connessione
allentata tra il set d’infusione ed il microinfusore. Evitare I'uso di qualsiasi
strumento per avvitare il connettore luer-lock in posizione. Altrimenti,
quest’ultimo potrebbe danneggiarsi.

o Evitare il formarsi di bolle d’aria in Accu-Chek TenderLink. Riempire comple-
tamente.

 Una piccola percentuale di Accu-Chek TenderLink che utilizza aghi cannula
morbidi puod accidentalmente curvarsi durante I'inserimento o spostarsi
durante I'utilizzo. In tal caso, & necessario usare immediatamente un nuovo
Accu-Chek TenderLink.
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e Controllare frequentemente per assicurarsi che I'ago cannula morbido ri-
manga saldamente in posizione. L'ago cannula é talmente morbido che, se
viene estratto, non si avvertira alcun dolore. L'ago cannula morbido deve
sempre essere inserito fino in fondo per ricevere la quantita completa
di farmaco. Sostituire Accu-Chek TenderLink non appena I'autoadesivo
si allenta.

¢ Non inserire nuovamente I'ago guida nell’ago cannula morbido. Il reinseri-
mento potrebbe strappare I'ago cannula morbido comportando un flusso
imprevedibile del farmaco.

e Se ¢ necessario scollegare Accu-Chek TenderLink; prestare attenzione
all’igiene.

* Non usare mai un ago cannula morbido per piti di 72 ore (3 giorni). Non
usare mai il set di trasferimento per piu di 6 giorni. Al momento del cambio
della cartuccia, assicurarsi che il set di trasferimento sia completamente ri-
empito prima di collegarlo all’ago cannula.

e Se il sito d’infusione s’infiamma, sostituire Accu-Chek TenderLink ed utiliz-
zare un nuovo sito.



e Non utilizzare disinfettanti, profumi, deodoranti o repellenti degli insetti su
Accu-Chek TenderLink, poiché possono influire sull’integrita del set.

* Non riempire mai il set di trasferimento o tentare di eliminare un’occlusione
quando il set di trasferimento & collegato all’ago cannula. E possibile infon-
dere accidentalmente una quantita incontrollata d’insulina.

o Evitare stress meccanici sul sito d’infusione e su Accu-Chek TenderLink.
Prestare attenzione durante il trasporto di pesi.

 Prima d’inserire Accu-Chek TenderLink, preparare il sito d’infusione secondo
le istruzioni del medico curante.

o Verificare la glicemia 1-3 ore dopo aver inserito Accu-Chek TenderLink e
controllare regolarmente il sito d’infusione. Non inserire un ago cannula mor-
bido nuovo appena prima di coricarsi. Verificare con frequenza la glicemia
(controllare con il medico).

e Se la glicemia dovesse inspiegabilmente salire 0 in caso di allarme
«occlusione», verificare eventuali ostruzioni e perdite. Nel dubbio, sostituire
Accu-Chek TenderLink.
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Inserire Accu-Chek TenderLink

Figura 1

Scegliere un sito lontano dal giro vita, dalle ossa, dalle cicatrici, dall’ombelico
e da siti d’infusione recenti. Pulire le mani ed il sito secondo le istruzioni del
medico curante. Lasciare asciugare il sito d’infusione prima di inserire I'ago
cannula morbido.

Rimuovere la parte anteriore della pellicola protettiva (F) del cerotto autoadesi-
vo (E) e sfilare il cappuccio di protezione (A) dall’ago guida (C). Afferrare
Accu-Chek TenderLink con il pollice ed il dito medio dietro gli agganci laterali
e staccare il bordo del cerotto autoadesivo tirando con il dito indice.

A\ Avvertenza
Assicurarsi che I'applicazione avvenga in condizioni di pulizia. Non toccare
I’ago cannula morbido né I'ago guida.



Figura 2
Con la mano libera, pizzicare leggermente il tessuto sottocutaneo in prossimi-
ta del sito disinfettato. Inserire I'ago guida (C) sottocute con un angolo di
20-45°, con un unico movimento rapido. Durante I'inserimento, osservare
I'ago cannula morbido (B) per assicurarsi che penetri senza attorcigliarsi o
curvarsi.

A\ Avvertenza

In caso di tessuto sottocutaneo adiposo molto ridotto o molto abbondante
occorre prestare particolare attenzione all’angolazione di inserimento della
cannula.

Il rischio & quello di inserire la cannula nel tessuto muscolare o nell’epidermide,
limitando o rendendo impossibile I'assorbimento del farmaco. Si consiglia di
consultare il medico curante al proposito.

Assicurarsi che I'ago cannula morbido sia inserito completamente nel tessuto
sottocutaneo e che non sia attorcigliato sulla superficie cutanea.
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Dopo aver inserito I'ago guida, I'ago cannula morbido deve essere spinto
velocemente fino in fondo, altrimenti puo attorcigliarsi dopo I'inserimento,
comportando riduzione o ostruzione nell’erogazione del farmaco.

Figura 3

Premere saldamente il cerotto autoadesivo (E) sulla cute per assicurarsi che
Accu-Chek TenderLink sia saldamente posizionato. Porre un dito davanti alla
finestra di controllo di Accu-Chek TenderLink per fissarlo. Premere leggermen-
te gli agganci laterali dell’ago guida (D) per unirle e contemporaneamente
estrarre I’ago guida (C) dalla cute.

A Avvertenza
Smaltire I'ago guida in modo sicuro, affinché nessuno corra il rischio di pun-
gersi o ferirsi accidentalmente.



Figura 4
Rimuovere la parte posteriore della pellicola protettiva del cerotto (G) (E) e
premere sul cerotto per farlo aderire fermamente sulla cute.

Figura 5

Fissare il luer-lock (N) all’adattatore del microinfusore. Assicurarsi che il vano
portacartuccia contenga una cartuccia con una quantita sufficiente d’insulina.
Rimuovere il cappuccio protettivo circolare (L) premendo delicatamente gli
agganci laterali verso I'interno. Seguire le istruzioni riportate nel manuale d’uso
del produttore per riempire il set di trasferimento finché il farmaco non goccio-
la dalla punta dell’ago del connettore. Evitare il formarsi di bolle d’aria nella
cartuccia o nel set di trasferimento.
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Figura 6

Collegare il set di trasferimento all’ago cannula appena inserito con il lato
sporgente rivolto verso I'alto. Quando avviene la connessione si sentira un
«clic». Riempire lo spazio vuoto dell’alloggiamento della cannula (H) con
un bolo di 0,7 unita di insulina U-100 (circa 7 pl). Iniziare I'infusione con il
microinfusore.

A\ Avvertenza

Cambiare I'ago cannula ogni 2—3 giorni (massimo 72 ore). Altrimenti si rischia
una riduzione dell’efficacia del farmaco o I'infiammazione del sito d’infusione.
Non usare mai il catetere per piu di 6 giorni.

Dopo aver collegato il set di trasferimento, & necessario riempire lo spazio
vuoto dell’ago cannula appena inserito. Eseguire questa operazione corretta-
mente al fine di evitare di provocare una perdita di insulina.

Controllare sempre la glicemia 1-3 ore dopo I'introduzione del set.



Se non si percepisce chiaramente e contemporaneamente un clic, utilizzare un
nuovo ago cannula ed un nuovo set di trasferimento.

Non usare un qualsiasi strumento per avvitare il connettore luer-lock in posi-
zione.

Volume di riempimento:

30 cm/12" circa 7 unita* circa 70 pl
60 cm/24" circa 10 unita * circa 100 pl
80 cm/31" circa 13 unita * circa 130 pl
110 cm/43" circa 18 unita * circa 180 pl

*Insulina U100
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Scollegare Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink consente di scollegarsi temporaneamente dal mi-
croinfusore per fare una doccia, una nuotata ecc., senza dover cambiare
I’Accu-Chek TenderLink che si sta utilizzando.

A\ Avvertenza

Consultare il medico riguardo alla modalita di compensare la perdita di insulina
quando si & scollegati. Monitorare attentamente la glicemia quando si &
scollegato il microinfusore e dopo averlo collegato nuovamente.

Punto 1

Porre il microinfusore in modalita STOP. Tenere I'autoadesivo (E) in posizione,
premere delicatamente gli agganci laterali del connettore (K) e tirare il connet-
tore (J) dall’alloggiamento della cannula (H).



Punto 2
Porre il cappuccio di scollegamento (M) sull’alloggiamento della cannula.

Ricollegare Accu-Chek TenderLink

A\ Avvertenza
Prima di ricollegarsi, assicurarsi che una goccia del farmaco fuoriesca sulla
punta dell’ago del connettore.

Punto 1
Riempire Accu-Chek TenderLink finché il farmaco fuoriesce dall’ago del
connettore.
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Punto 2

Tenere I'autoadesivo (E) in posizione e rimuovere il cappuccio di scollegamen-
to (M) dall’alloggiamento della cannula (H).

Ricollegare il connettore (J) all’alloggiamento della cannula. Quando si sente
un «clic», il connettore & bloccato.

A\ Avvertenza
Non € necessario somministrare un bolo aggiuntivo.



Distribuito per l'ltalia da:
Roche Diagnostics S.p.A.
Viale G.B. Stucchi 110

20052 Monza (M), Italia
Numero Verde 800 089 300
Telefono +39 03928 17 1
Fax +39 039 28 17 394
info@accu-chek.it
www.accu-chek.it

Distribuito per la Svizzera da:

Roche Diagnostics (Schweiz) AG
Diabetes Care

Industriestrasse 7

6343 Rotkreuz, Svizzera

Numero Verde Accu-Chek 0800 11 00 11
Telefono +41 41799 61 34

Fax +41 4179965 14
diabetesservice.ch@roche.com
www.accu-chek.ch
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ACCU-CHEK*

SET DE INFUSION

Ll K| J

catéter

cabezal




Descripcion
Accu-Chek TenderLink es un set de infusion para la administracion subcutanea
de insulina realizada con micro-infusoras de insulina.

Contenido del envase de Accu-Chek TenderLink | [ es
Envase 1: G mitad posterior del protector
A cubierta protectora del adhesivo
B canula flexible H cuerpo de la canula
C aguja guia | catéter
D clips laterales de la aguja guia J conector con aguja del conector
E adhesivo K clips laterales del conector
F mitad anterior del protector del L tapdn protector circular

adhesivo M tapdn de desconexion

N cierre luer
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Contenido del envase de Accu-Chek TenderLink
canula del set de infusion

Envase 2: Componentes A-H + M del envase 1.

A\ Advertencia

Lea detenidamente las instrucciones antes de usarlo.

Es recomendable que consulte el manual de la micro-infusora de insulina para

obtener informacion acerca de esta terapia.

Si es la primera vez que lo utiliza, debera colocarlo bajo la supervision de un

profesional sanitario.

o Este dispositivo se conserva estéril hasta que se abre o se dafia el envase.
No utilice el producto si el envase esta abierto o ha sufrido algun dafio.

e Proteja el producto de la humedad excesiva, de la luz solar y del calor.
Almacénelo a temperatura ambiente.



 Deseche el set una vez usado. No lo limpie ni vuelva a esterilizarlo.

e | a reutilizacion del set de infusion puede causar infeccion, irritacion local o
dafios a la canula/aguja. Una canula/aguja dafiada puede dar lugar a una
administracion poco precisa de la medicacion.

© Accu-Chek TenderLink es solo para uso subcuténeo.

e Ajuste siempre con firmeza el cierre luer en el adaptador de la micro-infuso-
ra. Si no procede de esta forma, la conexion del set de infusion a la micro-
infusora puede quedar holgada y ocasionar alguna fuga. No utilice ninguna
herramienta para enroscar el conector de cierre luer. Si lo hace, puede dafiar
el conector de cierre luer.

* No deje burbujas de aire dentro del Accu-Chek TenderLink. Cébelo comple-
tamente.

* Un pequefo porcentaje de los dispositivos Accu-Chek TenderLink que utilizan
canulas flexibles pueden doblarse durante la introduccion o desplazarse
durante su uso. En caso de que esto ocurra, debe utilizar de inmediato un
nuevo dispositivo Accu-Chek TenderLink.
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e Compruebe la canula flexible con frecuencia para asegurarse de que
permanece firmemente en su sitio. Dado que es una canula flexible, no
notaria ningtn dolor si se saliera. La canula flexible debe estar siempre
totalmente insertada para recibir la dosis completa de medicacion. Sustituya
el dispositivo Accu-Chek TenderLink en cuanto observe que se despega el
adhesivo.

e No vuelva a introducir la aguja guia en la canula flexible. Si lo hace, podria
perforarse y causar una salida impredecible de medicamento.

o Si tiene que desconectar el Accu-Chek TenderLink, hagalo de la forma mas
higiénica posible.

e No utilice la misma canula flexible durante mas de 72 horas (3 dias). No
utilice el catéter durante méas de 6 dias. Cuando cambie el cartucho, asegu-
rese de purgar completamente el catéter antes de conectarlo al cabezal.

¢ Si la zona de insercion se inflama, retire el Accu-Chek TenderLink y utilice un
sitio de insercion distinto.



* No permita que Accu-Chek TenderLink entre en contacto con desinfectantes,
perfumes, desodorantes o repelentes de insectos, ya que estos productos
pueden afectar a la integridad del dispositivo.

e Nunca purgue el catéter ni intente desobstruirlo mientras se encuentra
conectado al cabezal. De lo contrario, podria introducir accidentalmente una
cantidad no deseada de insulina.

o Evite la presion mecanica en el sitio de insercion y en el dispositivo
Accu-Chek TenderLink. Tenga cuidado cuando cargue objetos pesados.

e Antes de introducir el dispositivo Accu-Chek TenderLink, prepare el sitio
de insercion siguiendo las instrucciones proporcionadas por un profesional
sanitario.

o Compruebe el nivel de glucemia de 1 a 3 horas después de haber introduci-
do el dispositivo Accu-Chek TenderLink y revise con regularidad el sitio
de insercion. No introduzca una canula flexible nueva antes de acostarse.
Vigile con frecuencia la glucemia y comente los resultados con su médico.
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¢ Si el nivel de glucemia se eleva de forma inexplicable o si se activa una
alarma de obstruccion, compruebe que el catéter no esta atascado o que no
haya fugas. En caso de duda, sustituya el dispositivo Accu-Chek TenderLink.

Como colocar el Accu-Chek TenderLink

Figura 1

Elija un punto alejado de la cintura, los huesos, las cicatrices, el ombligo y las
zonas que haya utilizado recientemente como sitio de insercion. Lavese las
manos y desinfecte la zona de insercion siguiendo las instrucciones del profe-
sional sanitario. Deje secar la zona de aplicacion antes de introducir la canula
flexible.

Retire la mitad anterior del protector (F) del adhesivo (E) y retire la cubierta
protectora (A) de la aguja guia (C). Sujete el Accu-Chek TenderLink entre el
pulgar y el corazdn por detras de los clips laterales y tire del borde del adhesi-
vo con el indice.



A\ Advertencia
Asegurese de que lo aplica de forma higiénica. No toque la canula flexible ni la
aguja guia.

Figura 2

Con la mano libre, pellizque un poco de tejido subcutaneo de la zona desinfec-
tada. Introduzca la aguja guia (C) bajo la piel con un dngulo de 20-45°.
Hégalo con un movimiento rapido y uniforme. Observe la canula flexible (B)
mientras se introduce para asegurarse de que entra suavemente, sin arrugar-
se ni doblarse.

A Advertencia

Las personas con poco tejido adiposo subcutaneo, o con demasiado, deben
prestar atencion especial al seleccionar el angulo de insercion y la longitud de
la canula. La canula puede terminar alojada en el tejido muscular o epidermis,
donde la absorcion del medicamento es limitada o imposible. Consulte este
tema al médico que le trata.
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Cerciorese de que la canula flexible haya sido introducida por completo en el
tejido subcutaneo y no se haya doblado en la superficie de la piel.

Cuando la aguja guia se introduce en la piel, la canula flexible debe empujarse
rapidamente hasta el fondo para evitar que se doble. Si la canula se doblara,
el suministro de medicamento podria disminuir o detenerse.

Figura 3

Presione el adhesivo (E) firmemente sobre la piel con el fin de asegurar que
el dispositivo Accu-Chek TenderLink quede bien colocado. Coloque un dedo
delante de la ventana de inspeccion del Accu-Chek TenderLink para fijarlo.
Presione los clips laterales de la aguja guia (D) suavemente y al mismo tiempo
tire de la aguja guia (C) para retirarla de la piel.

A\ Advertencia
Deseche la aguja guia de forma segura para que nadie pueda pincharse o
lesionarse.



Figura 4
Retire la mitad posterior del protector (G) del adhesivo (E) y presione el adhe-
sivo contra la piel con firmeza.

Figura 5

Conecte el cierre luer (N) a la micro-infusora enroscandolo en el adaptador de
ésta. Asegurese de que hay un cartucho con suficiente cantidad de insulina en
el compartimiento del cartucho. Retire el tapon protector circular (L) presionan-
do los clips laterales suavemente y hacia adentro. Siga las instrucciones del
manual de usuario del fabricante de la micro-infusora para purgar el catéter
hasta que el medicamento comience a gotear por la punta de la aguja del
conector. No deje burbujas de aire en el cartucho ni en el catéter.
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Figura 6

Conecte el catéter al cabezal que acaba de introducir dejando el lado lleno
hacia arriba. Cuando la conexion se realiza correctamente, se oye un clic.
Llene el espacio vacio del cuerpo de la canula (H) con un bolo de 0,7 unidades
de insulina U-100 (alrededor de 7pl). Inicie la administracion a través de la
micro-infusora.

A\ Advertencia

Cambie el cabezal al menos cada 2 6 3 dias (maximo 72 horas). De lo contrario,
puede correr el riesgo de crear resistencia a la insulina, de que ésta se crista-
lice y forme un tapon o de que se inflame el sitio de insercion.

No utilice el catéter durante mas de 6 dias.

Llene el espacio vacio del cabezal recién insertado después de conectar el
catéter. En caso contrario, la insulina suministrada no se absorberd inmedia-
tamente.



Compruebe el nivel de glucemia de 1 a 3 horas después de haber introducido
el set.

Si al encajarlo no escucha el clic y piensa que el ajuste no se ha producido
correctamente, utilice un nuevo cabezal y un nuevo catéter.

No utilice ninguna herramienta para enroscar el conector de cierre luer.

Volumen de llenado:

30 cm/12” 7 unidades aprox.* 70 pl aprox.
60 cm/24” 10 unidades aprox.* 100 pl aprox.
80 cm/31” 13 unidades aprox.* 130 pl aprox.
110 cm/43” 18 unidades aprox.* 180 pl aprox.

*Insulina U100
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Como desconectar Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink le permite desconectar la micro-infusora de forma tem-
poral para ducharse o nadar, entre otras actividades, sin necesidad de cambiar
el set de infusion.

A\ Advertencia

Consulte con un profesional sanitario para saber como debe compensar
la cantidad no suministrada de insulina al realizar una desconexion de la
micro-infusora. Mida cuidadosamente la glucemia cuando desconecte la
micro-infusora y cuando vuelva a conectarla.

Paso 1

Detenga la micro-infusora. Sujete el adhesivo (E), presione suavemente los
clips laterales del conector (K) y retire dicho conector (J) del cuerpo de la
canula (H).



Paso 2
Coloque el tapén de desconexion (M) sobre el cuerpo de la canula.

Como volver a conectar Accu-Chek TenderLink [ es

A\ Advertencia
Antes de volver a conectar el dispositivo, compruebe que haya una gota del
medicamento en el extremo de la aguja del conector.

Paso 1

Llene el dispositivo Accu-Chek TenderLink hasta que el medicamento salga por
la aguja del conector.
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Paso 2

Sujete el adhesivo (E) y retire el tapon de desconexion (M) del cuerpo de la
canula (H).

Inserte de nuevo el conector (J) en el cuerpo de la canula. Escuchara un «clic»
que indicard que el conector esta bien insertado.

A\ Advertencia
No es necesario administrar un bolo adicional.



Distribuido en Espaiia por:
Roche Diagnostics SL

Av. de la Generalitat, 171-173
08174 Sant Cugat del Valles
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Teléfono atencién 900 400 000
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Fax +34 935 834 798
info@accu-chek.es
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Productos Roche S.A. de C.V.
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ACCU-CHEK*

INFUSIESET

Ll K| J

slanggedeelte

naaldgedeelte




Beschrijving
De Accu-Chek TenderLink is een infusieset voor subcutane infusie van insuline
met een insulinepomp.

Inhoud van de verpakking Accu-Chek TenderLink |

Verpakking 1:
A beschermhuls H canulebehuizing
B zachte canule I slang
C geleidingsnaald J  koppelingsdeel met
D zijklemmen van de geleidingsnaald verbindingsnaald
E zelfklevende pleister K zijklemmen van het
F voorste helft van de afdekfolie koppelingsdeel

van de pleister L ronde beschermhuls
G achterzijde van de afdekfolie M beschermkap

van de pleister N Lueraansluiting
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Inhoud van de verpakking Accu-Chek TenderLink
infusieset canule

Verpakking 2: Onderdelen A-H + M van verpakking 1.

A\ Waarschuwing

Lees de instructies voor het gebruik zorgvuldig door.

Wij raden u aan de handleiding van de insulinepomp te raadplegen voor infor-

matie over insulinepomptherapie.

Het eerste gebruik van de Accu-Chek TenderLink dient in aanwezigheid van

een arts of diabetesverpleegkundige plaats te vinden.

e Dit product blijft steriel totdat de verpakking wordt geopend of beschadigd.
Niet gebruiken als de steriele verpakking geopend of beschadigd is.

e Bescherm het product tegen hoge luchtvochtigheid, zonlicht en hitte. Op ka-
mertemperatuur bewaren.



e Na 1x gebruiken weggooien. Niet reinigen of opnieuw steriliseren.

 Hergebruik van de infusieset kan tot infectie, irritatie van de inbrengplaats of
schade aan de canule/naald leiden. Een beschadigde canule/naald kan tot
onjuiste toediening van medicatie leiden.

© De Accu-Chek TenderLink dient uitsluitend voor subcutaan gebruik.

* Draai de Lueraansluiting altijd stevig in/op de adapter van de pomp. Wanneer
dit niet wordt gedaan, kan er een lekkage ontstaan vanwege een losse ver-
binding tussen de infusieset en de pomp. Gebruik geen gereedschap om de
Lueraansluiting mee vast te draaien. Het materiaal van de Lueraansluiting
zou daardoor kunnen beschadigen.

* Er mogen zich geen luchtbellen in de Accu-Chek TenderLink bevinden. Vul de
set zorgvuldig.

e Er bestaat een kleine kans dat de zachte canule van de Accu-Chek
TenderLink bij het inbrengen kan knikken of tijdens het gebruik kan verschui-
ven. Indien zich dit voordoet, moet u onmiddellijk een nieuwe Accu-Chek
TenderLink gebruiken.

87



88
______]

e Controleer regelmatig of de zachte canule stevig op zijn plaats blijft zitten.
Omdat de canule zo zacht is, voelt u geen pijn als hij wordt verwijderd.
De zachte canule moet altijd volledig worden ingebracht, zodat de volledige
hoeveelheid medicament kan worden toegediend. Vervang de Accu-Chek
TenderLink als de zelfklevende pleister los gaat zitten.

e Breng de geleidingsnaald niet opnieuw in de zachte canule in. De zachte
canule zou daardoor kunnen scheuren en het medicament ongecontroleerd
kunnen uitstromen.

e | et goed op de hygiéne wanneer u de Accu-Chek TenderLink moet loskop-
pelen.

e Gebruik een zachte canule nooit langer dan 72 uur (3 dagen). Gebruik het
slanggedeelte nooit langer dan 6 dagen. Let er bij het verwisselen van
de patroon op dat het slanggedeelte volledig is gevuld voordat deze wordt
gekoppeld aan het naaldgedeelte.

e Vervang de Accu-Chek TenderLink onmiddellijk indien de infusieplaats ont-
stoken raakt en gebruik een nieuwe infusieplaats.



L aat de Accu-Chek TenderLink in geen geval in contact komen met desinfec-
terende middelen, parfum, deodorant of insectenwerende middelen, aangezien
deze substanties van invioed kunnen zijn op de werking van de infusieset.

* Nooit het slanggedeelte vullen of verstoppingen proberen ongedaan te ma-
ken als het slanggedeelte is aangesloten op het naaldgedeelte. Het gevaar
bestaat dan dat te veel insuline wordt toegediend.

e \lermijd mechanische invioeden op de infusieplaats en op de Accu-Chek
TenderLink. Wees voorzichtig bij het dragen van zware lasten.

e Voordat de Accu-Chek TenderLink wordt ingebracht, moet de infusieplaats
worden voorbereid volgens de instructies van uw arts/diabetesverpleegkun-
dige.

e Controleer de bloedglucosespiegel altijd 1-3 uur na het inbrengen van de
Accu-Chek TenderLink en controleer de infusieplaats regelmatig. Vervang de
zachte canule niet net voordat u naar bed gaat. Controleer uw bloedglucose-
spiegel regelmatig (overleg hierover met uw arts/diabetesverpleegkundige).
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¢ Indien uw bloedglucosespiegel om onverklaarbare reden oploopt en/of er een
“verstoppings”-alarm optreedt, controleer dan op verstoppingen en lekka-
ges. Bij twijfel de Accu-Chek TenderLink vervangen.

De Accu-Chek TenderLink aanbrengen

Afbeelding 1

Kies een plaats op het lichaam die niet in de taille, boven botten, in de buurt
van littekenweefsel, op de navel of recent gebruikte infusieplaatsen ligt. Was
uw handen en reinig de infusieplaats overeenkomstig de aanwijzingen van uw
arts/diabetesverpleegkundige. Laat de infusieplaats voor het aanbrengen van
de zachte canule opdrogen.

Verwijder de voorste helft van de afdekfolie (F) van de zelfklevende pleister (E)
en trek de beschermhuls (A) van de geleidingsnaald (C). Pak de Accu-Chek
TenderLink tussen de duim en de middelvinger van een hand achter de zij-
klemmen vast en trek de rand van de pleister met de wijsvinger terug.



A\ Waarschuwing
Zorg dat het inbrengen onder schone omstandigheden verloopt. Raak de zach-
te canule en de geleidingsnaald niet aan.

Afbeelding 2

Plooi een deel van de gedesinfecteerde huid met de uw vrije hand. Breng de
geleidingsnaald (C) in onder een hoek van 20-45 graden. Doe dit snel en in één
keer. Let er tijdens het inbrengen op dat de zachte canule (B) soepel en zonder
te knikken of te verbuigen wordt ingevoerd.

A\ Waarschuwing

Personen met zeer veel of weinig subcutaan vetweefsel moeten opletten bij de
keuze van de inbrengingshoek en de canulelengte. De canule zou in het spier-
weefsel of de opperhuid terecht kunnen komen. Hier is absorptie beperkt of
onmogelijk. Vraag uw behandelend arts hierover meer informatie.
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Zorg ervoor dat de zachte canule volledig en zonder deze te verbuigen in het
subcutane weefsel wordt ingebracht.

Als de geleidingsnaald de huid eenmaal raakt, moet de zachte canule in een
snelle, soepele beweging volledig worden ingebracht. Het gevaar bestaat an-
ders dat de zachte canule bij het inbrengen knikt, waardoor de opname van het
medicament wordt gereduceerd of niet meer mogelijk is.

Afbeelding 3

Druk de zelfklevende pleister (E) stevig op de huid zodat de Accu-Chek
TenderLink goed blijft zitten. Leg één vinger voor het controlevenster op de
Accu-Chek TenderLink om het vast te houden. Druk licht op de zijklemmen van
de geleidingsnaald (D) en trek op hetzelfde moment de geleidingsnaald (C) uit
de huid.



A\ Waarschuwing
Gooi de geleidingsnaald op een veilige manier weg, zodat niemand zich ermee
kan prikken of verwonden.

Afbeelding 4
Verwijder de achterzijde van de afdekfolie (G) van de zelfklevende pleister (E)
en druk de pleister stevig op de huid.

Afbeelding 5

Koppel de Lueraansluiting (N) aan de pomp door deze in de adapter van de
pomp te draaien. Controleer of de gebruikte patroon voldoende insuline bevat.
Verwijder de ronde beschermhuls (L) door licht op de zijklemmen te drukken.
Raadpleeg de gebruikershandleiding van de fabrikant van de pomp voor het
vullen van het slanggedeelte tot er medicament uit de punt van de verbindings-
naald druppelt. Er mogen zich geen luchtbellen in de patroon of in het slang-
gedeelte bevinden.
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Afbeelding 6

Verbind het slanggedeelte met het zojuist ingebrachte naaldgedeelte met
de gewelfde kant omhoog. U hoort een klik als de verbinding vastzit. Vul de
lege ruimte in de canulebehuizing (H) met een bolus van 0,7 eenheden
U100-insuline (ongeveer 7yl). Start de toediening met de pomp.

A\ Waarschuwing

Verwissel het naaldgedeelte elke 2 tot 3 dagen (max. 72 uur). Dit omdat er een
kans op insulineresistentie of ontsteking van de infusieplaats bestaat.
Gebruik het slanggedeelte nooit langer dan 6 dagen.

De lege ruimte van het zojuist ingebrachte naaldgedeelte moet worden gevuld
nadat u het slanggedeelte hebt aangesloten. Indien u dit niet doet, krijgt u te
weinig insuline toegediend.

Controleer uw bloedglucosespiegel altijd 1 tot 3 uur nadat u de set hebt inge-
bracht.



Als de koppeling niet duidelijk waarneembaar en hoorbaar in elkaar klikt, moet
u een nieuw naaldgedeelte en een nieuw slanggedeelte gebruiken.
Gebruik geen gereedschappen om de Lueraansluiting vast te draaien.

Vulinhoud:
30 cm ca. 7 eenheden* ca. 70yl
60 cm ca. 10 eenheden * ca. 100 pl
80 cm ca. 13 eenheden * ca. 130 pl
110 cm ca. 18 eenheden * ca. 180 pl

*U100-insuline
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De Accu-Chek TenderLink loskoppelen

De Accu-Chek TenderLink maakt het mogelijk de pomp tijdelijk af te koppelen
om bijvoorbeeld te douchen of te zwemmen zonder de Accu-Chek TenderLink
te vervangen.

A\ Waarschuwing

Bespreek met uw arts/diabetesverpleegkundige hoe u een tekort aan insuline
dat ontstaat wanneer u niet op de pomp bent aangesloten, kunt compenseren.
Controleer de bloedglucosespiegel gedurende die tijd en nadat u opnieuw op
de pomp bent aangesloten zorgvuldig.

Stap 1

Stop de pomp. Houd de zelfklevende pleister (E) op zijn plaats, druk licht op de
zijklemmen van het koppelingsdeel (K) en trek het koppelingsdeel (J) uit de
canulebehuizing (H).



Stap 2
Plaats de beschermkap (M) op de canulebehuizing.

De Accu-Chek TenderLink opnieuw aansluiten

A\ Waarschuwing

Voordat de TenderLink opnieuw wordt aangesloten, moet u controleren of er
een druppel medicament aan de punt van de verbindingsnaald verschijnt.

Stap 1

Vul de Accu-Chek TenderLink totdat er medicatie uit de verbindingsnaald drup-
pelt.
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Stap 2

Houd de zelfklevende pleister (E) op zijn plaats en verwijder de beschermkap
(M) van de canulebehuizing (H).

Sluit het koppelingsdeel (J) weer aan op de canulebehuizing. Een hoorbare Klik
geeft aan dat het koppelingsdeel vastzit.

A\ Waarschuwing
Het is niet nodig om een extra bolus toe te dienen.



Gedistribueerd in Nederland door:

Roche Diagnostics Nederland BV
Postbus 1007

1300 BA Aimere, Nederland
Telefoon 0800 022 05 85

Fax +31(0)36 53 94 874
almere.dc@roche.com
www.accu-chek.nl

Gedistribueerd in Belgié door:
Roche Diagnostics Belgium S.A.

Schaarbeeklei 198

1800 Vilvoorde, Belgié

Gratis nummer 0800 93 626
Telefoon +32 2 247 47 47
Fax +32 2 247 46 80
info@accu-chek.be
www.accu-chek.be
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ACCU-CHEK*

CONJUNTO PARA INFUSAO

Ll K| J

Cateter




Descrigédo

0 Accu-Chek TenderLink é um conjunto de infuséo para a infusao subcutanea

de insulina administrada em sistemas de infusao continua de insulina.

Contetidos da embalagem do Accu-Chek TenderLink |

Embalagem 1:

MTMOoOO™@>

tampa de proteccéo

canula flexivel

agulha guia

clipes laterais da agulha guia
adesivo

metade anterior do papel de
protecéo do adesivo

G

=Z=r-rx«—=x

parte de tras do papel de
protecéo do adesivo

suporte da canula

cateter

conector com agulha do conector
clipes laterais do conector
tampa de protecgéo circular
tampa de desconexao

conector luer-lock
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Conteudo da embalagem do Accu-Chek TenderLink
conjunto para infusao canula

Embalagem 2: Componentes A-H + M da embalagem 1.

A\ Aviso

Antes de usar, leia as instrugoes atentamente.

Recomendamos a consulta a0 manual do sistema de infusdo continua de

insulina para obter mais informagdes sobre a terapéutica.

Ao utilizar o sistema pela primeira vez, 0 mesmo deve ser, de preferéncia,

colocadona presenca de um profissional de satde.

e Esse dispositivo permanece esterilizado até a embalagem ser aberta ou
danificada, ndo devendo ser utilizado caso isso ocorra.

* Proteja o produto de humidade excessiva, da luz solar e do calor. Guarde-o0 a
temperatura ambiente.



o Deite fora 0 conjunto apds a utilizagdo. Néo limpe, nem o esterilize nova-
mente.

o A reutilizag@o do conjunto de infus@o pode resultar numa infeccao, irritagéo
local ou danificar a canula/agulha. Uma canula/agulha danificada pode resultar
numa administragdo pouco precisa da medicagao.

© 0 Accu-Chek TenderLink destina-se apenas para utilizagdo subcutanea.

 Aperte bem o conector luer-lock no adaptador do Sistema. Caso isso ndo seja m
feito, pode haver derrame de insulina. Evite usar quaisquer ferramentas ou
objectos para fixar o conector luer-lock. Caso contrario, pode danifica-lo.

e Evite a presenca de bolhas de ar no Accu-Chek TenderLink. Purgue-o
correctamente.

* Uma pequena percentagem de Accu-Chek TenderLink com canulas flexiveis
pode acidentalmente dobrar-se durante a inser¢éo ou deslocar-se durante o
uso. Caso isso ocorra, substitua-o imediatamente por um novo Accu-Chek
TenderLink.

o \erifique frequentemente para certificar-se de que a canula flexivel perma-
nece bem fixa no seu lugar. Devido a extrema flexibilidade da canula, vocé &
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nao sentira dor caso ela seja puxada para fora. A canula flexivel deve estar
sempre inserida completamente para que possa receber a quantidade total
de medicamento. Substitua o Accu-Chek TenderLink assim que ele perder as
suas caracteristicas adesivas.

e Nao recoloque a agulha guia na cénula flexivel. A sua recolocagdo pode
danificar as canulas flexiveis, resultando num fluxo de insulina incorreto.

e Caso 0 Accu-Chek TenderLink tenha que ser desconectado, dé atengao
especial a higienie do local.

 Nunca utilize uma canula flexivel por mais de 72 horas (3 dias). Nunca utilize
o cateter por mais de 6 dias. Ao substituir o cartucho, certifique-se de que o
cateter esta completamente purgado antes de conectar a canula flexivel.

e Caso o local da infusdo inflame, substitua o Accu-Chek TenderLink e use um
novo local.

e Nao aplique desinfectantes, perfumes, desodorizantes ou repelente de in-
sectos no Accu-Chek TenderLink pois, essas substancias podem prejudicar
a integridade do produto.



¢ Nunca purgue o cateter ou tente desobstrui-lo enquanto o mesmo estiver
conectado a canula flexivel. Pode ocorrer, acidentalmente, a infusdo de uma
quantidade ndo desejada de insulina.

o Evite a tensdo mecanica no local da infusdo e no Accu-Chek TenderLink.
Cuidado ao carregar muito peso.

e Antes de inserir 0 Accu-Chek TenderLink, prepare o local da infusdo de
acordo com as instrugdes dadas pelo profissional de satde.

o Verifique o nivel de glicemia 1-3 horas ap6s ter inserido o Accu-Chek
TenderLink e inspeccione o local regularmente. Nao insira uma nova canula
flexivel antes de ir dormir. Verifique a glicemia frequentemente (consulte o
seu médico regularmente).

 Caso haja uma subida inexplicavel do nivel de glicemia, ou se soar um alar-
me de “entupimento”, verifique se ha entupimentos ou derrames. Em caso
de ddvida, troque 0 Accu-Chek TenderLink.

105



106

Como inserir 0 Accu-Chek TenderLink

Figura 1

Escolha um local longe da cintura, de 0ssos, de tecido cicatrizado, do umbigo
e de locais em que foram realizadas outras perfusdes recentes. Lave bem as
méos e o local, conforme as instrugdes do profissional de satide. E necessério
que o local da infuséo esteja bem seco antes de inserir a canula flexivel.
Remova a metade anterior do papel de protecéo (F) do adesivo (E) e retire a
tampa de protecgdo (A) da agulha guia (C). Segure o Accu-Chek TenderLink
entre o polegar e o dedo médio de uma das méaos atras dos clipes laterais e
puxe a borda do adesivo com o dedo indicador.

A Aviso
Certifique-se da assepsia do local. Nao toque a canula flexivel ou na agulha
guia.



Figura 2

Com a outra méo, faca uma prega subcutanea no local desinfectado. Insira a
agulha guia (C) sob a pele num angulo de 20-45°, rapidamente e num s
movimento. Tome atengdo a canula flexivel (B) durante a insergéo para certifi-
car-se de que 0 processo € suave, sem torcer ou dobrar a canula.

A\ Aviso

Pessoas com quantidades muito grandes ou pequenas de tecido subcutaneo
devem ter cuidado ao escolher o angulo de inser¢do ou o comprimento da
canula. A canula pode ficar colocada no tecido muscular ou na epiderme, onde
a absorgao da medicagdo é limitada ou impossivel. Peca mais informagdes ao
seu médico.

Certifique-se de que esta completamente inserida no tecido subcutaneo e ndo
tenha ficado torcida na superficie da pele.
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Depois da agulha guia estar em contacto com a pele, é necessario inserir a
canula flexivel rapidamente ou ela podera dobrar durante a insercéo, reduzin-
do ou bloqueando a administracdo da medicagao.

Figura 3

Pressione o0 adesivo (E) firmemente contra a pele para garantir uma fixacéo
segura do Accu-Chek TenderLink. Coloque um dedo na frente da abertura de
inspeccdo do Accu-Chek TenderLink para fixa-lo. Pressione delicadamente
todos os clipes laterais da agulha guia (D) e, a0 mesmo tempo, retire a agulha
guia (C) da pele.

A\ Aviso
Deite fora de forma segura a agulha guia, evitando que alguém se pique ou se
magoe com ela.



Figura 4
Retire a parte de tras do papel de protegéo (G) do adesivo (E) e pressione 0
adesivo com firmeza contra a pele.

Figura 5

Prenda o conector luer-lock (N) ao sistema de infus@o apertando-o para dentro
do adaptador do Sistema. Certifique-se de que ha um cartucho com quantida-
de suficiente de insulina no compartimento do cartucho. Retire a tampa de
proteccdo circular (L) pressionando delicadamente os clipes laterais para den-
tro. Siga 0 manual do fabricante do sistema de infusao para purgar o cateter
até que o medicamento goteje na ponta da agulha do conector. Nao permita a
presenca de bolhas de ar no cartucho, nem no cateter.
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Figura 6

Conecte o cateter a canula flexivel que inseriu com o lado protuberante virado
para cima. Deve-se ouvir um “clique” quando a conexao se encaixa. Preencha
0 espago vazio do suporte da canula (H) com uma dose de 0.7 unidade de
insulina tipo U-100 (100 unidades/mL) (cerca de 7pl). Cologue o sistema em
funcionamento.

A\ Aviso

A canula flexivel deve ser trocada a cada 2-3 dias (no maximo em 72 horas).
Caso isso ndo seja feito, ha um risco de resisténcia a insulina ou inflamag&o do
local de infus@o.

Nunca utilize o cateter por mais de 6 dias.

E necessério encher o espaco vazio da canula flexivel que inseriu ap6s conec-
tar o cateter Caso isso ndo seja feito, havera perda de insulina.

Verifique sempre o seu nivel de glicemia 1-3 horas apds a introducao do
sistema.



Caso nao se ouga claramente o “clique” do encaixe das pegas, utilize uma nova

canula flexivel e um novo cateter.

Nao utilize nenhuma ferramenta para apertar o conector luer-lock no seu

lugar.

Volume de enchimento:

30 cm/12” aprox. 7 unidades *
60 cm/24” aprox. 10 unidades *
80 cm/31” aprox. 13 unidades *
110 cm/43” aprox. 18 unidades *

*Insulina tipo U-100 (100 unidades/mL)

aprox. 70l
aprox. 100 pl
aprox. 130 pl
aprox. 180 pl
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Como desconectar o Accu-Chek TenderLink

0 Accu-Chek TenderLink permite que haja uma desconexdo temporaria do
sistema durante o banho, ao nadar e em outros casos, sem que seja necessa-
rio trocar o Accu-Chek TenderLink.

A\ Aviso

Consulte um profissional de saude sobre como proceder para compensar a
falta de insulina durante o periodo em que o sistema néo estiver conectado.
E necessério monitorizar cuidadosamente o nivel de glicemia durante o perio-
do em que se esta desconectado do sistema de infus@o e, igualmente, apds ter
sido reconectado a ele.



Etapa 1

Como interromper o sistema. Mantenha o adesivo (E) no lugar, pressione deli-
cadamente os clipes laterais do conector (K) e puxe o conector (J) do suporte
da canula (H).

Etapa 2
Coloque a tampa de desconexao (M) no suporte da canula. m
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Como reconectar o Accu-Chek TenderLink

A\ Aviso
Antes de reconectar, certifique-se de que uma gota da medicagéo aparege na
ponta da agulha do conector.

Etapa 1
Encha o Accu-Chek TenderLink até que a medicagdo saia da agulha do
conector.

Etapa 2

Mantenha o adesivo (E) no lugar e retire a tampa de desconexao (M) do supor-
te da canula (H).

Recoloque o conector (J) no suporte da canula. Ao ouvir um “clique”, o conec-
tor estd seguramente encaixado.



A\ Aviso
Nao é necessario fornecer uma dose adicional.

Distribuidor no Brasil: Distribuidor em Portugal:

Roche Diagndstica Brasil Ltda. Roche Sistemas de Diagndsticos, Lda. m
Av. Engenheiro Billings, 1729 Estrada Nacional 249 -1

Jaguaré — Prédio 38 2720-413 Amadora, Portugal

05321-900 Séo Paulo, SP, Brasil Phone +351 21 42570 00

Registro da ANVISA: 10379070004 Fax  +351214172895
Accu-Chek Responde: 0800 77 20 126 portugal.diagnostics@roche.com
Phone +55 11 3719 4566 www.roche.pt

Fax  +5511 37199392

brasil.accuchekresponde@roche.com

www.accu-chek.com.br
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ACCU-CHEK*

INFUZNI SET

Ll K| J

spojovaci set

hlavice




Popis

Infuzni set Accu-Chek TenderLink je uren k subkutanni infuzi inzulinu

podavaného mikrodavkovacimi inzulinovymi pumpami.

Obsah baleni infuzniho setu Accu-Chek TenderLink |

Baleni 1:

MTMOoOO™@>

ochranny kryt

mékka kanyla

zavadeéci jehla

postranni svorky zavadéci jehly
samolepici ¢ast

predni polovina adhezivniho
kryciho materidlu

G

=Z=r-rx«—=x

zadni strana adhezivniho
kryciho materidlu

kryt kanyly

hadicka

konektor s jehlou pro pfipojeni
postranni svorky konektoru
kruhovy ochranny uzavér
ochranny kryt spoje

konektor typu luer
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Obsah baleni infuzniho setu Accu-Chek TenderLink
infuzni set kanyla

Baleni 2: Soucasti A-H + M z baleni 1.

A\ Varovani

Pred aplikaci si pozorné prectéte navod k pouziti.

Doporucujeme, abyste si informace tykajici se Iécby inzulinovou pumpou pros-

tudovali v ndvodu k jejimu pouziti.

Pfi prvnim poutZiti je nezbytna pfitomnost oSetfujiciho personalu.

o Infuzni set je sterilni, pokud nebylo baleni otevieno ¢i poSkozeno. Pokud
sterilni baleni bylo otevieno ¢i poSkozeno, set nepouZivejte.

e Chrarte vyrobek pred nadmeérnou vihkosti, slunecnim zarenim a teplem.
Skladuijte pfi pokojové teploté.

o Set po kazdém pouziti zlikvidujte. NecCistéte a neresterilizujte jej.



* Opakované pouZiti inflizniho setu mlize zpGsobit infekci, podrazdéni mista
vpichu nebo poskozeni kanyly/jehly. Poskozena kanyla/jehla mize vést k
nepresnému podani [éCiva.

o Infuzni set Accu-Chek TenderLink je uréen pouze k subkutannimu pouZiti.

 VZdy pevné zaSroubujte konektor typu luer do adaptéru pumpy. V opaném
pripadé mtze nasledkem volného spojeni mezi infuznim setem a pumpou
dojit k tiniku inzulinu. K zaSroubovani konektoru typu luer nepouzivejte zadné
nastroje. Mohli byste jej poSkodit.

oV infliznim setu Accu-Chek TenderLink nesmi zlstat vzduchové bublinky.
Dlikladné set napliite.

o P¥i zavadéni nebo pfi vyméné mize dojit k neimysiné deformaci mékké casti
kanyly setu Accu-Chek TenderLink. Pokud k této situaci dojde, ihned pouzijte
novy inflizni set Accu-Chek TenderLink.

o Pravidelné kontrolujte, zda mékka kanyla zlistava skutené pevné na misté.
ProtoZe je kanyla velmi mékka, neucitite pfi jejim pfipadném vysunuti Zadnou
bolest. Pro podani piného objemu léciva je vzdy tfeba mékkou kanylu zcela
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zasunout do podkozi. V pripadé, Ze se samolepici ¢ast uvolni, ihned infuzni
set Accu-Chek TenderLink vymérite.

 Nezavadéjte do mékkeé kanyly zavadéci jehlu opakované. Novym zavedenim
se mlize mékkd kanyla protrhnout, coz by mohlo zapficinit neregulovatelny
priitok IéCiva.

o Pfi odpojovani inflzniho setu Accu-Chek TenderLink peclivé dodrzujte hy-
gienicka opatfeni.

e Mékkou kanylu nikdy nepouzivejte déle nez 72 hodiny (3 dny). Spojovaci set
nikdy nepouzivejte déle nez 6 dni. Pfi vyméné zasobniku zajistéte, aby byl
spojovaci set pred pripojenim k hlavici zcela naplnén.

e Pokud se misto vpichu zaniti, vyménte infizni set Accu-Chek TenderLink a
zvolte jiné misto pro zavedeni jehly.

o Inflzni setAccu-Chek TenderLink se nesmi dostat do kontaktu s dezinfekénimi
prostredky, parfémy, deodoranty nebo pfipravky proti hmyzu, jelikoz mohou
narusit funkénost setu.



o KdyZ je spojovaci set pfipojen k hlavici, nikdy jej nenaplfiujte ani se
nepokousejte uvolnit ucpanou hadicku. Mohlo by tak dojit k neumysiné
aplikaci neregulovaného mnozstvi inzulinu.

o Nevystavujte misto vpichu a inflzni set Accu-Chek TenderLink plisobeni
mechanického tlaku. Pfi manipulaci s tézkymi pfedméty postupuijte opatrné.

e Pfed zavedenim inflzniho setu Accu-Chek TenderLink si pripravte misto
vpichu v souladu s pokyny oSettujiciho personalu.

e 7a 1 az 3 hodiny po zavedeni setu Accu-Chek TenderLink si zkontrolujte
hladinu krevniho cukru a pravidelné kontrolujte misto vpichu. Nezavadéjte
novou kanylu tésné pred ulehnutim ke spanku. Pravidelné kontrolujte hladinu
krevniho cukru (podrobné informace vam poda Iékaf).

© Pokud hladina krevniho cukru bez zjevné pficiny stoupne nebo pokud se
spusti alarm ucpani systému, zkontrolujte, zda nedoSlo k ucpéni setu
nebo Uniku inzulinu. Méate-li pochybnosti, vyméite infuzni set Accu-Chek
TenderLink za novy.
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Zavedeni infuzniho setu Accu-Chek TenderLink

Obrazek 1

Zvolte misto vpichu, které neleZi v oblasti pasu, v oblastech tésné nad kostmi,
na zjizvené kuzi, v pupecni oblasti a v mistech nedavnych vpichii. Umyjte si
ruce a podle pokyn( oSetfujiciho persondlu vydezinfikujte misto vpichu. Pred
zavedenim mékkeé kanyly nechte misto oschnout.

Odstrante predni polovinu adhezivniho kryciho materidlu (F) od samolepici
Casti (E) a sejméte ochranny kryt (A) ze zavadéci jehly (C). Uchopte infuzni set
Accu-Chek TenderLink mezi palec a prostfednik jedné ruky za postranni svorky
a ukazovatkem zatahnéte hranu samolepici ¢asti dozadu.

A\ Varovani
Aplikace musi byt Cistd. Nedotykejte se mékkeé kanyly ani zavadéci jehly.



Obrazek 2

Palcem a ukazovackem volné ruky vytvorte na vydesinfikovaném misté vpichu
kozni fasu. Zavedte zavadéci jehlu (C) pod kGZi pod hlem 20-45°; zavedte ji
rychle a jednim pohybem. Pfi vpichu mékkou kanylu pozorné sleduite, aby jeji
zavedeni bylo hladké a aby nedoSlo k zalomeni nebo jiné deformaci.

A\ Varovani

Lidé s velmi malym nebo velkym mnozstvim subkutannich tukovych tkani musi
byt pfi volbé dhlu zavedeni nebo délky kanyly velmi opatrni. Kanyla by se
mohla usadit ve svalové tkani nebo epidermu, kde je vstfebani Iéku omezené
nebo nemozné. Pozadejte o radu oSetfujiciho Iékare.

Zkontrolujte, zda je mékkd kanyla zcela zavedena do subkutanni tkané a zda
se u povrchu kiize neohyba.

Jakmile zavadéci jehla pronikne KuZi, je tfeba celou mékkou kanylu rychle
zasunout stejnym smérem nasledné za jehlou, jinak se mize po aplikaci
prohnout, a tim omezit nebo zablokovat podani [éCiva.
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Obrazek 3

Pitlate samolepici Cést (E) pevné na kizZi, aby se inflzni set Accu-Chek
TenderLink Fadné pfilepil. PoloZte jeden prst pfed kontrolni okénko na setu
Accu-Chek TenderLink, ¢imZ jej zajistite. Opatrné k sobé stisknéte postranni
svorky zavadéci jehly (D) a soucasné vytahnéte zavadéci jehlu (C) z pokozky.

A\ Varovani
Zavadgci jehlu zlikvidujte bezpeénym zplsobem tak, aby se nikdo nepichl nebo
jinak nezranil.

Obrazek 4
Odstrante zadni stranu adhezivniho kryciho materidlu (G) od samolepici
Casti (E) a pritisknéte samolepici ¢ast pevné na pokozku.

Obrdzek 5
Pfipojte konektor luer (N) k pumpé zaSroubovanim do adaptéru pumpy.



Zkontrolujte, zda se v prostoru pro zasobnik nachazi zasobnik s dostate¢nym
mnozstvim inzulinu. Odeberte kruhovy ochranny kryt (L) opatrnym stisknutim
postrannich svorek smérem dovnitf. Pfi napliiovani spojovaciho setu (dokud
nezacne lé¢ivo odkapdvat z hrotu jehly konektoru) se fidte pokyny v navodu k
pouZiti inzulinové pumpy. V zasobniku ani ve spojovacim setu nesmi zlistat
vzduchové bublinky.

Obrdzek 6

Pfipojte spojovaci set k nové zavedené hlavici zaoblenou stranou nahoru.
Pfi spravném spojeni uslySite zacvaknuti. Napliite prazdny prostor krytu kany-
ly (H) bolusem 0,7 jednotek inzulinu U-100 (pfiblizné 7 pl). Zahajte davkovani
pres pumpu.

A\ Varovani
Hlavici vyménujte jednou za 2—3 dny (maximalné po 72 hodinéch). V opacném
pripadé hrozi nebezpedi rezistence na inzulin nebo vzniku zanétu v misté vpichu.
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Hadic¢ku nikdy nepouZivejte déle nez 6 dni.

Po pfipojeni spojovaciho setu je zapotfebi vypinit prazdny prostor nové
zavedené hlavice. Pokud tak neucinite, dojde ke ztraté inzulinu.

Vzdy zkontrolujte hladinu krevniho cukru 1-3 hodiny po zavedeni setu.

Pokud pfi spojovani neuslysite zfetelné zacvaknuti, pouzijte novou hlavici a
novy spojovaci set.

K zaSroubovani konektoru typu luer nepouzivejte Zadné nastroje.

Objem pinéni:

30cm (127) pfiblizné 7 jednotek * priblizné 70 pl

60 cm (24”) priblizné 10 jednotek * priblizné 100 pl

80 cm (317) pfiblizné 13 jednotek * pfiblizné 130 pl
110 cm (43”) priblizné 18 jednotek * priblizné 180 pl
*Inzulin U100



Odpojeni inflizniho setu Accu-Chek TenderLink

Infuzni set Accu-Chek TenderLink vam umozriuje odpojit se docasné od in-
zulinové pumpy pfi sprchovani, plavani atd., aniz by bylo nutno set Accu-Chek
TenderLink ménit.

A\ Varovani

0 zpidsobu kompenzace pfi ztraté inzulinu v dobé, kdy jste od pumpy odpojenti,
se poradte s oSettujicim personalem. V dobé, kdy jste od pumpy odpojeni, i po
opétovném pripojeni k pumpé peclivé sledujte hladinu krevniho cukru.

Krok 1
Zastavte pumpu. Pfidrzte samolepici Cast (E) na misté, jemné stisknéte
postranni svorky konektoru (K) a vytdhnéte konektor (J) z krytu kanyly (H).

Krok 2
Nasadte ochranny kryt spoje (M) na kryt kanyly.
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Opétovné piipojeni inflizniho setu
Accu-Chek TenderLink

A\ Varovani
Pred opétovnym pripojenim setu zkontrolujte, zda se na hrotu jehly konektoru
objevila kapka léCiva.

Krok 1
Pokracujte v napliiovani setu Accu-Chek TenderLink, dokud nezaéne z jehly
konektoru kapat léCivo.

Krok 2

Pridrzte samolepici ¢ast (E) na misté a sejméte z krytu kanyly (H) ochranny kryt
spoje (M).

Znovu pripojte konektor (J) ke krytu kanyly. Zapojeni konektoru bude potvrzeno
zfetelnym zacvaknutim.



A\ Varovani

Neni zapotiebi aplikovat dalSi bolus.

Distribuce CZ:

Medatron, spol. s.r.0.

Sirotkova 45

616 00 Brno

Ceska Republika

Horka linka +420 724 133 301
Telefon +420 541 240 838
Fax +420 541 246 681
medatron@medatron.cz
www.medatron.cz

Zastoupeni CZ:

Roche s.r.o.

Prodejni jednotka Diabetes Care
Dukelskych hrdinl 12

170 00 Praha 7

Ceska Republika

Horka linka: +420 800 111 800
Telefon +420 220 382 251
Fax +420 220 800 100
www.roche-diagnostics.cz
www.accu-chek.cz
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ACCU-CHEK*

ZESTAW INFUZYJNY
L| K| J

zestaw

transferowy

zestaw

gtéwny
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Opis
Accu-Chek TenderLink to zestaw infuzyjny przeznaczony do podskérnych
infuzji insuliny podawanej za pomocg mikrodawkujgcych pomp insulinowych.

Zawartos¢ opakowania: Accu-Chek TenderLink |

Opakowanie 1: G tyt papierka zabezpieczajgcego
A nasadka ochronna H ostona kaniuli
B migkka kaniula I cewnik n.
C igta wprowadzajaca J  zlacze zigtg ztacza
D zaciski boczne igly wprowadzajgcej K zaciski boczne ztgcza
E plaster L okragta zatyczka ochronna
F przednia potowa papierka M zatyczka
zabezpieczajacego N zlacze luer-lock
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Zawartos$¢ opakowania Accu-Chek TenderLink
zestaw infuzyjny kaniula

Opakowanie 2: Elementy A-H + M opakowania 1.

A\ Ostrzezenie

Przed uzyciem nalezy doktadnie przeczytac instrukcije.

Zalecane jest zapoznanie si¢ z informacjami dotyczacymi terapii z zastosow-

aniem pomp zawartymi w instrukcji uzytkowania pompy insulinowej.

Podfgczenie zestawu infuzyjnego po raz pierwszy nalezy przeprowadzic w

obecnosci przeszkolonego personelu medycznego.

e Urzadzenie jest sterylne do momentu otwarcia lub uszkodzenia opakowania.
Jezeli opakowanie zostato otwarte lub uszkodzone, urzadzenia nie nalezy
uzywac.



 Produkt nalezy chroni¢ przed nadmierng wilgocia, Swiattem stonecznym i
wysokg temperaturg. Przechowywac¢ w temperaturze pokojowe;.

o Zestaw nalezy wyrzucié¢ po kazdym uzyciu. Nie czyscic i nie sterylizowac.

© Ponowne uzycie zestawu infuzyjnego moze spowodowac zakazenie, miejs-
cowe podraznienie skory lub uszkodzenie kaniuli/igty. Uszkodzenie kaniuli/
igty moze spowodowac podanie niedoktadnej dawki leku.

o Zestaw Accu-Chek TenderLink jest przeznaczony wytacznie do stosowania
podskdrnego.

e Zawsze nalezy dokfadnie przymocowywac zigcze luer-lock do adaptera
pompy. W przypadku zaniedbania tej czynnosci istnieje niebezpieczenstwo m
przecieku z powodu nieszczelnosci potgczenia zestawu infuzyjnego i pompy.
Ztqcze luer-lock nalezy dokrecac bez uzycia narzedzi. W przeciwnym razie
ztqcze luer-lock moze ulec uszkodzeniu.

e Nie wolno zostawia¢ pecherzykow powietrza w zestawie Accu-Chek
TenderLink. Zestaw nalezy napetnia¢ dokfadnie.

o \W przypadku znikomego odsetka zestawow Accu-Chek TenderLink z
migkkimi kaniulami moze dojS¢ do przypadkowego sfatdowania podczas &
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zaktadania lub przesunigcia podczas uzywania. Wowczas nalezy natychmiast
zastosowac nowy zestaw Accu-Chek TenderLink.

 Miejsce wkiucia nalezy czesto sprawdzac, aby sie upewni¢, ze migkka ka-
niula znajduje sie na swoim miejscu. Poniewaz tworzywo, z ktdrego jest
wykonana kaniula, jest bardzo migkkie, wyciagniecie kaniuli moze by¢
catkowicie bezbolesne. Aby zostata podana cata dawka leku, migkka kaniula
zawsze powinna by¢ wprowadzona do konca. Zestaw Accu-Chek TenderLink
nalezy wymieni¢ natychmiast po rozluznieniu sig plastra.

o |gty wprowadzajacej nie nalezy wprowadza¢ ponownie do migkkiej kaniuli.
Takie postgpowanie moze doprowadzi¢ do rozdarcia migkkiej kaniuli, a w
nastepstwie — do niekontrolowanego przeptywu leku.

e Podczas odtaczania zestawu Accu-Chek TenderLink nalezy zwrdci¢
szczegoIng uwage na zachowanie higieny.

o Migkkiej kaniuli nie wolno stosowac przez okres dtuzszy niz 72 godziny
(3 dni). Zestawu transferowego nie nalezy stosowac przez okres dtuzszy niz
6 dni. Przy zmianie amputki, przed potgczeniem z zestawem gtéwnym, nalezy
sprawdzic, czy zestaw transferowy jest catkowicie wypetniony.



o \W przypadku wystapienia stanu zapalnego w miejscu wkiucia nalezy zmieni¢
miejsce wkiucia i wymieni¢ zestaw Accu-Chek TenderLink na nowy.

« Nienalezynanosi¢ nazestawAccu-ChekTenderLink srodkow dezynfekujacych,
srodkéw zapachowych ani repelentow, poniewaz moze to spowodowac usz-
kodzenie zestawu.

 Nigdy nie nalezy napetnia¢ zestawu transferowego ani prébowac udrozni¢
przewodu zatkanego przez skrzep, gdy zestaw transferowy jest potaczony z
zestawem gtéwnym. W ten sposéb mozna przypadkowo doprowadzi¢ do
wstrzyknigcia niekontrolowanej ilosci insuliny.

e Nalezy unika¢ dziatania sit mechanicznych w okolicy miejsca wkiucia i
zestawu infuzyjnego Accu-Chek TenderLink. Nalezy zachowywac ostrozno$é
przy noszeniu cigzarow.

* Przed wprowadzeniem zestawu Accu-Chek TenderLink nalezy przygotowac
miejsce wktucia zgodnie z wytycznymi personelu medycznego.

o Nalezy sprawdzi¢ poziom glukozy we krwi w 1-3 godz. po zatozeniu zestawu
Accu-Chek TenderLink oraz regularnie sprawdza¢ miejsce wkiucia.
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Nie nalezy wprowadzac¢ nowej migkkiej kaniuli tuz przed snem. Nalezy czesto
sprawdzac poziom glukozy we krwi (oraz konsultowaé z lekarzem).

oW przypadku wystgpienia niewyttumaczalnego podwyzszenia poziomu
glukozy we krwi lub pojawienia si¢ alarmu ,zatkanie” nalezy sprawdzi¢
zestaw pod katem skrzepow lub przeciekow. W razie watpliwosci nalezy
wymieni¢ zestaw Accu-Chek TenderLink.

Wprowadzanie zestawu Accu-Chek TenderLink

Rysunek 1

Wybierz odpowiednie miejsce z dala od talii, skéry przylegajacej do kosci, blizn,
pepka oraz miejsc poprzednich wkiuc. Oczys¢ rece i miejsce wkiucia zgodnie
z instrukcjami personelu medycznego. Przed wprowadzeniem migkkiej
kaniuli odczekaj, az miejsce infuzji bedzie suche.



Zdejmij z plastra (E) przednig potowe papierka zabezpieczajgcego (F) i Sciagnij
nasadke ochronng (A) z igty wprowadzajgcej (C). Chwy¢ zestaw Accu-Chek
TenderLink trzymajac go miedzy kciukiem, a palcem srodkowym jednej reki za
zaciskami bocznymi i odciggnij brzeg plastra palcem wskazujacym.

A\ Ostrzezenie
Nalezy zadbac o higieng podczas aplikacji. Nie wolno dotyka¢ migkkiej kaniuli
ani igly wprowadzajace;.

Rysunek 2
Wolng rekg uchwyc fatd skory z tkanka podskérng w zdezynfekowanym
miejscu. Zdecydowanie, jednym ruchem wprowadz igte wprowadzajacg (C)
pod skdre pod katem 20—45°. W trakcie wprowadzania obserwuj, czy migkka
kaniula (B) jest wprowadzana gtadko i czy nie dochodzi do jej zagiecia lub
sfatdowania.
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A\ Ostrzezenie

0soby posiadajace bardzo mato lub bardzo duzo podskornej tkanki tluszczowej
powinny starannie dobra¢ kat wprowadzenia i dtugos¢ kaniuli. U tych osob
kaniula moze znalez¢ sie w tkance migsniowej lub w naskérku, co ogranicza
lub uniemozliwia wchtanianie leku. W tej kwestii nalezy poradzic sie lekarza
prowadzacego.

Nalezy sprawdzi¢, czy migkka kaniula znajduje sie catkowicie w tkance
podskornej oraz czy nie doszto do jej zagigcia na powierzchni skory.

Po przebiciu skéry igta wprowadzajaca nalezy szybko catkowicie wprowadzié
migkka kaniule. W przeciwnym razie kaniula moze ulec zagieciu, powodujac
zmniejszenie lub zatrzymanie podazy leku.



Rysunek 3

Przycisnij mocno plaster (E) do skory, zabezpieczajgc tym samym wiasciwe
potozenie zestawu Accu-Chek TenderLink. Umie$é palec przed okienkiem
kontrolnym zestawu Accu-Chek TenderLink w celu jego umocowania. Scignij
delikatnie zaciski boczne igly wprowadzajacej (D) i rownoczesnie wyciagnij
igte wprowadzajacg (C) ze skory.

A\ Ostrzezenie
Igte wprowadzajaca nalezy wyrzucac z zachowaniem ostroznosci, aby zapo-
biec przypadkowemu uktuciu lub skaleczeniu innych osob.

Rysunek 4
Usun z plastra (E) tyt papierka zabezpieczajgcego (G) i docisnij mocno plaster
do skary.
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Rysunek 5

Przymocuj ztacze luer-lock (N) do pompy, dokrecajac je do adaptera pompy.
Sprawdz, czy w komorze amputki znajduje sie amputka zawierajaca
odpowiednig ilos¢ insuliny. Usun okragta zatyczke ochronng (L), naciskajac
delikatnie zaciski boczne. Postepujac zgodnie z zaleceniami instrukcji obstugi
producenta pompy, napetnij zestaw transferowy do momentu, az na ostrzu igty
ztacza pojawig sig krople leku. Nie zostawiaj pecherzykow powietrza ani w
amputce, ani w zestawie transferowym.

Rysunek 6

Podigcz zestaw transferowy do $wiezo wprowadzonego zestawu gtdwnego
wypukia strong do gory. Ztacze musi zaskoczy¢ ze styszalnym , zatrzasnigciem”.
Wypetnij pustg przestrzen ostony kaniuli (H) bolusem 0,7 jednostek
insuliny U-100 (okofo 7pl). Rozpocznij podawanie leku przez pompe.



A\ Ostrzezenie

Zestaw gtdwny nalezy wymienia¢ co 2—3 dni (maks. 72 godz.). W przeciwnym
razie istnieje ryzyko powstania insulinoopornosci lub stanu zapalnego w
miejscu wkiucia.

Zestawu cewnikdw nie nalezy stosowac przez okres dtuzszy niz 6 dni.

Po pofaczeniu z zestawem transferowym nalezy bezwzglednie wypetni¢ puste
przestrzenie nowo wprowadzonego zestawu gtdwnego. Zaniechanie tej
czynno$ci spowoduje opdznione podanie insuliny.

Kazdorazowo na 1-3 godziny przed wprowadzeniem zestawu nalezy sprawdzi¢
poziom glukozy we Krwi.

Jezeli przy montazu ztgcza nie wystapi styszalne i wyczuwalne ,,zatrzasnigcie”,
nalezy zastosowac nowy zestaw gtéwny i nowy zestaw transferowy.

Ztacza luer-lock nie nalezy dokrecac za pomoca narzedzi.
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Objetosé wypelnienia:

30 cm/12” okoto 7 jednostek * ok. 70yl
60 cm/24” okoto 10 jednostek * ok. 100 pl
80 cm/31” okoto 13 jednostek * ok. 130 pl
110 cm/43” okoto 18 jednostek * ok. 180 pl

*insuliny U100

Odtaczanie zestawu Accu-Chek TenderLink
Zestaw Accu-Chek TenderLink pozwala na tymczasowe odtgczenie pompy

na czas kapieli, ptywania itp. bez koniecznosci wymiany zestawu Accu-Chek
TenderLink.
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A\ Ostrzezenie

Nalezy skonsultowac sie z personelem medycznym odnosnie wyréwnania
insuliny, ktdra nie zostata podana w czasie odtaczenia od zestawu. Nalezy
uwaznie kontrolowac¢ poziom glukozy we krwi po odtaczeniu pompy i po
ponownym jej podtgczeniu.

Krok 1
Zatrzymaj prace pompy. Przytrzymujac plaster (E) w miejscu, delikatnie nacisnij
zaciski boczne ztgcza (K) i wyjmij ztgcze (J) z ostony kaniuli (H).

Krok 2
Zat6z zatyczke (M) na ostone kaniuli.
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Ponowne podtaczanie zestawu Accu-Chek TenderLink

A Ostrzezenie
Przed ponownym podtgczeniem nalezy sie upewnic, ze na koncu igly ziacza
pojawia sie kropla leku.

Krok 1
Napetnij zestaw Accu-Chek TenderLink, az przez igte ztacza bedzie wyplywac
lek.

Krok 2

Przytrzymujac plaster (E) w miejscu, usun zatyczke (M) z ostony kaniuli (H).
Przymocuj ponownie ztacze (J) do ostony kaniuli. O szczelnym zamknigciu
zlacza $wiadczy styszalne ,zatrzasnigcie”.



A\ Ostrzezenie
Nie ma potrzeby podawania dodatkowego bolusa.

Dystrybucja:

Roche Diagnostics Polska Sp. z 0.0.
Ul. Wybrzeze Gdyriskie 6B

01-531 Warszawa, Polska n.
Telefon +48 22 481 55 55
Faks  +48 22 481 5594
polska.diagnostics@roche.com
accu-chek.polska@roche.com
www.rochediagnostics.pl

www.accu-chek.pl
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ACCU-CHEK*

INFUSIONSSET

Ll K| J

overforingsset

huvudset




Beskrivning

Accu-Chek TenderLink &r ett infusionsset som anvands for att ge insulininfu-

sion subkutant via insulinpump fér microdoser.

Accu-Chek TenderLink I-forpackningens innehall

Forpackning 1:

skyddshuv

mjuk kanyl

inforningskanyl

sidoclips till inférningskanyl
sjalvhaftande tejp

framsida av skyddsfilm
baksida av skyddsfilm

OTMMOoOOW>

=Z=r-rx«—=x

kanylskydd

slang

koppling med anslutningskanyl
kopplingens sidoclips

rund skyddshuv
frankopplingsskydd
LuerLock-koppling
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Accu-Chek TenderLink infusionsset kanyl-
forpackningens innehall

Forpackning 2: Komponent A-H + M i forpackning 1.

A\ Varning!

Lds noggrant igenom instruktionerna innan du anvander infusionssetet.

Du bér Iasa den information om pumpbehandling som finns i bruksanvisningen

till insulinpumpen.

Forsta gangen du anvander infusionssetet maste du gora i ordning det under

oOverinseende av nagon i ditt diabetesteam.

e Utrustningen far inte anvandas om forpackningen ar bruten eller skadad,
eftersom detta gor att utrustningen inte ar steril.

e Skydda produkten mot fukt, solljus och varme. Forvara den i rumstem-
peratur.



o Kassera setet ndr du har anvént det en géng. Det far inte rengdras eller ste-
riliseras om.

o Ateranvéindning av infusionssetet kan orsaka infektion, irritation vid applice-
ringsstéllet eller skada kanylen/nalen. En skadad kanyl/nél kan leda till felaktig
lakemedelsdos.

 Accu-Chek TenderLink far endast anvéandas for subkutan infusion.

o Dra alltid &t LuerLock-kopplingen tills den sitter ordentligt i pumpadaptern.
Om du inte gor detta finns det risk for ldckage pé grund av ett glapp i anslut-
ningen mellan infusionssetet och pumpen. Anvand inga verktyg nér du skru-
var pa LuerLock-kopplingen. Det kan skada LuerLock-kopplingen.

o Det far inte finnas nagra luftbubblor kvar i Accu-Chek TenderLink. Fyll syste-
met ordentligt.

e En liten andel Accu-Chek TenderLink-infusionsset med mjuka kanyler
kan komma att bojas nér de fors in eller trdngas undan nér de anvands.
Du maste da omedelbart anvénda ett nytt Accu-Chek TenderLink-infusions-
set.

149



150
______]

o Kontrollera regelbundet att den mjuka kanylen sitter ordentligt kvar pa plats.
Du kénner ingen smérta om kanylen dras ut eftersom den &r s& mjuk. Hela
den mjuka kanylen méaste foras in och sitta kvar pa plats for att du ska fa hela
mangden lakemedel. Byt ut Accu-Chek TenderLink sa fort den sjalvhaftande
tejpen lossnar.

o Sétt inte tillbaka inforningskanylen i den mjuka kanylen, eftersom det kan
skada den mjuka kanylen och leda till ett oférutségbart insulinflode.

e Var sarskilt noga med hygienen om du maste koppla ur Accu-Chek
TenderLink.

* En mjuk kanyl far inte anvdndas langre &n 72 timmar (3 dygn). Overférings-
setet far inte anvandas langre an 6 dygn. Nér du byter ampull méste du se till
att dverforingssetet ar helt fyllt innan det ansluts till huvudsetet.

e Om infusionsstallet blir inflammerat maste du byta ut Accu-Chek TenderLink
och anvéanda ett nytt infusionsstalle.

e Accu-Chek TenderLink far inte komma i kontakt med desinfektionsmedel,
parfymer, deodoranter eller insektsmedel eftersom dessa kan skada setet.



 Du far aldrig fylla overforingssetet eller forsoka rensa en tilltappt slang nar
overforingssetet ar anslutet till huvudsetet. Da kan du av misstag ge en
obestdmd infusionsdos insulin.

e Undvik att belasta infusionsstéllet och Accu-Chek TenderLink. Var forsiktig
ndr du bar tunga saker.

o Forbered infusionsstéllet enligt instruktionerna fran ditt diabetesteam innan
du for in Accu-Chek TenderLink.

o Kontrollera ditt blodsockervarde 1-3 timmar efter att du har fort in
Accu-Chek TenderLink, och inspektera infusionsstéllet regelbundet. Undvik
att fora in en ny mjuk kanyl strax innan du gar och lagger dig, eftersom du
da inte har uppsikt dver den. Kontrollera ditt blodsockervérde ofta (fraga din
lakare).

e Vid oforklarligt hogt blodsockervérde eller vid ocklusionslarm bor du
kontrollera om det finns stopp eller lackor. Byt ut Accu-Chek TenderLink i
tveksamma fall.
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Fora in Accu-Chek TenderLink

Bild 1

Vélj infusionsstélle. Undvik midjan, benvavnad, &rrvévnad, naveln och de infu-
sionsstéllen som du anvéant nyligen. Rengér dina hénder och infusionsstéllet
enligt instruktionerna fran ditt diabetesteam. Lat infusionsstéllet torka innan du
for in den mjuka kanylen.

Ta bort framsidan av skyddsfilmen (F) fran den sjalvhaftande tejpen (E) och dra
av skyddshuven (A) fran inforningskanylen (C). Hall Accu-Chek TenderLink
mellan tummen och langfingret bakom sidoclipsen, och dra tillbaka kanten pa
den sjélvhéftande tejpen med pekfingret.

A\ Varning!
Kontrollera att du har fort in kanylen felfritt. Ror inte den mjuka kanylen eller
inforningskanylen.



Bild 2

Med den lediga handen nyper du ihop lite av den subkutana vévnaden vid det
desinfekterade infusionsstéllet. For in inférningskanylen (C) under huden i
20-45° vinkel — snabbt och med en rorelse. Kontrollera att den mjuka kanylen
(B) fors in friktionsfritt utan att klimmas eller béjas.

A\ Varning!

Personer med smé eller stora méngder subkutan fettvdvnad bor vara extra
noggranna ndr de valjer vilken vinkel som kanylen ska foras in och kanylens
ldngd. Kanylen kan fastna i muskelvévnaden eller verhuden, vilket ger begran-
sad eller ingen lakemedelsabsorption. Fraga behandlande lakare om detta.
Kontrollera att hela den mjuka kanylen har forts in i den subkutana vévnaden
och att den inte har fastnat i huden.

Nér inforningskanylen punkterar huden méste den mjuka kanylen snabbt
skjutas in den sista biten, annars kan den fastna och orsaka minskad eller
blockerad lakemedelstillforsel.

153



154

Bild 3

Tryck den sjalvhéftande tejpen (E) hart mot huden for att sakerstélla att
Accu-Chek TenderLink sitter stadigt p& plats. Fixera Accu-Chek TenderLink
genom att placera ett finger framfor dess inspektionsfonster. Tryck forsiktigt
ihop sidoclipsen pé inforningskanylen (D) samtidigt som du drar ut infornings-
kanylen (C) ur huden.

A\ Varning!
Kassera inforningsnélen pa ett sakert satt sa att ingen kan sticka sig eller
skada sig pa den.

Bild 4
Ta bort baksidan av skyddsfilmen (G) fran den sjélvhaftande tejpen (E), och
tryck den sjélvhaftande tejpen hart mot huden.



Bild 5

Satt fast LuerLock-kopplingen (N) i pumpen genom att dra at den i pumpadap-
tern. Kontrollera att det finns en ampull i ampullhuset och att det finns tillréck-
ligt med insulin i ampullen. Ta bort den cirkuldra skyddshuven (L) genom att
forsiktigt trycka sidoclipsen inat. Med hjalp av pumptillverkarens bruksanvis-
ning fyller du dverforingssetet tills det droppar ldkemedelsvétska fran anslut-
ningskanylens spets. Det far inte finnas nagra luftbubblor kvar i vare sig
ampullen eller éverforingssetet.

Bild 6

Med den utbuktande sidan uppét ansluts sedan Gverforingssetet till det
nyligen inforda huvudsetet. Det méste klicka till ndr kopplingen laser fast.
Fyll den tomma volymen i kanylskyddet (H) med en bolus p& 0,7 enheter
U100-insulin (ungefar 7 pl). Starta tillférseln med pumpen.
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A\ Varning!

Byt ut huvudsetet vartannat eller vart tredje dygn (max 72 timmar). Annars
riskerar du insulinresistans och att infusionsstéllet blir inflammerat.
Slangsetet far inte anvandas langre an 6 dygn.

Efter att du har anslutit 6verforingssetet maste du fylla den tomma volymen i
huvudsetet, som du just forde in. Annars gar du miste om insulin.

Kontrollera alltid ditt blodsockervérde 1-3 timmar efter att setet har forts in.
Anvand ett nytt huvudset och ett nytt Gverforingsset om du inte kénner och hor
ett "klick” nar kopplingen laser.

Anvand inga verktyg nar du skruvar pa LuerLock-kopplingen.



Fylivolym:
30 cm/12 tum
60 cm/24 tum
80 cm/31 tum
110 cm/43 tum
*U100-insulin

ca. 7 enheter*
ca. 10 enheter *
ca. 13 enheter *
ca. 18 enheter *

ca. 70pl
ca. 100 pl
ca. 130 pl
ca. 180 pl
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Koppla fran Accu-Chek TenderLink

Med Accu-Chek TenderLink kan du koppa fran pumpen tillfalligt nar du
duschar, simmar o0.s.v., utan att du behéver byta ut Accu-Chek TenderLink.

A\ Varning!

Fraga ditt diabetesteam om hur du ska kompensera for det insulin som du inte
f&r ndr pumpen &r frnkopplad. Overvaka ditt blodsockervdrde noggrant nér
pumpen &r frankopplad och efter att du har anslutit den igen.

Steg 1
Stoppa pumpen. Hall den sjalvhaftande tejpen (E) pa plats, tryck forsiktigt ned
kopplingens sidoclips (K) och dra bort kopplingen (J) fran kanylskyddet (H).

Steg 2
Sétt pa frankopplingsskyddet (M) pa kanylskyddet.



Koppla in Accu-Chek TenderLink igen

A\ Varning!
Kontrollera att det kommer fram en droppe lakemedelsvétska i anslutningska-
nylens spets innan du kopplar in infusionssetet igen.

Steg 1
Fyll Accu-Chek TenderLink tills det kommer lakemedelsvatska ut ur anslut-
ningskanylen.

Steg 2

Hall den sjélvhaftande tejpen (E) pa plats och ta bort frankopplingsskyddet (M)
fran kanylskyddet (H).

Sétt fast kopplingen (J) i kanylskyddet igen. Ett "klick” hors for att sdkerstélla
att kopplingen laser.
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A\ Varning!
Du behdver inte ge en extra bolusdos.
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Distribueras av:

Roche Diagnostics Scandinavia AB
Box 147

161 26 Bromma, Sverige EI
Accu-Chek Kundsupport 020-41 00 42
Telefon +46 (0)8-404 88 00

Fax +46 (0)8-98 44 42
info@accu-chek.se

www.accu-chek.se
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ACCU-CHEK*

INFUSJONSSETT

Ll K| J

slangesett

kanylesett




Beskrivelse
Accu-Chek TenderLink er et infusjonssett til subkutan infusjon av insulin som
injiseres med insulinpumper som leverer mikrodoser.

Innholdet i Accu-Chek TenderLink I-pakken

Pakke 1:

A Dbeskyttelseskappe I slange

B myk kanyle J  koplingsstykke med

C innfgringsnal forbindelsesndl

D sideklemme pé innfgringsnal K sideklemme pa koplingsstykket
E selvklebende plaster L rund beskyttelseskappe

F fremside av klebende statte M beskyttelseskappe ved frakopling
G bakside av klebende stptte N luerlds

H kanylehus
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Innholdet i Accu-Chek TenderLink
infusjonssett kanyle-pakken

Pakke 2: Komponentene A-H + M i pakke 1.

A\ Advarsel

Les bruksanvisningen ngye far bruk.

Se insulinpumpens handbok for opplysninger om pumpebehandling.

Ved forste gangs bruk ma helsepersonell vaere til stede for & gi instruksjoner.

o Dette produktet er sterilt, med mindre pakningen er blitt apnet eller skadet.
Det mé ikke brukes dersom den sterile pakningen er blitt apnet eller skadet.

o Beskytt produktet mot for mye fuktighet, sollys og varme. Skal oppbevares
ved romtemperatur.

o Kast alltid settet etter bruk. Det skal ikke rengjeres eller steriliseres pé nytt.



 Gjenbruk av infusjonssettet kan medfare infeksjon, lokal irritasjon og skader
pa kanyle/nal. En skadet kanyle/nal kan fere til unayaktig medisinering.

© Accu-Chek TenderLink er bare til subkutan bruk.

o Sett alltid luerlasen godt fast i adapteren. Hvis dette ikke gjores, er det fare
for lekkasje som fglge av lgs forbindelse mellom infusjonssettet og pumpen.
Bruk aldri verktgy til & skru luerlaskoplingen pa plass med. Det kan skade
luerlaskoplingen.

e | a det aldri veere igjen luftbobler i Accu-Chek TenderLink. Fyll helt opp.

 En liten prosentdel av Accu-Chek TenderLink med myke kanyler kan krumme
seg under innfaringen eller bli forskjgvet ved bruk. Dersom dette problemet
skulle oppsta, mé du syeblikkelig ta i bruk en ny Accu-Chek TenderLink.

o Kontroller ofte for & forvisse deg om at den myke kanylen holder seg godt pa
plass. Siden kanylen er s& myk, merker du ingen smerte dersom den trekkes
ut. Den myke kanylen ma alltid veere satt fullstendig inn, slik at hele medika-
sjonsvolumet overfares. Skift ut Accu-Chek TenderLink sé snart det selvkle-
bende plasteret begynner & Igsne.
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o |kke sett innfgringsnalen inn i den myke kanylen igjen. Dersom dette gjores,
kan den myke kanylen revne, noe som igjen vil fare til ukontrollert innstrgm-
ning av medikasjonen.

e Hvis du ma kople fra Accu-Chek TenderLink, ma du vaere ngye med hygie-
nen.

e En myk kanyle skal aldri brukes i mer enn 72 timer (3 dager). Bruk aldri
slangesettet i mer enn 6 dager. Nar du bytter ampulle, ma du forsikre deg om
at slangesettet er fylt ordentlig for det koples til kanylesettet.

e Dersom infusjonsstedet blir betent, mé& Accu-Chek TenderLink skiftes ut og
kanylesettet ma settes pa et nytt sted.

 Du mé sgrge for at Accu-Chek TenderLink ikke kommer i kontakt med des-
infeksjonsmidler, parfyme eller deodoranter. Disse produktene kan skade
settet.

 Du ma aldri fylle slangesettet eller forspke a apne en tilstoppet ledning mens
slangesettet er koplet til kanylesettet. Du kan uforvarende komme til & inji-
sere en ukontrollert mengde insulin.



e Unnga mekaniske belastninger pa infusjonsstedet og pa Accu-Chek
TenderLink. Veer forsiktig nar du beerer tungt.

o For du setter inn Accu-Chek TenderLink, mé& du klargjere infusjonsstedet i
samsvar med instrukser fra helsepersonell.

o Sjekk blodsukkernivaet 1-3 timer etter at Accu-Chek TenderLink er satt inn
og kontroller infusjonsstedet regelmessig. Sett aldri inn en ny myk kanyle like
for du legger deg. Kontroller blodsukkeret ofte (radfer deg med lege).

 Dersom blodsukkernivéaet stiger av uforklarlige grunner, eller det utlgses en
tilstoppingsalarm, ma du kontrollere med hensyn til tilstoppinger og lekka-
sjer. Bytt Accu-Chek TenderLink hvis du er usikker.
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Innforing av Accu-Chek TenderLink

lllustrasjon 1

Velg et sted som ligger utenfor beltestedet, ben, arret hudvev, navlen og ferske
infusjonssteder. Vask hendene og infusjonsstedet etter instrukser fra helseper-
sonell. La infusjonsstedet torke, far den myke kanylen settes inn.

Fiern fremsiden av den klebende stgtten (F) fra det selvklebende plasteret (E),
og dra beskyttelseshetten (A) av innfaringsnalen (C). Bruk den ene handen til &
holde Accu-Chek TenderLink med tommelen og langfingeren bak sideklemme-
ne, og dra kanten pa det selvklebende plasteret bakover med pekefingeren.

A\ Advarsel
Serg for ren pafering. Ikke bergr den myke kanylen eller innferingsnalen.



lllustrasjon 2

Med den ledige handen klyper du i det subkutane vevet pa det desinfiserte
stedet. Raskt og i én bevegelse setter du innfgringsnalen (C) under huden i en
vinkel pa 20-45°. Hold gye med den myke kanylen (B) mens du setter den inn,
slik at du er sikker pa at den gar rett inn uten & bukte eller krumme seg.

A\ Advarsel

Personer med svaert sma eller store mengder subkutant fettvev ma vaere noye

ved valg av innfgringsvinkel og kanylelengde. Kanylen kan innfares i det mus-

kuleere vevet eller i overhuden hvis medikasjonsabsorpsjonen er begrenset

eller umulig. Radfer deg med legen som behandler deg for dette.

Pass pa at den myke kanylen er satt helt inn i det subkutane hudvevet og at m
den ikke bukter seg pa hudoverflaten.

Sa snart innfgringsnalen trenger inn i huden, mé den myke kanylen raskt sky-

ves helt inn, ellers kan den bukte seg mens den settes inn, noe som da forer til

at injiseringen av medikasjonen reduseres eller blokkeres.
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lllustrasjon 3

Trykk det selvklebende plasteret (E) fast pa huden for & sikre at Accu-Chek
TenderLink sitter p& plass. Legg én finger foran inspeksjonsvinduet pa
Accu-Chek TenderLink, slik at Accu-Chek TenderLink fester seg. Press side-
klemmene pa innferingsnalen (D) forsiktig sammen samtidig som du drar
innfgringsnalen (C) ut av huden.

A\ Advarsel
Infusjonssettet mé kastes pé en forsvarlig mate, slik at ingen kan stikke seg
eller skade seg pa det.

lllustrasjon 4
Fjern baksiden av den klebende stgtten (G) fra det selvklebende plasteret (E),
og trykk det selvklebende plasteret fast pa huden.



lllustrasjon 5

Fest luerlasen (N) pa pumpen ved & sette den godt inn i adapteren. Pass pa at
det er en ampulle med tilstrekkelig insulin i ampullerommet. Fjern beskyttel-
seskappene (L) ved a forsiktig presse sideklemmene innover. Falg instruksjo-
nene i pumpeprodusentens brukerhandbok nér du fyller slangesettet helt til
medikasjonen drypper ut av spissen pé forbindelsesnalen. Det ma ikke veere
luftbobler verken i ampullen eller i slangesettet.

lllustrasjon 6

Kople slangesettet sammen med kanylesettet som nettopp er satt inn med den
konvekse siden oppover. Du herer et klikk nér den sitter som den skal.
Fyll tomrommet i kanylehuset (H) med en bolus pé 0,7 enheter U100-insulin
(ca. 7 pl). Start distribusjon med pumpen.
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A\ Advarsler

Bytt kanylesett med 2—3 dagers mellomrom (maks. 72 timer) Ellers risikerer du
insulinresistens eller at infusjonsstedet kan bli betent.

Bruk aldri slangesettet i mer enn 6 dager.

Du ma fylle tomrommet i kanylesettet som nettopp er satt inn, etter at slange-
settet er tilkoplet. Dersom dette ikke gjares, blir resultatet tapt insulin.

Sjekk alltid blodsukkernivaet 1-3 timer etter at settet er fort inn.

Hvis koplingen ikke lases med et merkbart og harbart klikk, bruker du et nytt
kanylesett og et nytt slangesett.

Bruk aldri verktpy til & skru luerlaskoplingen pa plass med.

Pafyllingsmengde:

30 cm/12" ca. 7 enheter* ca. 70pl
60 cm/24" ca. 10 enheter * ca. 100 pl
80 cm/31" ca. 13 enheter * ca. 130 pl
110 cm/43" ca. 18 enheter * ca. 180 pl

172 -insuli
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Frakopling av Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink gir deg muligheten til & frakople pumpen nar du vil
dusje, svpmme etc., uten at du mé skifte ut Accu-Chek TenderLink.

A\ Advarsel

Vennligst radfer deg med helsepersonell nér det gjelder hvordan det kan kom-
penseres for tapt insulin i den tiden pumpen er frakoplet. Overvak blodsuk-
kernivaet ngye nér du er koplet fra pumpen og etter at du har koplet til igjen.

Trinn 1
Stopp pumpen. Hold det selvkiebende plasteret (E) pé plass, trykk sideklem-
mene forsiktig pa koplingen (K), og trekk koplingen (J) fra kanylehuset (H).

Trinn 2
Sett frakoplingskappen (M) pa kanylehuset.
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Ny tilkopling av Accu-Chek TenderLink

A Advarsel
For ny tilkopling ma du passe pa at en drape av medikasjonen er synlig pa
spissen av forbindelsesnalen.

Trinn 1
Fyll Accu-Chek TenderLink inntil medikasjonen siver ut av forbindelsesnalen.

Trinn 2

Hold det selvklebende plasteret (E) pa plass, og fiern frakoplingskappen (M) fra
kanylehuset (H).

Sett koplingen (J) pa kanylehuset igjen. Et hgrbart «klikk» betyr at koplingen
er last.



A\ Advarsler

Det er ikke ngdvendig a gi noen ekstra bolus.

Distribuert av:

Roche Diagnostics Norge AS
Postboks 6610, Etterstad
0607 Oslo, Norge
Accu-Chek Kundestotte +47 815 00 510 [ no
Telefon +47 23 37 33 00
Faks +47 23 37 3399
no.accuchek@roche.com

www.accu-chek.no
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Kuvaus
Accu-Chek TenderLink on infuusiosetti insuliinin ihonalaiseen insuliinipumpuil-
la tapahtuvaan infuusioon.

Accu-Chek TenderLink | -pakkauksen sisalto

Pakkaus 1:

A suojus H kanyylikotelo

B pehmed kanyyli I letku

C ohjaava neula J liitososa ja liitosneula
D ohjaavan neulan sivusiivekkeet K liitososan sivusiivekkeet
E Kiinnityslaastari L pydred suojus

F suojafolion etummainen puolisko M liitinosan suojus

G suojafolion takaosa N luer-liitin
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Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin kanyylipakkauksen
siséltd

Pakkaus 2: Komponentit A-H + M pakkauksesta 1.

A\ Varoitus

Lue ohjeet huolellisesti ennen kayttoa.

Pumpun kayttoon on suositeltavaa perehtyé lukemalla insuliinipumpun valmis-

tajan pumpun mukana toimittama kayttoopas.

Ennen ensimmaista kdyttokertaa laite on sdddettévé kayttod varten hoitohen-

kilokunnan edustajan I&snd ollessa.

« Jos pakkaus on ehjd, tuote on steriili ennen pakkauksen avaamista. Al kéy-
té tuotetta, jos pakkaus on avattu tai vaurioitunut.

e Suojaa tuote liialliselta kosteudelta, auringonvalolta ja kuumuudelta. Sailyta

tuote huoneenldmmaossa.
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o Hvitd infuusiosetti kayton jalkeen. Ala puhdista alak steriloi sitd uudel-
leen.

o |nfuusiosetin uudelleenkayttd voi aiheuttaa infektion, pistoskohdan arsytysté
tai kanyylin/neulan vahingoittumisen. Vahingoittunut kanyyli/neula voi aiheuttaa
laékkeen virheellisen annostuksen.

o Accu-Chek TenderLink on tarkoitettu vain ihonalaiseen kéyttoon.

e Kiristd luer-liitin tiukasti pumpun yhdistéjaan. Muussa tapauksessa infuusio-
setin ja pumpun liian 16ysé liitos voi aiheuttaa vuotovaaran. Ald kéyta mitadn
tyokaluja luer-littimen paikalleen kiertdmiseen. Muussa tapauksessa
luer-liitin saattaa vahingoittua.

o Al4 j&ta iimakuplia Accu-Chek TenderLink -infuusiosettiin. TAytd katetri huo-
lellisesti.

e Pieni osa pehmeilld kanyyleilld varustetuista Accu-Chek TenderLink -infuusi-
oseteistd voi vahingossa painua kasaan tai siirtyd paikaltaan kiinnityksen tai
kayton aikana. Ota silloin valittomasti kdyttoon uusi Accu-Chek TenderLink.
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e Tarkista usein, ettd pehmea kanyyli on tukevasti paikallaan. Kanyyli on niin
pehmed, ettd et tunne lainkaan kipua, jos se irtoaa. Pehmeén kanyylin on
aina oltava tdysin paikallaan, jotta la&kkeen annostelu pysyisi oikeana.
Vaihda Accu-Chek TenderLink heti, kun kiinnityslaastari Ioystyy.

* Al4 tydnnd ohjaavaa neulaa uudestaan pehmeéén kanyyliin. Muussa tapauk-
sessa pehmed kanyyli voi revetd ja ladke voi paéstd virtaamaan hallitsemat-
tomasti.

e Jos Accu-Chek TenderLink on irrotettava, kiinnita erityistd huomiota hygieni-
aan.

o Al4 koskaan kdytd pehmead kanyylid 72:ta tuntia (kolmea péivas) pidem-
paan. Ald koskaan kéytd letkua kuutta pdivdd pidempddn. Kun vaihdat
ampullin, varmista, ettd letku on téytetty huolellisesti ennen kanyyliosaan
yhdistémista.

e Jos pistoskohta tulehtuu, vaihda Accu-Chek TenderLink ja kéytd uutta
kohtaa.



o Al4 levitd desinfiointiaineita, hajusteita, deodorantteja tai hydnteiskarkotteita
Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin pinnalle, silld ne voivat heikentad infuu-
siosetin toimintaa.

o Ala koskaan téyté letkua tai yritd avata tukkeutunutta katetria, kun letku on
kiinni kanyyliosassa. Talloin saatat annostella virheellisen maarén insuliinia.

o Viltd kohdistamasta mekaanista painetta pistoskohtaan ja Accu-Chek
TenderLink -infuusiosettiin. Ole varovainen kantaessasi raskaita taakkoja.

e Valmistele infuusiokohta ennen Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin kayt-
toonottoa hoitohenkildkunnan antamien ohjeiden mukaisesti.

e Tarkista verensokeri 1-3 tuntia Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin asetta-
misen jalkeen ja tutki pistoskohta saannéllisesti. Al aseta uutta pehmead
kanyylia juuri ennen nukkumaanmenoa. Tarkistuta verensokeri séannollises-
ti (Iaékarin vastaanotolla).

 Jos verensokeri nousee selittdmattoman korkeaksi tai laite antaa "tukoshé-
lytyksen”, tarkista, onko laitteessa tukos tai vuoto. Epdselvissa tilanteissa
Accu-Chek TenderLink on vaihdettava.
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Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin kayttoonotto

Kuva 1

Valitse pistoskohta niin, ettei se ole vyotardn, luun, arpikudoksen, navan tai
tuoreen pistoskohdan kohdalla. Pese kadet ja puhdista pistoskohta hoitohenki-
lokunnan antamien ohjeiden mukaisesti. Anna pistoskohdan kuivua ennen
pehmedn kanyylin asettamista.

Poista suojafolion etummainen puolisko (F) kiinnityslaastarista (E) ja veda suo-
jus (A) irti ohjaavasta neulasta (C). Tartu Accu-Chek TenderLink -infuusiosettiin
toisen kdden peukalolla ja keskisormella sivusiivekkeiden takaa ja vedé kiinni-
tyslaastarin reuna taakse etusormella.

A\ Varoitus
Varmista asetuksen puhtaus. Al koske pehmeéén kanyyliin ja ohjaavaan neu-
laan.



Kuva 2

Purista vapaalla kédelldsi desinfioidun kohdan ihonalainen kudos poimulle.
Pistd ohjaava neula (C) ihon alle yhdell& nopealla liikkeelld 20—-45°:n kulmassa.
Varmista pistdessasi, ettd pehmeda kanyyli (B) painuu tasaisesti ihoon taipu-
matta mutkalle tai poimuille.

A\ Varoitus

Jos ihonalaista rasvakudosta on hyvin vahan tai hyvin runsaasti, sopivan pisto-
kulman ja kanyylin syvyyden valinta vaatii tarkkuutta. Kanyyli saattaa joutua
lihaskudokseen tai ihon pintakerrokseen, jolloin ladkkeen saanti heikkenee tai
estyy kokonaan. Pyyda ohjeita hoitavalta ladkariltasi.

Varmista, ettd pehmed kanyyli on painunut taysin ihonalaiseen kudokseen eiké
ole jaanyt mutkalle ihon pintaan.

Heti kun ohjaava neula on puhkaissut ihon, pehmea kanyyli on tyonnettava
nopeasti paikalleen. Muussa tapauksessa kanyyli voi taipua mutkalle niin, ettd
ladkkeen saanti heikkenee tai estyy.
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Kuva 3

Paina kiinnityslaastari (E) tiukasti ihoa vasten, jotta Accu-Chek TenderLink
pysyy tukevasti paikallaan. Paina sormella tarkistusikkunan edestd laastarin
kiinnittdmiseksi. Purista ohjaavan neulan (D) sivusiivekkeitd kevyesti yhteen
ja vedd samalla ohjaava neula (C) pois ihosta.

A\ Varoitus
Havita ohjaava neula turvallisesti siten, ettei se padse pistdmaéan tai vahingoit-
tamaan ketéén.

Kuva 4
Poista suojafolion takaosa (G) kiinnityslaastarista (E) ja paina kiinnityslaastari
tiukasti ihoa vasten.



Kuva 5

Kiinnita luer-liitin (N) pumppuun kiristdmélld se pumpun yhdistajaan. Varmista,
ettd ampulliosassa on riittdvasti insuliinia siséltava ampulli. Poista pyored suo-
jus (L) painamalla sivusiivekkeitd kevyesti sisddnpdin. Taytd letku pumpun
valmistajan kéyttoohjeita noudattaen niin, ettd ladkevalmistetta tippuu liitos-
neulan kérjesta. Al jatd iimakuplia ampulliin tai letkuun.

Kuva 6

Yhdisté letku dsken asetettuun kanyyliosaan niin, ettd kohollaan oleva puoli
tulee ylospain. Letkua ja kanyyliosaa yhdistettdessa pitdd kuulua napsahdus.
Tayta kanyylikotelon (H) tyhja tila 0,7 yksikon boluksella (100 yksikén insuliini,
noin 7 pl). Aloita annostelu pumpun avulla.

A\ Varoitus
Vaihda kanyyliosa 2—-3 pdivén vélein (kéyttoaika enintdén 72 tuntia). Muussa
tapauksessa vaarana on insuliiniresistenssi tai infuusiokohdan tulehtuminen.
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AI4 koskaan kayta letkua kuutta paivad pidempaan.

Tayta juuri asetetun kanyyliosan tyhj tila letkun yhdistdmisen jalkeen. Muussa
tapauksessa insuliinia ja& saamatta.

Tarkista aina verensokerisi 1-3 tunnin kuluttua setin asettamisesta.

Jos letku ja kanyyliosa eivét kiinnity toisiinsa selvasti napsahtamalla, ota kayt-
t60n uusi kanyyliosa ja uusi letku.

Al4 kéyta mitadn tydkaluja luer-liitimen paikalleen kiertimiseen.

Tayttomaarat:
30cm/12” noin 7 yksikkod * noin 70 pl
60 cm/24” noin 10 yksikkoa * noin 100 pl
80 cm/31” noin 13 yksikkoa * noin 130 pl
110 cm/43” noin 18 yksikkod * noin 180 pl

*100 yksikon insuliini



Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin irrottaminen

Voit irrottaa pumpun tilapéisesti esimerkiksi suihkun ja uinnin ajaksi vaihta-
matta Accu-Chek TenderLink -infuusiosettia.

A\ Varoitus

Pyyda hoitohenkilokunnalta ohjeet saamatta jadvén insuliinin korvaamiseksi
sind aikana, jolloin pumppu on irrotettuna. Tarkkaile verensokeria huolellisesti
pumpun irrottamisen ja uudelleenliittdémisen jélkeen.

Vaihe 1
Pyséytd pumppu. Pidé kiinnityslaastaria (E) paikallaan, paina kevyesti liitos-
osan sivusiivekkeitd (K) ja veda liitososa (J) irti kanyylikotelosta (H).

Vaihe 2
Pane liitinosan suojus (M) kanyylikoteloon.
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Accu-Chek TenderLink -infuusiosetin uudelleenliittiminen

A\ Varoitus
Varmista ennen uudelleenliittdmistd, etté liitosneulan kérjessé nakyy tippa laé-
kevalmistetta.

Vaihe 1
Tayta Accu-Chek TenderLink ladkevalmisteella, kunnes sitd alkaa tippua liitos-
neulasta.

Vaihe 2

Pida Kiinnityslaastaria (E) paikallaan ja irrota liitinosan suojus (M) kanyylikote-
losta (H).

Kiinnitd liitososa (J) takaisin kanyylikoteloon. Naksahdus varmistaa, ett4 liitos-
osa on lukkiutunut paikalleen.



A\ Varoitus
Lisabolusta ei tarvitse antaa.

Maahantuoja:

Roche Diagnostics Oy

Klovinpellontie 3

PL 160

02180 Espoo, Suomi

Palvelupuhelin nro: +358 800 92066 (24 tuntia)
Puhelin +358 (0)10 554 511 [ fi
Faksi  +358 (0)10 554 5890
fi.accuchek@roche.com

www.accu-chek.fi
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Beskrivelse
Accu-Chek TenderLink er et infusionssat til subkutan infusion (infusion under
huden) af insulin indgivet med insulinpumpe.

Indholdet i Accu-Chek TenderLink I-pakken

Pakke 1:
A Dbeskyttelseshatte H kanylehus
B blgd kanyle I slange
C indfgringsnal J tilslutningselement til kanylen
D fingergreb til indfgringskanyle K fingergreb pa tilslutningselement
E selvklebende flade L rund beskyttelseshatte
F forreste halvdel af den M beskyttelseshette ved
selvklebende flades bagside afmontering m
G bageste halvdel af den N luerlds

selvklebende flades bagside
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Indholdet i Accu-Chek TenderLink infusionssat
kanylepakken

Pakke 2: Del A-H + M fra pakke 1.

A\ Advarsel!

Lees instruktionerne ngje inden brug.

Vi anbefaler, at du ser i insulinpumpemanualen for at fa oplysninger om insulin-

pumpebehandling.

Ved farste ibrugtagning skal opsatningen udferes i tilstedeveerelse af en pro-

fessionel behandler.

e Dette udstyr er sterilt, indtil pakningen abnes eller beskadiges. Brug ikke
infusionssaettet, hvis den sterile pakning er abnet eller beskadiget.

e Beskyt produktet mod fugt, sollys og kraftig varme. Opbevares ved stuetem-

peratur.
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o Bortskaf infusionssattet efter brug. Seettet ma ikke rengeres eller resteriliseres.

 Genanvendelse af infusionssettet kan forarsage infektion, lokal irritation
eller beskadigelse af kanylen/nélen. En beskadiget kanyle/nal kan forarsage
ungjagtig medicintilfarsel.

© Accu-Chek TenderLink er kun til brug under huden (subkutan anvendelse).

o Stram altid luerlasen fast i pumpeadapteren. Hvis dette ikke gares, er der
risiko for leekage pa grund af den Igse forbindelse mellem infusionssattet og
pumpen. Brug dog aldrig veerktgj til at skrue luerlasen fast. Dette kan beska-
dige luerlasen.

o Der ma ikke veere luftbobler i Accu-Chek TenderLink. Infusionssesttet skal
klargeres grundigt.

| enkelte tilfelde kan den blgde kanyle, der anvendes med Accu-Chek
TenderLink, blive bgjet under indstik eller bevaege sig under brug. Hvis dette
sker, skal Accu-Chek TenderLink straks udskiftes med et nyt sat.

o Kontrollér den blgde kanyle ofte for at sikre, at den sikker godt fast. Eftersom
kanylen er sé blgd, merkes ingen smerte, nar den treekkes ud. Den blgde
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kanyle skal altid stikkes helt ind for at sikre, at den fulde insulindosis in-
jiceres. Udskift Accu-Chek TenderLink, sa snart den selvklaebende flade
l@snes.

o St ikke indfaringsnélen tilbage i den blade kanyle. Hvis nélen genindsattes,
kan den blgde kanyle blive beskadiget, hvilket kan give en uforudsigelig
insulinstram.

o Vaer serlig opmaeerksom pa hygiejnen, hvis det er npdvendigt at afmontere
Accu-Chek TenderLink.

e Brug aldrig en blad kanyle i mere end 72 timer (3 dage). Brug aldrig overfar-
selssattet i mere end 6 dage. Kontrollér, at slangesattet er fuldstendigt
klargjort for tilslutning af kanyleseettet ved ampulskift.

e Hvis indstiksstedet bliver betendt, skal Accu-Chek TenderLink udskiftes, og
der skal anvendes et andet indstikssted.

e Accu-Chek TenderLink méa ikke komme i kontakt med desinfektionsmidler,
parfume, deodorant eller insektmidler, da disse stoffer kan beskadige syste-
mets funktion.



e Klarger aldrig overfarselssattet, og forsag aldrig at rense en tilstoppet slange,
mens overfgrselssettet er tilsluttet til kanyleseettet. Der kan blive injiceret en
ukontrolleret meengde insulin.

* Undga mekanisk belastning pa indstiksstedet og af Accu-Chek TenderLink.
Pas nar, nar du lofter tunge genstande.

 For montering af Accu-Chek TenderLink skal indstiksstedet forberedes i hen-
hold til behandlerens anvisninger.

o Kontrollér blodsukkeret 1-3 timer efter montering af Accu-Chek TenderLink,
og kontrollér jeevnligt indstiksstedet. Indsat ikke en ny blad kanyle lige for
sengetid. Kontrollér blodsukkeret ofte (efter aftale med leegen).

 Kontrollér for tilstopning og laekage, hvis blodsukkeret bliver uforklarligt
hejt, eller der afgives en »occlusion«-alarm. Udskift Accu-Chek TenderLink i
tvivistilfeelde.
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Montering af Accu-Chek TenderLink

lllustration 1

Velg et sted, som ikke ligger i narheden af taljen, knogler, arvaeyv, navien og
nylige indstikssteder. Vask handerne og indstiksstedet i henhold til behandlerens
anvisninger. Vent, indtil indstiksstedet er tort, for den blgde kanyle indszttes.
Fijern den forreste halvdel af den selvkleebende bagside (F) fra den selvk-
lebende flade (E), og treek beskyttelseshatten (A) af indferingskanylen (C).
Hold Accu-Chek TenderLink med den ene hénds tommelfinger og langemand
bag fingergrebene, og treek kanten af den selvklebende flade bagud med
pegefingeren.

A Advarsel
Veer omhyggelig med hygiejnen. Ror ikke ved den blgde kanyle eller indfgrings-
kanylen.



lllustration 2

Klem huden sammen pa det desinficerede indstikssted med den anden hénd.
Stik indferingskanylen (C) ind under huden i en vinkel p& 20-45° i én samlet
hurtig bevaegelse. Hold gje med den blgde kanyle (B), mens den indfgres for at
sikre, at den indfgres glat og uden at bgje.

A\ Advarsel

Personer med meget sma eller meget store meengder fedtveev under huden bor

veere omhyggelige med valg af indferingsvinkel og kanyleleengde. Kanylen kan

saette sig fast i muskelvevet eller overhuden, hvor insulinoptagelsen er
begreaenset eller umulig. Konsultér lzgen om dette.

Kontrollér, at den blade kanyle er fuldsteendigt indsat i vaevet under huden og

ikke er bajet pa overfladen af huden.

Nar indferingskanylen er stukket ind i huden, skal den blgde kanyle hurtigt m
skubbes resten af vejen ind, da den ellers kan blive bgjet ved indfgringen,

hvilket kan nedsette eller blokere insulintilfgrslen.
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lllustration 3

Tryk den selvkleebende flade (E) fast pa huden for at sikre, at Accu-Chek
TenderLink sidder godt fast. Seet en finger foran kontrolvinduet pa Accu-Chek
TenderLink for at saette den fast. Tryk fingergrebene pé indferingskanylen (D)
forsigtigt sammen, og treek samtidig indfgringskanylen (C) ud af huden.

A Advarsel
Bortskaf indfgringskanylen pa en sikker made, saledes at ingen kan stikke sig
eller komme til skade med den.

lllustration 4
Fjern bagsiden af den selvklebende bagside (G) fra den selvklebende flade (E),
og tryk den selvkleebende flade fast pa huden.



lllustration 5

Monter luerlasen (N) pa pumpen ved at stramme den fast i pumpeadapteren.
Kontrollér, at der er monteret en ampul med tilstraekkelig insulin i ampulhuset.
Fiern den runde beskyttelseshette (L) ved at trykke fingergrebene forsigtigt
ind. Klarger overfarselssettet som beskrevet i vejledningen til pumpen, indtil
der drypper insulin fra tilslutningskanylens spids. Der mé ikke vaere luftbobler
i ampullen eller slangesattet.

lllustration 6

Tilslut overfarselsseettet til det nyligt indsatte hovedsat med den bulede side
opad. Der skal hores et klik, nar koblingen er udfart korrekt. Fyld den tomme
plads i kanylehuset (H) med en bolus pa 0.7 enheder U100-insulin (ca. 7 pl).
Start insulintilfgrslen med pumpen.
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A Advarsel

Udskift kanylesattet med 2—-3 dages mellemrum (maks. 72 timer). Ellers risi-
kerer du insulinresistens eller beteendelse pa indstiksstedet.

Brug aldrig slangesattet i mere end 6 dage.

Det tomme rum i det nyligt indsatte kanylesat skal fyldes efter tilslutning af
overfarselssattet. | modsat fald kommer der til at mangle insulin.

Kontrollér altid blodsukkeret 1-3 timer efter montering af infusionssattet.
Brug et nyt kanylesat og et nyt overforselssat, hvis de ikke sammenkobles
med et Klik.

Brug aldrig vaerktgj til at skrue luerlasen fast.



Opfyldningsvolumen:

30cm ca. 7 enheder* ca. 70yl

60 cm ca. 10 enheder* ca. 100 pl

80 cm ca. 13 enheder* ca. 130 pl
110cm ca. 18 enheder* ca. 180 pl
*U100-insulin

Afmontering af Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink kan afmonteres midlertidigt fra pumpen, séledes at du
kan tage brusebad, svemme osv. uden at skifte Accu-Chek TenderLink.
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A\ Advarsel

Sparg behandleren om, hvordan du skal kompensere for den insulin, du gar
glip af, mens insulinpumpen er afmonteret. Kontrollér omhyggeligt blodsu-
kkeret, nar pumpen er afmonteret, og nar den er monteret igen.

Trin 1

Stands pumpen. Hold fast pa den selvkleebende flade (E), tryk forsigtigt finger-
grebene sammen pa tilslutningselementet (K), og traek tilslutningselementet (J)
vak fra kanylehuset (H).

Trin 2
Seet beskyttelseshaetten (M) pa kanylehuset.



Genmontering af Accu-Chek TenderLink

A\ Advarsel
Kontrollér, at der kommer en drébe insulin til syne pa spidsen af tilslutnings-
kanylen, for infusionssattet genmonteres.

Trin 1
Fyld Accu-Chek TenderLink, indtil der kommer insulin ud af tilslutningskanylen.

Trin 2

Hold fast pa den selvkleebende flade (E), og fiern beskyttelsesheetten (M) fra
kanylehuset (H).

Genmonter tilslutningselementet (J) p& kanylehuset. Koblingstykket I&ses fast

med et Klik. m
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A Advarsel
Det er ikke ngdvendigt at give en ekstra bolus.
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Distribueres af:

Roche Diagnostics A/S
Industriholmen 59

2650 Hvidovre, Danmark
Telefon +45 36 39 99 54
Fax  +4536 39 98 61
dk.accuchek@roche.com
www.accu-chek.dk

205
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ZET ETXYZHZ

IB| IA| 1

OET HETAPOPAG
(woouAivng)

oeT KEPaAg
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Nepypagn
To Accu-Chek TenderLink eival éva oeT éyxuong yia v umodopla yxuon
IVOOUAIVNG, 1) ool XopnyeiTat e avTAieg yxuong WkpodOoewv VaOUAIVNG.

Mepiexopeva ¢ ovokevagiag Accu-Chek TenderLink |

Zuokevaoia 1

A
B
r
A

E

TIPOOTOTEVTIKO KAAULQ
e0KaumTog kabeTrHpag
BeAdva eloaywyrig
mAaivoi ouvbeTpeg TG
BeAdvag eloaywyng
QUTOKOAANTO

ZT unpooTivi mAeupd TOL

QUTOKOAANTOU ETIBENOTOG

z

H
0
|
1A
1B
Ir
1A

0w MAEVPA TOL AUTOKOAANTOL
emBépatog

nepiPAnpa Touv KaBeTrpa
0WATVQON

ouvbeapog pe BeAdva ouvbéapon
TAaivoi OUVOETIHPEG TOU UVOEDIOL
O0TPOYYUAO TIPOOTATEUTIKO KOTIAKL
KGAuppa anooovéeong

ouvdeapog Tumou luer-lock
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Mepiexopeva e ovokevaoiag KaBempag oet
éyxuong Accu-Chek TenderLink

Zuokevagia 2: EEaptripata A—H + M ané ™ ovokevaoia 1.

A Mpogidomoinon

AoBaoTe mPOoEKTIKA TIG 00NYIES TPV A6 TN XPHioN.

YuvioTdTal va ouPBOVAELTEITE TO €YXELPiBl0 NG avTAiOG vaoVAIVIG yia

TMANPOPOPIieg OXETIKA pe ) Bepamneia pe avrAia.

‘OTav XpNotUonomoeTe TN GUOKELT Yia TIPWTN POPd, N TOTOBETON TIPETEL

va yivel Tapouaia evog voonAguTr).

© To OET £YXUONG TIAPAUEVEL OTIOOTEIPWIEVO PEXPL VO AVOLXTEL 1} VOl UTIOOTET
(nud n ovokevaoio. Mnv TO XPNOLLOTIONOETE €AV 1) OMOOTEIPWUEVT
ouokevaaia £xel avoIxTei 1} xet umooTel {nia.



e [pooTatéPte T0 TMPOIGV oMo LTEPBOAIKY LYpPasia, NALOKO PWE Kal (E0TN.
AnobnkevoTe To 0€ Beppokpacia dwpatiov.

© Amoppilte To 0€TOOTEPA OTO KABE Xprion. MnvkaBapileTe 1 AMOOTEIPMVETE
€K VEOU.

© H enavaypnolomoinon Tou 0T £YXVONG UMopEi va IPOKAAETEL pOAvvaT),
€peblopo Tou anpeiov £yxuang 1 KATAoTPOPT TG kAvovAag/BeAdvag. Miua
KoTeoTpapuévn kavouAa/BeAdva pmopei va odnyrioel oe Aavbaouévn
ToodTTa X0P1yNong TOu GOPUAKOU.

© To Accu-Chek TenderLink givat yia umod6pta xprjon poévo.

e Na ooiyyete mdvia 1o obOvdeopo Tumov luer-lock otaBepd otov
npooappoyéa avrAiag. Eav bev yivel avto, pmopei va vmapgel kivbuvog
Slapporig voouAivng, eEattiag ™G xaAapng olveong PeTaEL TOL OET
£YXuong kat ¢ avtAiag. Amo@elyeTe TN Xprion epyoAeiov yia va BIwoeTe
10 00vdeapo TOTOL luer-lock ot B€on Tou. Mmopei va mpokAnBei PAGRN
070 oUvHeapo TOToUL luer-lock.
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® Mnv a@rivete puoalideg aépa péoa ato Accu-Chek TenderLink MAnpoote
(yepioTe) 10 KAAd.

 Eva pikpd mooooTo o€t Eyxuong Accu-Chek TenderLink ou xpnotpomolotv
ebkapnToug koBetipeg pmopei va SimAwBolv katd AdBog katd v
eloaywyn 1 va petatomaTov kata ™ xprion. Eav oupBei auvtd, Ba mpénel
va xpnotgomoujoete apéowg véo aet Accu-Chek TenderLink.

® EAEYXETE OUXVA YL VA OLYOUPEVTEITE OTLO EDKAPMTOC KABETHPAC MOPAPEVEL
otafBepd ot B€on Tov. Emeidn o kaBetipag eivat 1600 eukapmTog, 6ev Ba
VIQOETE TIOVO edv Tpapnytel £€w. O eukaumTog KabeTpag Ba mpémnel va
eivat mdvra mApwg TomoBempévog yia va AdBeTe v mArjpn Moo T™TA TOU
@appdkou. Avtikataotiote To Accu-Chek TenderLink poAig xaAapwaoet To
OUTOKOAANTO.

e Mnv tomoBetioete Eava ) PeAdva el00ywyic aTov E0KAUMTO KaBeTHpa.
H enavatonoB£mon pmopei va mpokaAéael prign Tov E0KauMTou KaBETIPA,
70 0TI0i0 Bal IPOKAAETEL ATPOPAETTN POT) PAPLAKOU.

e Edvxpelaoteiva amoouvoEoete 1o Accu-Chek TenderLink, §cote iaitepn
TIPOCOXT| OTOUG KAVOVEG LYLEWVIIG.



© [10T€ PN XPNOULOTOLEITE TOV EDKAPMTO KABETHPA Yo IEPLOOOTEPES AT 72
WPeG (3 NueEpPeg). MoTE pn XPNOIHOTOIETE TO OET PETAPOPAG (IVGOUAIVNG)
yla meploootepeg and 6 nuépeg. ‘Otav aAAGCeTe TV OapmoUAQ,
OlYOUPEVTEITE OTL TO OET PETAPOPAC (IVOOLAIVNIG) Exel TANPWOEL (Yepioet)
0WOTA TPV TO OLUVOEOETE |UE TO OET KEPAANG.

e EGv mpokAnBei @Aeypovri 0TO onpeio €yxuomng, QVTIKOTAOTAOTE TO
Accu-Chek TenderLink kal xpnotpomnomate véo anpeio Eyxuong.

e Mn xpnowomoleite  AMOAVMAVTIKA,  OPWMOTO,  ATMOOUNTIKA 1
evropoammOnTikd mdvew oto Accu-Chek TenderLink, kabwg pmopei va
€MNPEACOLY TNV AKEPALOTNTA TOV OET.

® [loTé pnv MANPWVETE (YEUCETE) TO OET PETAPOPAG (IVOOLAIVNG) OUTE va
TPOOTIOBN0ETE VO AMEUMAOKAPETE |lA QPAYUEV OWAVWON EVR Eival
ouvdedepévo To 0€T PETAPOPAG (IvaoUAivNG) e TO OET ke@aAg. Mmopei
va €lodyete 0TO OQUO o0ac kotd AdBog aveEéAeyktn moodmTa
IVOOULAIVNG.

® ATOQEUYETE TN WNXavViK} KOTAMmOvVNOon OTO Onueio €yxuong kar oTo

Accu-Chek TenderLink. Na mipooéyeTe 6tav petapépete Bapid avtikeipeva. 211
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e [lpv mv eloaywyr Tou Accu-Chek TenderLink, mpogtolpdate 10 onpeio
£yxuong cOppva pe TIg 0dnyieg Tov voonAeuTy oag.

e EAéYETE T OLYKEVTP®ON YAUKONG oTo aipa 1-3 wpeg petd amd v
eloaywyi Tou Accu-Chek TenderLink kai €A€yxeTe TAKTIKA TO OMuEio
€yxuong. Mnv elodyete véo eukapmTo kabetipa Aiyo mpv mdte yia Omvo.
EAEyxeTe ouxvd ™ YAUKOCN OTO aipa (o€ GuVEVWONOT) PE TO YIATPO 0aG).

® Edvn ouykévtpwaon YAuk6Ing av&nBei onpavtika xwpic e€Rynon i mpokupel
ouvayepuog «anoepagng», eAéyEte yia epmddio om por 1 Gappon
VOOUAivne. Edv éxete appiBoAieg, aAAdETe To Accu-Chek TenderLink.

Ewocaywyn Tov Accu-Chek TenderLink

Ewévatl

EmAéETe €va onpeio pakptd amo v meploxy e HEoNG, Ta KOKAAQ, ToV 10TO
0e @Aon enolAwoNG, Tov agaAd kat Ta onueia omou €ywve mpdoPaATa
£yxuon. KaBapioTe Ta xépla oag kal 1o onpeio aOppwva Pe TIc 06nyieg Tou



voonAeuti oag. Aprote T0 onueio €yxuong va OTEYVWOEL TPV amd TNV
€l0aywyn Tou e0kapnTou kabBetipa.

Apatpéate TV unpooTivi) TAVPd Tou aVTOKOAANTOL eTBépaTog (XT) amnd
T0 0UTOKOAANTO (E) kat TpaPn&te To mpooTaTeLTIKO KAAvppa (A) amd
BeAdva ewoaywyig (I). Mdote to Accu-Chek TenderLink avdpeca otov
QVTiXELPO KOl TO peaaio HAXTUAO TOU evOg XePLOU TOW amd TOUG MAAIVOUG
ouvbetipeg kat TpaprETe miow TV AkpEn TOL AVTOKOAANTOU e TO BeikT.

A\ TMpoeidonoinon
Alooaliote v kaBaptétnTa 0TV EPappoyr. Mnv ayyi€ete Tov e0kaumTo
kaBemipa 1 ™ BeAdva eloaywyric.

Eikova 2

Me 10 eAe0Bepo xép1 0ag, TomaTe Aiyo LTO6GPLO 10TO OTO OTIOAVPOACPEVO
onueio. Ewodyete tn BeAdva eloaywyng (M) katw amd to H¢ppa oe ywvia
20-45°, mpoxwpwvtag ypriyopa kot pe pia kivnon. MoapakoAovBeite Tov
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ebkapmnTo kaBetipa (B) eve yivetal n eloaywyq yia va BeBainbdeite 6Tt
yivetat opaAd xwpic kauyn 1 dimAwon.

A\ Mpoeidonoinon

Atopa e TOAD peydAo 1 TOAD pikp6 mMogoaTo LTodApLlov Amwdn 10Tol Ba
TIPETIEL VA TIPOOEXOLY OTAV EMAEYOLV T Ywvia €10ay@YNG 1} TO Pikog Tou
kafetipa. O kaBetipag umopei va mapapeivel 0To PUiKO 10TO 1 0TV
embeppida, 6mouv n amoppdPnoN TOu PAPUAKOL Eival TEPLOPLOPEVN T
abuvatn. POToTE TO YIOTPO 1) TOV VOONAEUTI| TIOU 0OG TaPAKOAOLOE( yia
TEPLOOOTEPEC TANPOPOPIEG.

Ziyoupeuteite OTL 0 e0kaumTog kaBemipag eival MANP®G TomoBeTNPEVOG
oTov LTIodOPLO 10T Kat Hev Exel KapPBei oty empdvela Tov 6€PUATOG.
MoAg n BeAdva eloaywynic Tpummoel To épua, 0 VKAUMTOC KABETHPAC
npénel va 0ndei ypriyopa ato vnéAoino g 61adpourig, aAMQG pmopei va
KOP@BEl KAt TNV €l100YWYr] TMPOKOAQVTAG PEIWUEVN Tj QTIOQPAYUEVN
XOpriynon @apudkou.



Eikéva 3

Méote 10 autokOAANTO (E) OTaBepd mdAvw O0TO HEPPA TIPOKEINEVOL
va eEaopahioete ™V acpalj tomobéman Tou Accu-Chek TenderLink.
TomoBetriote T0 éva 6AXTUAO PrPOOTA amd 1o TapABupo eAEyxou 0TO
Accu-Chek TenderLink yia va 1o otabepomoujoete. Méote padi toug
nAaivolg ouvetipeg g BeAdvag eloaywyrig (A) amaAd kal ouyxpovmg
Tpapi&te ™ BeAova eloaywyng (M) anod To 6€pua.

A\ TMpoeidonoinon
Anoppilte o€ MPOOTATEVTIKO HOXED TN BEAGVA EI0AYWYNG, £TOL OOTE VAl [N
TpLTNOEi 1 TPAVUATIOTEL KAVEIG.

Eikéva 4
Apaipéote TV Miow TAELPA TOU AUTOKOAANTOL eBépaTog (Z) amd To
auToK6AANTO (E) Kat iéaTe TO ALTOKOAANTO 0TABEPG MAVE 0TO HEPpA.
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Eixéva 5

YuvbéaTe To oUvoeapo Tomou luer-lock (IA) otnv avtAia o@iyyovtdg To oTov
TPOCOPUOYEQ TNG OVTAIOG. ZIYOUPEVTEITE OTLUTIAPXEL AUTIOVAQ TIOL TIEPIEXEL
OPKETH (vOOUAiv 0TO BAAapo NG aumovAag. AQalpéoTe TO OTPOYYUAD
TIPOOTOTEVTIKO KOTIAKI (IB) TIECOVTAC TIPOCEKTIKG TOUG TIAQTVOUC OUVBETHPEG
mpog Ta péoa. AvatpéEte 0To eyxelpiblo xpriong g avtAiog yio va
TMANPWOETE (YEWIOETE) TO OET HETOPOPAG (IVOOUAIVNG) PEXPL va OTAEEL TO
@Aappako amo 1o Akpo TG PeAdvag ouvdéapon. Mnv aprivete GuOOAIBeC
aépa PE0A 0NV aunoUAa 00TE PECQA OTO OET PETAPOPAG VOOLAIVNG.

Eixova 6

YuvBéaTe TO OET PETAPOPAG (lvooLAIVNG) 0TO VED OET KEPAANG TIOU EXEL
eloaxbei, pe ™ Sloykwpévn mAevpd mpog Ta MAvw. Mpémnel va akovaTel Eva
«KAIK» 6TaV a0@aAioet ) ouvbean. MepioTe TOV KEVO XWPO TOL TEPIPAHATOC
Tou kabemipa (H) pe &6on twv 0.7 povddwv wvaovAivng U-100 (mepimou
7 pl). ZekviioTe TV £YXV0N IVOOUAIVNG pe TV avTAia.



A\ TMpoeidonoinon
AMACete TO 0T KEQOANG kGBe 2—3 npépeg (P€y. 72 wpeg). AAMIOG
KivbuveleTe amo Kakrj amoppoéenon oouAivig 1 @Aeypovry 0To onpeio
£YXuong.
[0TE pnv XPNOLUOTIOLEITE TO GET PETAPOPAC (IVOOULAIVNC) YlO TIEPLOCOTEPES
amoé 6 nuépPEG.
Mpémnel va yeiOETE TOV KEVO XKPO 0TO VEO OET KEQAANG TIOL ExEL El0OKBE(
aQol OLVOECETE TO OET PETAPOPAC (IvOOLAIvNG). Av dev To kdvete Ba
xdoete 660€1g IVOOLAIVNG.
Mavta va eEAEYXETE TN GLYKEVTPWOT YAUKOTNG 0TO aipa 1-3 Wpeg petd mv
£10aYQY1 TOU OET.
Eav 6ev aioBavleite kat dev akovaTel 0 XOPAKTNPLOTIKAG 1{X0G «KALK» KOTA
™ o0vbeon, xpnolpomomjoTe VEO 0T KEQPAANG KOl VEO OET HETAPOPAC
(ivaovAivng).
Mn xpnotpototeite epyaAeia yia va Biécnoete To obvdeapo Tomou luer-lock “
ot 6€on Tov.
217
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‘Oykog mMAipwong:

30 cm/12” niepimov 7 povddeg * niepimouv 70 pl
60 cm/24” niepimou 10 povadeg * niepinov 100 pl
80 cm/31” nepinov 13 povddeg * niepimou 130 pl
110 cm/43” niepimou 18 povddeg * niepinov 180 pl

*lvaouAivn U100

AnociOvbéeon Tou Accu-Chek TenderLink
To Accu-Chek TenderLink oag emtpénel va anoouvdedeite mpoowpvd anod

TV avtAia ylo va KAveTe vIoug, va KOADUTIOETE KTA., XwpiG va aAAdEeTE TO
Accu-Chek TenderLink.
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A\ TMpoeidonoinon

YupPouAeuTeite TOYIATPO 0OG YIO TOV TPOTIO IOV UTOPE(TE VO AVTIOTABIOETE
TUXOV XOpévn TOOOTNTOA IVOOUAiVNG €ve €ioTe amoouvoedepévol.
MapakoAovBeite MPOOEKTIKA TN OUYKEVTP®OT YAUKOTING OTO aipa eve gioTe
amnoouvdedepévol amd v avTAia kat apol enavacuvdedeite.

Bnpa 1

O¢ote v avTAia ektdg AetToupyiag. Kpamiote ot 6€0m TOL TO ALTOKOAANTO
(E), méote amaAd Toug mAdivolg ouvdetipeg Tou cuvbEapou (IA) kat
Tpapi&te o abvdeapo (1) and To mepiPAnua Tov kabeTipa (H).

Brjua 2
TomoBetriote T0 KdAvppa amooovdeong (IMN) mdvw oto mepifAnua Tou
kaBeipa.
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Enavagovéeon tou Accu-Chek TenderLink

A Mpoeibonoinon
Mpwv mv enavaolbvdeon, otyovpevTeite 0TI epavifetal pa oTayova
@APPAKOL 0TO AKPO TG BEAGVAC OLUVOEDHOU.

Bnipa 1
NAnpaote (yepiote) To Accu-Chek TenderLink péxpt va Byet 10 @dppako
amnd ™ BeAdva ouvdéapou.

Bijua 2

Kpatrjote 10 autok6AAnTo (E) 0Tn 6€0m TOU KAl OQAIPESTE TO KAALUUQ
amoouvdeong (IF) anod o mepifAnpa Tou kabetipa (H).

Enavaouvvééote 10 ouvbeopo (K) oto mepifAnpa tou koBetripa. Edv
OKOUOTE( Eval XOPAKTNPLOTIKG «KALK» TOTE 0 0UVOETOG EXEL AOPAAITEL.



A\ TMpoeidonoinon
Aev eival amapaitm n xoprjynon npéebetng 660nG.

AwavépeTal ano:

Roche Diagnostics (Hellas) S.A

Diabetes Care — Tpfjua Awapim

A.MavayouAn 91, 142 34 Néa lwvia, ABriva EAAGSa
TnA. 2102703700,

800 11 71000 (yia mapayyeAieg avaAmatpou)

800 11 61010 (24wpn ypapur Texvikig umootipiEng)
®at;: 210 2703701

www.accu-chek.com
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ACCU-CHEK*

INFUSIOONIKOMPLEKT

Kl J

iillekandekomplekt

pohikomplekt
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Kirjeldus [T
Accu-Chek TenderLink on infusioonikomplekt insuliini nahaaluseks infusiooniks
mikroannuselise insuliinipumba abil.

Accu-Chek TenderLink | pakendi sisu

Pakend 1: H kaniililikorpus

A kaitselimbris | kateeder

B pehme kanuidl J  ihendusosa koos

C sisestusndel lihendusndelaga

D sisestusndela kiilgklambrid K iihendusosa kiilgklambrid
E isekleepuv pind L ringikujuline kaitsekork
F kleepepinna katte eesmine pool M eralduskate

G Kkleepepinna katte tagumine pool N luer-Gihendus
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Accu-Chek TenderLink infusioonikomplekti
kaniiiili pakend

Pakend 2: Pakendi 1 osad A-H + M.

A\ Hoiatus

Enne kasutust lugege hoolikalt juhiseid.

Soovitatav on tutvuda insuliinipumba késiraamatus toodud teabega insuliini-

pump-ravi kohta.

Esmakordsel kasutamisel tuleb komplekt kokku iihendada meditsiinitootaja

juuresolekul.

e Kinnises ja kahjustamata pakendis seade on steriilne. Mitte kasutada, kui
steriilne pakend on avatud vdi kahjustatud.

e Kaitske toodet liigse niiskuse, pdikesevalguse ja kuumuse eest. Hoidke toa-
temperatuuril.



o Pirast iga kasutuskorda visake komplekt dra. Arge puhastage ega sterilisee- E.
rige korduvalt.

* Infusioonikomplekti korduvkasutus vdib pdhjustada nakkust, stistekoha &rritust
vOi kahjustada kaniiiili/ndela. Kahjustatud kaniiiil/noel voib takistada ravimi
oigesti manustamist.

e Accu-Chek TenderLink on mdeldud ainult subkutaanseks kasutuseks.

e Luer-lihendus tuleb alati tugevalt pumbaadapteri kiilge keerata.
Vastasel juhul jadb lekkeoht, sest infusioonikomplekti ja pumba
vaheline (ihendus on lahtine. Arge kasutage iihtegi abiinstrumenti, et
luer-lihendust omale kohale kinnitada. Muidu voite luer-lihendust
kahjustada.

e Arge jdtke Accu-Chek TenderLink'i sisse Shumulle. Loputage siisteem
hoolikalt labi.

o Vdike osa Accu-Chek TenderLink komplekti kuuluvaid pehmeid kantilile voib
sisestamise ajal niverduda voi kasutuse ajal kohalt nihkuda. Sellisel juhul

peaksite kohe votma uue Accu-Chek TenderLink'’i.
227
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e Kontrollige manustamiskohta sageli, et veenduda, et pehme kandidil piisib
omal kohal. Kaniiiil on pehme ja seega ei tunne te seda vélja tommates
mingit valu. Pehme kaniiiil peab alati olema téies pikkuses sisestatud, et
kogu ravim saaks manustatud. Asendage Accu-Chek TenderLink kohe, kui
isekleepuv pind tuleb lahti.

* Arge sisestage sisestusndela pehmesse kaniiiili korduvalt. Uuesti sisestami-
sel voib pehme kaniiiil rebeneda ning insuliini manustatakse teadmata ko-
guses.

e Accu-Chek TenderLink'i lahti iihendades pddrake erilist tahelepanu hiigiee-
nile.

* Arge kunagi kasutage kaniiiili kauem kui 72 tundi (3 pé&eva). Arge kunagi
kasutage Uilekandekomplekti kauem kui kuus péeva. Kolbampulli vahetades
veenduge, et (ilekandekomplekt oleks enne pohikomplekti kiilge tihendamist
korralikult Iabi loputatud.

¢ Kui manustamiskoht muutub péletikuliseks, votke uus Accu-Chek TenderLink
ja asetage see mujale.



o Arge pihustage Accu-Chek TenderLink’i peale puhastusaineid, parfiiiime ega E.
putukatdrjevahendeid, sest see ei pruugi enam nii hasti omal kohal piisida.

e Arge kunagi loputage I4bi ilekandekomplekti vdi piiiidke selle voolikut
verehiiiibest puhastada ajal, kui see on {ihendatud pohikomplekti kiilge.

Te voite endale kogemata manustada teadmata koguse insuliini.

o Viltige liigset survet manustamiskohale ja Accu-Chek TenderLinK'ile. Olge
ettevaatlik raskusi kandes.

© Enne Accu-Chek TenderLink’i sisestamist valmistage manustamiskoht ette
nii nagu meditsiinitéotaja on teid juhendanud.

o Kontrollige veresuhkru sisaldust 1-3 tundi pérast Accu-Chek TenderLink
sisestamist ja hinnake manustamiskoha seisundit regulaarselt. Arge sis-
estage uut pehmet Kkaniiiili vahetult enne magamaminekut. Kontrollige
veresuhkru sisaldust sageli (konsulteerige selles osas oma arstiga).

 Kui veresuhkrutase on tdusnud seletamatult korgele vdi kdivitub ummistuse
(«occlusion») alarmisignaal, kontrollige komplekti verehtilivete voi ummistu-
ste suhtes. Kahtluste korral vahetage Accu-Chek TenderLink komplekt uue
vastu. 229
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Accu-Chek TenderLink’i sisestamine

Pilt 1

Valige sobiv koht, mis ei asuks talje, luude, armkoe, naba ega hiljuti kasutatud
manustamiskoha laheduses. Puhastage kded ja manustamiskoht nii nagu
meditsiinitdotaja on teid juhendanud. Enne kandiili sisestamist laske manus-
tamiskohal kuivada.

Eemaldage kleepepinnalt (E) selle katte (F) eesmine pool ja tommake sisestus-
noelalt (C) maha kaitselimbris (A). Haarake Accu-Chek TenderLink kiilgklambri-
te vahele jadv osa iihe kde poidla ja keskmise sdrme vahele ja tommake
nimetissdrmega isekleepuva pinna serv tagasi.

A\ Hoiatus
Komplekt tuleb paigaldada puhtalt. Arge puudutage pehmet kaniilli ega sise-
stusnoela.



Pilt 2

Vaba kée sbrmede vahele haarake desinfitseeritud alal pisut nahka koos
aluskoega. Sisestage sisestusndel (C) tihe Kiire ligutusega naha alla 20-45°
all. Jélgige pehmet kaniiiili (B) sisestamise ajal, et see siseneks (htlaselt
niverduste ja koverdusteta.

A\ Hoiatus

Kui nahaalust rasvkude on palju, tuleb sisestusnurka ja kandiiili pikkust
hoolega valida. Kantiiil voib sattuda lihaskoesse voi naha pindmisess kihti, kus
ravim ei imendu voi imendub vaid piiratud koguses. Kiisige tdpsemalt oma
raviarstilt.

Veenduge, et pehme kaniiiil on téielikult nahaluskoesse sisestatud ega ole
naha pinnal niverunud.

Kui sisestusndel on naha labistanud, tuleb pehmet kaniiiili kiiresti edasi liikata,
et see sisestamise ajal ei niverduks. Vastasel juhul voib manustatava insuliini
kogus vaheneda voi manustamine katkeda.
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Pilt 3

Suruge isekleepuv pind (E) kindlalt nahale, et Accu-Chek TenderLink piisiks
likumatult omal kohal. Asetage (iks sérm Accu-Chek TenderLinK'il oleva kon-
trollakna ette, et see fikseerida. Suruge sisestusndela (D) kiilgklambrid ornalt
kokku ja samal ajal tommake sisestusndel (C) nahast vlja.

A\ Hoiatus
Visake sisestusndel dra ohutult, et keegi ei torkaks ega vigastaks ennast
sellega.

Pilt 4
Eemaldage kleepepinnalt (E) selle tagaosa (G) ja suruge kleepepind kindlalt
nahale.



Pilt 5

Keerake luer-iihendus (N) kindlalt pumba kiilge, keerates selle pumba adapteri
sisse. Kontrollige, et padrunipesas oleks piisavalt insuliini sisaldav padrun.
Eemaldage ringikujuline kaitsekork (L), vajutades kiilgklambreid ettevaatlikult
sissepoole. Ulekandekomplekti tuleb I4bi loputada seni, kuni iihendusndela
tipust véljub ravimitilk — jargige pumba kasutusjuhendit. Arge jétke padruni ega
lilekandekomplekti sisse dhumulle.

Pilt 6

Uhendage iilekandekomplekt &sja sisestatud pdhikomplektile nii, et kumer
pool jaéb tilespoole. Uhenduse fikseerumisel peab kostuma kldpsatus. Taitke
kandiilikorpuse tiihi voolikuosa (H) 0.7 boolus-iihiku insuliiniga U-100 (umbes
7 pl). Alustage insuliini manustamist pumba abil.
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A\ Hoiatus

Pohikomplekti tuleb vahetada iga 2—3 paeva (maks 72 h) jarel. Vastasel juhul
tekib insuliinresistentsuse voi manustamiskoha poletiku oht.

Arge kunagi kasutage voolikukomplekti kauem kui kuus paeva.

Parast Ullekandekomplekti sisestamist tuleb uuesti taita pohikomplekti tiihi
voolikuosa. Vastasel juhul ei pruugi insuliini kogus olla piisav.

Kontrollige oma veresuhkrutaset alati 1-3 tunni moddudes komplekti kasutuse-
le votmisest.

Kui tihendades ei kuule voi mérka te klopsu, votke uus pohi- ja iilekandekom-
plekt.

Arge kasutage (ihtegi abiinstrumenti, et luer-iihendust omale kohale kinnitada.



Taitemahud:
30cm/12”
60 cm/24”
80 cm/31”

110 cm/43”

*U100 insulin

umbes 7 dhikut *
umbes 10 Ghikut *
umbes 13 (ihikut *
umbes 18 tihikut *

umbes 70 pl
umbes 100 pl
umbes 130 pl
umbes 180 pl
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Accu-Chek TenderLink’i lahti ithendamine

Accu-Chek TenderLink'i on vdimalik ajutiselt pumba Kiiljest lahti ihendada, et
kéia dusi all, ujumas vm, ilma et peaksite Accu-Chek TenderLink’i asendama.

A\ Hoiatus

Palun pidage ndu oma arsti/meditsiinidega, kuidas manustada puudujaav insu-
liini kogus, kui olete komplekti lahti ihendanud. Jalgige hoolikalt veresuhkru-
sisaldust, kui olete pumba kiiljest lahti ihendanud v6i parast uuesti kiilge
ihendamist.

Punkt 1
Peatage pump. Kleepepinda (E) omal kohal hoides suruge drnalt iihendusosa
(K) kiilgklambreid ja tommake (ihendusosa (J) kanidlikorpusest (J) vélja.



Punkt 2 m

Asetage eralduskate (M) kandiiilikorpusesse.

Accu-Chek TenderLink’i tagasi ilhendamine

A\ Hoiatus
Enne tagasi (ihendamist kontrollige, et (ihendusosa ndela tipust véljuks insulii-
nilahuse tilk.

Punkt 1

Taitke Accu-Chek TenderLink'i lahusega seni, kuni ndela tipust valjub ravimila-
hust.
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Punkt 2

Hoidke kleepepinda (E) omal kohal ja eemaldage kandidlikorpuselt (H) eraldus-
kate (M).

Uhendage iihendusosa (J) kaniiilikorpuse kiilge tagasi. Kui kuulete «kldpsu»,
on ihendusosa omale kohale fikseerunud.

A\ Hoiatus
Taiendavat boolus-annust ei tule manustada.
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Turustaja:
SurgiTech AS
Raua 36/Vilmsi 5
Tallinn 10152
Eesti

Telefon 6460660
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ACCU-CHEK*

INFUZIJSKI SET

Kl J

pribor za prijenos
(kateter)

glavni pribor
(kanila)



Opis

Accu-Chek TenderLink infuzijski set je za potkoznu infuziju inzulina pomocdu

inzulinskih pumpi u mikrodozama.

Sadrzaj pakiranja Accu-Chek TenderLink |

Komplet 1:

zastitni poklopac

meka kanila

igla za uvodenje

boéni drZaci igle za uvodenje
samoljepiva podloga

prednji dio prianjajuce podloge
straznji dio prianjajuce podloge

OTMMOoOOW>

Z=rxc—=x

kuciste kanile

cjeveica

prikljucak sa spojnom iglom
boéni drzaci prikljucka
kruzni zastitni poklopac
poklopac tijekom odvajanja
Luerov prikljuéak
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Sadrzaj pakiranja Accu-Chek TenderLink
infuzijski set kanila

Komplet 2: Dijelovi A-H + M iz kompleta 1.

A\ Upozorenje

Prije uporabe paZljivo proCitajte upute.

Preporucuje se da procitate prirucnik za inzulinsku pumpu radi dodatnih infor-

macija o terapiji pumpom.

Preporu¢amo da se prvo postavljanje infuzijskog seta napravi u prisustvu

lijecnika dijabetologa.

e Chek infuzijski setovi su sterilni proizvodi i namijenjeni su za jednokratnu
upotrebu. Sterilnost proizvoda je zagarantirana ako je pakiranje neoSteceno.
Nikada ne koristite infuzijski set ako je pakiranje osteceno ili je bilo otvoreno.



o Zastitite proizvod od prekomjerne vlage, direktnog suncevog svjetla i topline.
Cuvajte na sobnoj temperaturi.

* Nakon svake uporabe bacite pribor. Nemojte ga Cistiti ili ponovo sterilizirati.

* Ponovna uporaba infuzijskog seta moze izazvati infekciju, nadraziti mjesto
uvodenija ili oStetiti kanilu/iglu. OSte¢ena kanila/igla moze prouzrokovati
netocnu primjenu lijeka.

o Accu-Chek TenderLink infuzijski set namijenjen je samo potkoznoj primjeni.

 Uvijek dobro pricvrstite Luerov priklju¢ak na adapter pumpe. Ako to ne ucinite
postoji opasnost od istjecanja inzulina, zbog slabe povezanosti pribora za
infuziju s pumpom. Izbjegavajte koristenje alata za pricvrScivanje Luerovog
prikljucka jer tako moze doci do njegovog oStecenja.

e Pazite da ne ostanu mjehurici zraka u Accu-Chek TenderLink infuzijskom
setu. Zato pazljivo napravite punjenje infuzijskog seta inzulinom.

e Mali postotak Accu-Chek TenderLink infuzijskih setova koji koriste meke
kanile mogu se slucajno priklijestiti tijekom umetanja ili pomaknuti tijekom
uporabe. Ako se ovo dogodi, odmah zamijenite Accu-Chek TenderLink in-
fuzijski set novim.
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* Redovno provjeravajte je li meka kanila Gvrsto na svom mjestu. Buduci da je
kanila mekana, necete osjetiti nikakvu bol ako se ona izvuce. Meka kanila
uvijek mora u cijelosti biti umetnuta da bi se mogla isporuciti cjelokupna
koli¢ina inzulina. Zamijenite Accu-Chek TenderLink infuzijski set ¢im
samoljepivi sloj popusti.

 Ne umecite ponovo iglu za uvodenje u meku kanilu. Ponovno umetanje moze
izazvati trganje meke kanile, Sto koje moze rezultirati nepredvidljivim pro-
tokom inzulina.

e Ako morate odspojiti svoj Accu-Chek TenderLink infuzijski set, obratite
iznimnu pozornost na higijenu.

e Nikad ne Kkoristite meku kanilu dulje od 72 sata (3 dana). Nikad ne koristite
kateter infuzijskog seta dulje od 6 dana. Prilikom izmjene uloska uvjerite
se da je infuzijski set u cijelosti ispunjen inzulinom prije spajanja na glavni
pribor.

e Ako opazite znakove upale, odmah zamjenite infuzijski set i mjesto uboda
(aplikacije).



* Na Accu-Chek TenderLink ne stavljajte sredstva za dezinfekciju, osvjezivate
ili sredstva za odbijanje insekata jer mogu utjecati na stabilnost kompleta.
 Ne pripremajte pribor za prijenos i ne pokusavajte oslobadati zacepljeni vod
dok je infuzijski set spojen na kanilu tj. na tijelo jer moze doci do infuzije
nekontrolirane koli€ine inzulina u tijelo.

* [zhjegavajte vrsiti pritisak na mjesto davanja infuzile i na Accu-Chek
TenderLink infuzijski set. Budite pazljivi pri noSenju teskih predmeta.

e Prije primjene Accu-Chek TenderLink infuzijskog seta pripremite mjesto
davanja infuzije prema uputama vaseg lijecnika.

 Provjerite razinu glukoze u krvi svakih 1-3 sata nakon postavljanja Accu-Chek
TenderLink infuzijskog seta i redovito provjeravajte mjesto aplikacije. Nemo-
jte umetati novu meku kanilu neposredno prije spavanja. Cesto provjeravajte
razinu glukoze u krvi (prema dogovoru s vasim lijecnikom).

© Ako se razina glukoze u krvi neocekivano povisi ili se javi alarm »zaGepljenja«
provjerite ima li znakova zaCepljenja ili istjecanja inzulina iz infuzijskog seta.
Ako niste sigurni, zamijenite Accu-Chek TenderLink infuzijski set.
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Postavljanje Accu-Chek TenderLink infuzijskog seta

Slika 1

Odaberite mjesto koje nije blizu struka, kostiju, ozlijedenog tkiva, pupka i
mijesta na kojima ste nedavno primali infuziju. Ocistite ruke i mjesto aplikacije
(uboda) u skladu s uputama vaseg lijecnika. Neka se mjesto aplikacije infuzi-
jskog seta osusi prije umetanja mekane kanile.

Odvojite prednju polovicu prianjajuce pozadine (F) od samoljepive podloge (E)
i skinite zaStitni poklopac (A) s igle za uvodenje (C). Uhvatite Accu-Chek
TenderLink infuzijski set izmedu palca i srednjeg prsta jedne ruke, iza bo¢nih
drzaca i kaziprstom povucite prema natrag rub samoljepive podloge.

A\ Upozorenje
Osigurajte Gistocu pri postavljanju infuzijskog seta. Ne dodirujte mekanu kani-
lu ili iglu za uvodenije.



Slika 2

Slobodnom rukom podignite dio potkoZnog tkiva na mjestu koje ste prethodno
dezinficirali. Umetnite iglu za uvodenije (C) ispod koZe pod kutom 20-45°, brzo Iﬂ
i jednoliénim pokretom. Pazite da mekana kanila (B) tijekom umetanja ude

lagano, bez savijanja ili ukljeStenja.

A\ Upozorenje

Osobe s vrlo malom ili velikom koli¢inom potkoznog masnog tkiva moraju
pazljivo odabrati kut umetanja i duljinu kanile kako se kanila ne bi nasla u
miSi¢nom tkivu ili epidermi gdje je apsorpcija inzulina ogranicena ili nemoguca.
Za detalje upitajte svog lijecnika.

Uvjerite se da je mekana kanila u cijelosti umetnuta u potkozno tkivo, odnosno
da nije savijena pri povrsini koze.

Nakon $to igla za uvodenje probije kozu, mekana kanila mora se brzo umet-
nuti cijelom duljinom kako ne bi do$lo do savijanja nakon umetanja, uzrokujuci

smanijen ili prekinut dotok inzulina.
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Slika 3
Crsto pritisnite samoljepivu podlogu (E) na kozu da biste osigurali dobro pri-
anjanje Accu-Chek TenderLink infuzijskog seta. Da biste ga namjestili, stavite
prst ispred Accu-Chek TenderLink otvora za provjeru. Pazljivim pritiskom spo-
jite bocne drzace igle za uvodenje (D) i istodobno izvucite iglu za uvodenje (C)
iz koze.

A\ Upozorenje
Iglu za uvodenije odlozite paZljivo tako da se na nju nitko ne moze ubosti ili
ozlijediti.

Slika 4
Uklonite straznju stranu prianjajuce pozadine (G) od samoljepive podloge (E) i
podlogu ¢vrsto pritisnite na kozu.



Slika 5

Spojite Luerov prikljuéak (N) na pumpu njegovim pritezanjem na adapter
pumpe. Uvjerite se da se u odjeljku za ampulu nalazi ampula s dovoljnom
koli¢inom inzulina. Njeznim pritiskom na bo¢ne drzaCe prema unutra uklonite
okrugli zastitni poklopac (L). Slijedite korisnicke upute proizvodac¢a pumpe da
biste napunili infuzijski set sve dok inzulin ne pocne kapati na vrhu spojne igle.
Ne ostavljajte mjehurice zraka u ampuli ili infuzijskom setu.

Slika 6

Infuzijski set spojite na netom umetnuti glavni pribor, pri ¢emu ispupéena
strana mora biti okrenuta prema gore. Prilikom spajanja mora se Cuti klik.
Prazno leziste kanile (H) ispunite bolusom od 0.7 jedinica inzulina U100 (oko
7yl). Sada moZete zapocCeli isporoku inzulina inzulinskom pumpon.
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A\ Upozorenje

Glavni pribor (kanilu) zamijenite svaka 2—3 dana (najviSe 72 sata). U suprotnom
moze doci do inzulinske rezistencije i upale mjesta aplikacije (uboda).

Nikad ne koristite kateter infuzijskog seta dulje od 6 dana.

Nakon spajanja katetera morate ispuniti prazni dio umetnute kanile. Ako to ne
ucinite moze doci do isporuke premale koli€ine inzulina.

Uvijek provjerite razinu glukozu u krvi 1-3 sata nakon postavljanja infuzijskog
seta.

Ako spojnica ne klikne na primjetan i zvu¢an nacin, upotrijebite novu kanilu i
novi kateter.

Za pricvrscéivanje Luerovog prikljucka ne koristite nikakav alat.



Volumni potrebni za ispunu infuzijskog seta:

30 cm/12”

60 cm/24”

80 cm/31”
110 cm/43”
*100-jedinicni inzulin

priblizno 7 jedinica *
priblizno 10 jedinica *
priblizno 13 jedinica *
priblizno 18 jedinica *

priblizno 70 pl
priblizno 100 pl
priblizno 130 pl
priblizno 180 pl
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Odspajanje Accu-Chek TenderLink infuzijskog seta

Accu-Chek TenderLink infuzijski set dopu$ta vam privremeno odvajanje od
pumpe za potrebe tusiranja, plivanja itd., bez promjene Accu-Chek TenderLink
infuzijskog seta.

A\ Upozorenje

Potrazite savjet vaSeg lijecnika na koji nacin kompenzirati koli¢inu inzulina koja
nije isporucena za vrijeme dok je infuzijski set bio odspojen od inzulinske
pumpe. Pazljivo pratite razinu glukoze u krvi dok je infuzijski set odvojen od
pumpe te nakon ponovnog spajanja.

Korak 1

Stavite pumpu u funkciju STOP. DrZite samoljepivu podlogu (E) na svom mjestu,
njezno pritisnite bocne drzace prikljucka (K) i izvucite prikljucak (J) iz kuéista
kanile (H).



Korak 2
Postavite poklopac za odvajanje (M) na kudiste kanile.

Ponovno spajanje Accu-Chek TenderLink infuzijskog seta

A\ Upozorenje
Prije ponovnog spajanja uvjerite se da se kap inzulina pojavila na vrhu spojne
igle.

Korak 1

Ispunite Accu-Chek TenderLink infuzijski set sve dok inzulin ne pocne izlaziti iz
spojne igle.
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Korak 2

Drzite samoljepivu podlogu (E) na svom mjestu i izvadite poklopac (M) iz kuéista
kanile (H).

Ponovno spojite prikljucak (J) na kuciste kanile. Glasni »klik« znaCi da je
prikljuCak ispravno namjesten.

A\ Upozorenje
Nije potrebno isporuciti dodatni bolus.
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Distributer i nositelj upisa u oéevidnik:
“MEDILAB” d.o.0.

Hondlova 2/IX

10000 Zagreb

Hrvatska

Tel.: +385 1 2356 722

Fax: +385 1 2356 700

Dodatne informacije:

Roche Diagnostics GmbH
PredstavniStvo u Republici Hrvatskoj
Banjav¢iceva 22/11, 10000 Zagreb
Hrvatska

Besplatni telefon: 0800 60 00 60
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ACCU-CHEK*

INFUZIOS KESZLET
Ll K| J

tovabbitotomld-
készlet

kaniilcsomag




Leiras
Az Accu-Chek TenderLink mikroddzisok adaséra alkalmas inzulinpumpaval
torténd szubkutan inzulininfizié beadasara szolgald infazios készlet.

Accu-Chek TenderLink | csomag tartalma

1. csomag:

A véddboritas H kaniilburkolat

B lagy kaniil I toml6

C bevezet6t J csatlakozd csatlakoztato tiivel
D bevezet6tii oldalkapcsai K csatlakozo oldalkapcsai

E oOntapadds tapasz L kerek védéfedél

F tapasz boritéjanak eliils6 fele M szétkapcsolasi véddfedél

G tapasz boritéjanak hatulso fele N luer-zar
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Az Accu-Chek TenderLink infuzids készlet kaniil
csomag tartalma

2. csomag: Az 1. csomag tartalma A-H + M-ig.

A Figyelmeztetések

Hasznalat el6tt gondosan olvassa el a hasznalati utmutatot!

Az inzulinpumpds kezeléssel kapcsolatban olvassa el a pumpa kézikonyvét.

Els6 hasznalatkor egészségligyi szakember jelenlétében kell elvégezni az

Osszeszerelést.

o Az eszkoz steril marad a csomagolas kinyitdsaig vagy sériiléséig. Ne
haszndlja, ha a steril csomagolast kinyitottak vagy megsériilt.

e (Ovja a terméket a tlilzott nedvességtsl, a napsugarzastsl és a hétol.
Szobah6mérsékleten tarolando.

e Hasznalat utan dobja el a készletet! Ne probalja tisztitani vagy Ujrasterilizalni.



o Az infliziés szett Ujboli felhasznalasa fert6zéshez, irritdciohoz vagy a kanil/tii
megrongalédaséhoz vezethet. A sériilt kaniil/tii pontatlan orvosi kezelést
eredményezhet.

® Az Accu-Chek TenderLink kizarélag szubkutan hasznélatra valo.

e A luer-zérat mindig csatlakoztassa szorosan a pumpa csatlakozdjahoz.
Ennek hianyaban az inflizids készlet és a pumpa kozotti laza kapcsolat miatt
szivargas léphet fel. A luer-zar becsavarasahoz ne hasznaljon szerszamot,
mert ez karosithatja a luer-zar csatlakozojat.

 Ne hagyjon levegdbuborékot az Accu-Chek TenderLink eszkézben. Gondosan
toltse fel a rendszert.

o A lagy kaniillel felszerelt Accu-Chek TenderLink eszkozok kis szazalékanal
eléfordulhat, hogy véletleniil megtorik a felhelyezéskor, vagy hasznalat
kozben elmozdul. llyenkor azonnal Gj Accu-Chek TenderLink eszkozt kell
felhelyezni.

o A lagy kaniil stabil rogzitésének biztositasa érdekében gyakran ellendrizze a
késziiléket. Mivel a kaniil Iagy, kihtizasa nem okoz fajdalmat. A lagy kaniilt
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mindig teljesen be kell vezetni, hogy a teljes gyogyszermennyiség bejusson
a testébe. Az 6ntapadd tapasz meglazuldsa esetén az Accu-Chek TenderLink
eszkozt ki kell cserélni.

o Ne vezesse be Ujra a bevezet6tiit a lagy kaniilbe. Ismételt bevezetéskor
kiszakadhat a lagy kaniil, aminek kovetkeztében a gydgyszer aramldsa
kiszamithatatlanna valhat.

¢ Az Accu-Chek TenderLink lecsatlakoztatasakor forditson kiilonleges figyel-
met a higiéniara.

e Soha ne hasznéljon egy lagy kaniilt 72 érandl (3 napnal) hosszabb ideig.
Soha ne hasznaljon egy tovabbitotoml6-készletet 6 napnal hosszabb ideig.
A patron kicserélésekor gy6zddjon meg arrdl, hogy a tovabbitétomld-készlet
teljesen fel van-e toltve, miel6tt a kaniilcsomaghoz csatlakoztatja.

e Az infazi6 helyének begyulladasa esetén cserélje ki az Accu-Chek TenderLink
eszkozt, és alkalmazza Uj helyen.

 Ne alkalmazzon fert6tlenitdszert, illatszert, dezodort vagy rovarriasztét az
Accu-Chek TenderLink eszkdzon, mert ezek karosithatjak a készlet épségét.



o Ne toltse fel a tovabbitotomld-készletet, és ne probdlja megtisztitani az
eltomddott csovet, mikdzben a tovabbit6tomlé-készlet csatlakoztatva van a
kaniilcsomaghoz. llyenkor el6fordulhat, hogy nem szabalyozott mennyiség(i
inzulin keril a testébe.

e Ne alkalmazzon mechanikai erdbehatdst az inflzio helyére vagy az
Accu-Chek TenderLink eszkozre. Nehéz sulyok emelésekor legyen
elévigyazatos.

e Az Accu-Chek TenderLink felhelyezésekor az inflizid beadasanak helyét az
egészségiigyi szakember utasitasainak megfelelden készitse eld.

o Az Accu-Chek TenderLink felhelyezése utdn 1-3 dra mulva ellendrizze a
vércukorszintet, és rendszeresen ellendrizze az inflizio beadasanak helyét.
Ne helyezzen be (j lagy kaniilt kozvetleniil alvas el6tt. Rendszeresen
ellendrizze a vércukorszintet (orvosaval egyiitt).

e Ha vércukorszintie megmagyarazhatatlanul magas, vagy ,elzarodasi”
riasztas torténik, ellendrizze, hogy valami eltémiti-e a csovet, vagy abbol
szivarog-e folyadék. Ha eltomddésre vagy szivargasra gyanakszik, helyezzen
fel Uj Accu-Chek TenderLink eszkozt.
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Az Accu-Chek TenderLink felhelyezése

1. dbra

Valasszon ki egy helyet a derék vonalatél, a csontoktdl, hegszovetektdl, a
koldoktdl és a kdzelmultban haszndlt beadasi helyektdl tavol. Mossa meg a
kezét, és tisztitsa meg a helyet az egészségiigyi szakember utasitdsainak
megfelelden. A lagy kaniil bevezetése el6tt varja meg az infuzié helyének meg-
szaradasat.

Vegye le a tapasz boritéjanak eliils6 felét (F) az 6ntapadds tapaszrél (E), és
hizza le a védGboritast (A) a bevezet6t(irél (C). Fogja meg az Accu-Chek
TenderLink eszkézt a hiivelyk- és a kdzépsd ujjaval az oldalkapcsok mogott, és
hizza vissza az 6ntapadd tapasz szélét a mutatoujjaval.



A\ Figyelmeztetés
Ugyelien a tiszta koriilményekre. Ne érintse meg a ldgy kaniilt vagy a
bevezetdtiit.

2. dbra

A szabad kezével csipjen dssze valamennyi szubkutan (bér alatti) szovetet a
fert6tlenitett helyen. Vezesse a bevezetétiit (C) gyorsan és egyetlen mozdulattal
a bdr ala 20-45°-0s szogben. A bevezetés kozben figyelie meg a kaniilt (B),
hogy siman és megtoretés nélkiil halad-e befelé.
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A Figyelmeztetés

Azoknak a személyeknek, akik bor alatti zsirszovete igen kevés vagy igen sok,
gondosan kell eljarniuk a bevezetés szogének vagy a kaniil hosszlsaganak
megvalasztasakor. El6fordulhat, hogy a kaniil az izomszovetbe vagy az epider-
misbe keriil, ahol a gydgyszer felszivodasa kisebb mértékii vagy lehetetlen.
Errél kérdezze meg az Ont kezeld orvost.

Gy6z6djon meg arrdl, hogy a lagy kaniilt telies mértékben bevezette a szub-
kutan szovetbe, és az nem tort meg a bér felszinén.

Miutén a bevezetétiivel atszirta a bért, a lagy kaniilt gyorsan végig kell tolni,
mert egyébként megtorhet a bevezetés sordn, ami miatt a gydgyszer beadasa
lassabba vagy akadalyoztatotta valhat.



3. dbra

Az Accu-Chek TenderLink eszkoz biztos rogzitése érdekében nyomja az onta-
padés tapaszt (E) er6sen a bdrre. A rogzitéshez helyezze az ujjat az Accu-Chek
TenderLink eszkézon a betekintablak elé. Ovatosan szoritsa 6ssze a bevezetotii
oldalkapcsat (D), és kizben huzza ki a bdrbél a bevezetétiit (C).

A\ Figyelmeztetés
Gondosan dobja ki a bevezetdt(it, nehogy valaki megszurhassa, vagy meg-
sérthesse vele magat.

4. abra
Vegye le a tapasz boritdjanak hatulso felét (G) az dntapadds tapaszrél (E), és
szoritsa az ontapadds tapaszt erGsen a bérre.
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5. dbra

A luer-zérat (N) a pumpa csatlakozojara illesztve rogzitse a pumpahoz.
Ellendrizze, hogy a patronhdzban lévé patronban megfeleld mennyiség(i
inzulin van-e. Az oldalkapcsok Ovatos dsszeszoritasaval tavolitsa el a kerek
véddfedelet (L). A pumpa gyartdjanak haszndlati Utmutatdja szerint toltse fel a
tovabbitotomld-készletet, amig a gydgyszer nem csepeg a tiihegybdl. Ne hagy-
jon levegdbuborékot sem a patronban, sem a tovabbit6toml6-készletben.

6. dbra

A tovabbit6tomld-készletet csatlakoztassa az Ujonnan felhelyezett kaniilcso-
maghoz a domborU felével felfele. A megfeleld csatlakozés létrejottekor kat-
tanast kell hallania. Toéltse fel a kaniilburkolat (H) tregét 0.7 egységnyi
U-100 inzulin (hozzavetéleg 7 pl) bélusban torténd beaddsaval. Kezdje meg a
gyo6gyszer beaddsét a pumpaval.



A\ Figyelmeztetés

A kaniilcsomagot 2-3 naponta cserélje (legaldbb 72 dranként). Kiilonben
fennall az inzulinrezisztencia kialakuldsanak veszélye, illetve begyulladhat az
infuzi6 helye.

Soha ne hasznaljon egy tomlokészletet 6 napnal hosszabb ideig.

Az tjonnan felhelyezett kaniilcsomag (ires tiregét fel kell toltenie, miutan csat-
lakoztatta a tovabbit6toml6-készlethez. Ennek elmulasztasa kevesebb inzulin
beaddsahoz vezethet.

A készlet felhelyezése utan 1-3 dra mlva ellendrizze a vércukorszintet.

Ha az illesztés nem kattan Ossze érezhetGen és hallhatéan, hasznaljon Uj
kaniilcsomagot és tovabbit6tomld-készletet.

Ne hasznaljon semmilyen szerszamot a luer-csatlakozd rogzitéséhez.
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Tolto térfogat:

30 cm/12” korilbeliil 7 egység* kordlbelil 70 pl

60 cm/24” koriilbeliil 10 egység* kordilbellil 100 pl

80 cm/31” korilbelill 13 egység* korilbelil 130 pl
110 cm/43” kordlbeliil 18 egység* kordlbeltil 180 pl
*U100 inzulin

Az Accu-Chek TenderLink lecsatlakoztatasa
Accu-Chek TenderLink eszkoz lehetdvé teszi onnek, hogy ideiglenesen lecsat-

lakozzon a pumpardl zuhanyzas, Uszas stb. céljabal, anélkiil, hogy ki kellene
cserélnie az Accu-Chek TenderLink eszkozt.
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A\ Figyelmeztetés

A lecsatlakozas miatt elmulasztott inzulinmennyiség potlasaval kapcsolatban
kérje egészségiigyi szakember tanacsat. Gondosan ellendrizze a vércukorsz-
intjét, amikor nincsen csatlakoztatva a pumpa, valamint a csatlakoztatds
utén is.

1. Iépés

Allitsa le a pumpat. Tartsa az ontapadés tapaszt (E) a helyén, nyomja 6ssze
6vatosan a csatlakozd oldalkapcsait (K), majd hizza ki a csatlakozét (J) a
kaniilburkolatbol (H).

2. lépés
Helyezze a szétkapcsolasi véddfedelet (M) a kaniilburkolatra.
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Az Accu-Chek TenderLink ujracsatlakoztatasa

A\ Figyelmeztetés
Gondoskodjon arrdl, hogy Ujracsatlakoztatas el6tt megjelenjen egy csepp gyo-
gyszer a csatlakoztato td hegyén.

1. Iépés
Addig toltse fel az Accu-Chek TenderLink eszkdzt, amig gyogyszer nem folyik
a csatlakoztato t(ibdl.

2. lépés

Tartsa az ontapadds tapaszt (E) a helyén, majd tavolitsa el az szétkapcsolasi
véddfedelet (M) a kaniilburkolatrol (H).

A csatlakozot (J) illessze vissza a kaniilburkolatra. Egy hallhatd kattanas jelzi,
hogy a csatlakozd zart helyzetbe kertilt.



A\ Figyelmeztetés
Nem sziikséges Ujabb bolust adni.

Forgalmazza:

Roche Magyarorszag Kft.

Diagnosztika Divizi6

Edison utca 1

2040 Budaérs

Magyarorszag

Ingyenesen hivhatd szam +36 80 200 694
Pumpa segélyvonal +36 80 630 106
Telefon +36 23 446 800

Fax  +36 23 446 849

info@roche.hu

www.accu-chek.hu
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ACCU-CHEK*

INFUZIJOS RINKINYS

Ll K| J

perpylimo
komplektas

galvutés
komplektas
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ApraSymas
»Accu-Chek TenderLink*“ yra infuzijos rinkinys, skirtas poodinei insulino infu-
zijai, kontroliuojamai mikrodozuojanciomis insulino pompomis.

»Accu-Chek TenderLink I pakuotés sudétis

1 pakuote:

A apsauginis dangtelis H kaniulés korpusas

B minkstoji kaniule I vamzdelis

C jvedimo adata J jungiamosios adatos jungtis
D jvedimo adatos Soniniai spaustukai K Soniniai jungties gnybtai

E lipnus pagrindas L apvalus apsauginis gaubtas
F priekiné prilipdytos apsaugos dalis M atjungimo dangtelis

G galiné prilipdytos apsaugos dalis N ,Luer” tipo antgalis
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»Accu-Chek TenderLink” infuzijos rinkinio kaniulés
pakuotés sudétis

2 pakuoté: A-H + M sudedamosios 1 pakuotés dalys.

A\ Démesio!

Prie$ naudojima atidziai perskaitykite instrukcijas.

Informacijg apie infuzine terapijg rekomenduojama skaityti insulino pompos

naudojimo vadove.

Naudojant pirmg karta, montavimas turi buti atliktas dalyvaujant sveikatos

priezidros specialistui.

« Sis prietaisas yra sterilus, kol pakuoté neatidaryta arba nepaZeista. Nenau-
dokite, jeigu sterili pakuoté buvo atidaryta arba pazeista.

e Saugokite gaminj nuo per didelés drégmés, tiesioginiy saulés spinduliy ir
Silumos. Laikykite kambario temperaturoje.



 Po kiekvieno naudojimo komplekta iSmeskite. Neplaukite jo ir nesterilizuokite
i$ naujo.

 Pakartotinis infuzijos rinkinio naudojimas gali sukelti infekcija, infuzijos vietos
sudirginimg arba sugadinti kaniule/adata. Dél sugadintos kaniulés/adatos
gali buti suleidziama netiksli vaisto dozé.

e Accu-Chek TenderLink“ skirtas tik poodinei infuzijai.

o \lisada tvirtai jkiSkite ,,Luer” tipo antgalj j pompos adapterj. Jeigu to nepa-
darysite, dél prasto infuzijos komplekto ir pompos sujungimo gali Kkilti
nutekéjimo pavojus. Nenaudokite jokiy jrankiy ,,Luer* tipo junggiai jsukti, nes
galite sugadinti ,Luer* tipo jungtj.

o Accu-Chek TenderLink“ sistemoje nepalikite oro burbuliuky. KruopsCiai
pildykite sistema.

o Nedidelé ,Accu-Chek TenderLink“ dalis, naudojant minkstgsias kaniules,
jvedimo metu gali netycia susisukti arba naudojimo metu iSsitraukti. Jeigu
taip atsitikty, turétuméte skubiai naudoti naujg ,Accu-Chek TenderLink*
sistema.
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e Daznai tikrinkite, ar minkStoji kaniulé tvirtai laikosi. Kaniulé yra tokia minksta,
kad jeigu ji iSsitrauks, jus nepajusite jokio skausmo. Minkstoji kaniulé visada
turi buti iki galo jkita, kad biity suleidZiamas visas vaisty kiekis. Kai tik lipnus
pagrindas atlimpa, nedelsdami pakeiskite ,,Accu-Chek TenderLink".

e | minkstajg kaniule i$ naujo nekiskite jvedimo adatos. Pakartotinis adatos
jvedimas gali perplésti minkstajg kaniulg, todél tai gali sukelti nenuspéjama
vaisty tekéjimo srauta.

e Jeigu turite atjungti ,Accu-Chek TenderLink“ sistema, skirkite ypatinga
démes;j higienai.

e Niekada nenaudokite minkstosios kanulés ilgiau negu 72 valandas (3
dienas). Niekada nenaudokite perpylimo komplekto ilgiau nei 6 dienas. Keis-
dami kasete, pries prijungdami prie galvutés komplekto, patikrinkite, ar per-
davimo komplektas yra visiSkai uzpildytas.

e Jeigu infuzijos vietoje kilty uzdegimas, pakeiskite ,,Accu-Chek TenderLink* ir
jveskite jj kitoje vietoje.



o Accu-Chek TenderLink“ sistemai nenaudokite dezinfekuojamyjy medziagy,
kvepaly, dezodoranty arba repelenty vabzdziams atbaidyti, nes jie gali
pazeisti komplekto vientisuma.

o Niekada nepildykite perdavimo komplekto ir nebandykite atkimsti
uzsikim$usios linijos, kol perdavimo komplektas prijungtas prie galvutés
komplekto. Galite netyCia jSvirksti nekontroliuojama kiekj insulino.

e Infuzijos vietoje ir ,Accu-Chek TenderLink“ sistemoje venkite mechaninio
spaudimo. Bukite atsargus neSdami sunkius svorius.

o Prie§ jvesdami ,Accu-Chek TenderLink®, infuzijos vietg paruoSkite pagal
sveikatos specialisto nurodymus.

e Jvede ,,Accu-Chek TenderLink*, po 1-3 valandy patikrinkite kraujo gliukozées
lygj ir reguliariai tikrinkite infuzijos vieta. Nejveskite naujos minkstosios
kaniulés prieS miega. Daznai tikrinkite kraujo gliukozes lygj (pasitikrinkite
pas savo gydytoja).

e Jeigu kraujo gliukozes lygis dél nesuprantamy priezasciy tampa per aukstas
arbakyla ,,uzsikimsimo*“ pavojus, patikrinkite, ar néra kams¢iy ir pratekéjimy.
Jei kilty abejoniy, pakeiskite ,Accu-Chek TenderLink*.
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Jveskite ,,Accu-Chek TenderLink*“.

1 pav.

Pasirinkite vieta atokiau nuo liemens linijos, kauly, randuoty audiniy, bambos
ir paskutiniy infuzijy viety. Nusiplaukite rankas ir nuvalykite jvedimo vietg
pagal sveikatos specialisto nurodymus. Prie$ jvesdami minkstaja kaniule,
leiskite vietai nudzitti.

NupléSkite prilipdyta apsaugos prieking dalj (F) nuo lipnaus pagrindo (E) ir
nuimkite apsauginj dangtelj (A) nuo jvedimo adatos (C). Paimkite ,,Accu-Chek
TenderLink*“ tarp nyk¢io ir viduriniojo pirSto uz Soniniy spaustuky ir atitraukite
lipnaus pagrindo krasta rodomuoju pirstu.

A\ Démesio!
Uzdékite Svariai. Nelieskite rankomis minkstosios kaniulés ir jvedimo adatos.



2 pav.

Laisvgja ranka suznybkite truputj poodinio audinio dezinfekuotoje vietoje.
Greitu judesiu jveskite jvedimo adata (C) po oda 20-45° kampu. |vesdami
stebékite minkStaja kaniule (B), kad jsitikintuméte, jog ji lenda sklandziai, be
susiraizgymo ar Klitciy.

A\ Démesio!

Zmonés, kuriy poodinio riebalinio audinio sluoksnis yra labai plonas arba labai
storas, turéty bati atsargus, pasirinkdami jvedimo kampag ir kaniulés ilgj. Ka-
niulé galéty buti jvesta j raumenis arba epidermj, kur vaisty absorbavimas yra
ribotas arba visai nejmanomas. Apie tai teiraukités savo gydancio gydytojo.
Patikrinkite, ar minkstoji kaniulé visiSkai jkiSta j poodinj audinj ir neuzlinkusi
odos pavirsiuje.

Kai jvedimo adata praduria odg, minkstoji kaniulé turi bati greitai jstumiama
vidy, kitu atveju ji gali uZsilenkti jvedimo vietoje, todél sumazés arba bus
uzblokuotas vaisty tiekimas.
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3 pav.

Stipriai prispauskite lipny pagrindg (E) prie odos, kad ,Accu-Chek TenderLink*
patikimai prisitvirtinty. Uzdékite vieng pirSta prie$ apzidros langelj, kad
uzfiksuotuméte ,Accu-Chek TenderLink®. Svelniai spustelékite i§ Sony
Soninius jvedimo adatos (D) spaustukus ir tuo pat metu iStraukite iS odos
jvedimo adata (C).

A\ Démesio!

Saugiai iSmeskite jvedimo adata, kad niekas negaléty jsidurti arba ja
susizeisti.

4 pav.

Nupléskite galing prilipdomos apsaugos dalj (G) nuo lipnaus pagrindo (E) ir
tvirtai prispauskite lipny pagrinda prie odos.
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5 pav.

Prijunkite ,Luer” tipo antgalj (N) prie pompos, pritvirtindami jj prie pompos
adapterio. Patikrinkite, ar kasetés skyriuje yra pakankamai insulino. Svelniai i
vidy paspaude Soninius spaustukus, nuimkite apvaly apsauginj dangtelj (L).
Vadovaudamiesi pompos gamintojo naudojimo vadovu pildykite perpylimo
komplekta, kol vaistai pradés laséti pro jungiamosios adatos galiuka. Nei
kasetéje, nei perpylimo komplekte neturi likti oro burbuliuky.

6 pav.

Prijunkite perpylimo komplektg prie naujai jvesto galvutés komplekto atsikiSusia
puse aukstyn. Sujungimo metu turi pasigirsti spragteléjimas. Pripildykite tusCig
kaniulés korpuso dalj (H) nuo 0.7 insulino U-100 dalies (mazdaug 7pl). Pradékite
vaisty perpylimg su pompa.
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A\ Démesio!

Galvutés komplektg keiskite kas 2-3 dienas (maks. po 72 valandy). Kitaip
rizikuojate, kad organizmas prieSinsis insulino pasisavinimui arba infuzijos
vietoje prasides uzdegimas.

Niekada nenaudokite vamzdelio komplekto ilgiau nei 6 dienas.

Prijunge perpylimo komplekta, turite uZpildyti naujai jkista tuscia galvutés
komplekta. Jeigu to nepadarysite, insulinas nebus tiekiamas.

|vede kateterj, visada tikrinkite kraujo gliukozes lygj kas 1-3 valandas.

Jeigu mova pastebimai ir girdimai nespragteli, naudokite naujg galvutés
komplekta ir naujg perpylimo komplektg.

Nenaudokite jokiy jrankiy ,,Luer” tipo jungCiai jsuki.



Uzpildymo tiiris:
30 cm/12”
60 cm/24”
80 cm/31”
110 cm/43”
*U100 insulinas

mazdaug 7 vienetai *
mazdaug 10 vienety *
mazdaug 13 vienety *
mazdaug 18 vienety *

mazdaug 70 pl
mazdaug 100 pl
mazdaug 130 pl
mazdaug 180 pl
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Atjunkite , Accu-Chek TenderLink*

Naudodami ,,Accu-Chek TenderLink“, galite laikinai atsijungti nuo pompos, jei
norite iSsimaudyti po dusu, paplaukioti ir pan., tai galite atlikti nekeisdami
4Accu-Chek TenderLink“.

A\ Démesio!

PraSom pasikonsultuoti su sveikatos priezitros specialistu dél to, kaip iSlaikyti
insulino pusiausvyra tuo metu, kai esate atsijunge. AtidZiai sekite kraujo
gliukozés lygj, kai esate atsijunge nuo pompos ir po to, kai vél prie jos prisi-
jungsite.

1 Zingsnis
ISjunkite pompa. Palikite lipny pagrindg (E) savo vietoje, Svelniai spustelékite
jungties (K) Soninius spaustukus ir iStraukite jungtj (J) i$ kaniulés korpuso (H).



2 Zingsnis
Uzdékite atjungimo dangtelj (M) ant kaniulés korpuso.

I$ naujo prijunkite ,,Accu-Chek TenderLink*. (1t
A\ Démesio!

Prie$ prijungdami i$ naujo, patikrinkite, ar pro jungiamosios adatos galiukg
pradeda laséti vaistai.

1 Zingsnis

Pildykite ,Accu-Chek TenderLink“, kol pro jungiamagjg adatg pradés bégti
vaistai.
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2 Zingsnis

Palikite lipny pagrinda (E) savo vietoje ir nuimkite atjungimo dangtelj (M) nuo
kaniulés korpuso (H).

Vel prijunkite jungtj (J) prie kaniulés korpuso. Pasigirdes spragteléjimas reiskia,
kad jungtis susijunge.

A\ Démesio!
Papildomos piliulés pridéti nereikia.



Platinimas/Adresai:
Diagnostikos padalinys
UAB Roche Lietuva

J. Jasinskio g. 16 B
01112 Vilnius, Lietuva
Tel. +3705 2546777
Faks. +370 5 254 6778
www.accu-chek.com
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ACCU-CHEK*

INFUZIJU KOMPLEKTS

Ll K| J

parvadiSanas
komplekts

galvinas
komplekts

304



Apraksts
Accu-Chek TenderLink ir infiziju komplekts zemadas insulina ievadisanai, ko
veic ar mikrodevas insulina stkni.

Accu-Chek TenderLink | iepakojuma saturs (v

lepakojums nr. 1:

A aizsargapvalks H kanulas apvalks

B miksta kanula I caurulite

C ievadiSanas adata J savienotajs ar savienotaja adatu
D ievadiSanas adatas sanu skavas K savienotaja sanu skavas

E paSlimejo$a virsma L apals aizsargapvalks

F lipiga balsta priekSeja dala M vacin$ atvienotai iericei

G lipiga balsta mugureja dala N Luira sledzis
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Accu-Chek TenderLink infuiziju komplekta kanulas
iepakojuma saturs

lepakojums nr. 2: Sastavdalas no A lidz H + M no iepakojuma nr. 1.

A\ Bridinajums

Pirms lietoSanas rupigi izlasiet instrukciju.

Informaciju par terapiju ar sukni izlasiet insulina sukna rokasgramata.

Lietojot pirmo reizi, uzstadiSana javeic veselibas apripes specialista

klatbutne.

* Si ierice ir sterila, kamér iepakojums nav atvérts vai bojats. Nelietojiet, ja
sterilais iepakojums bijis atverts vai ir bojats.

e Sargiet izstradajumu no parlieka mitruma, saules gaismas un karstuma.
Glabajiet istabas temperatura.



o Pec katras lietoSanas izmetiet komplektu. Nefiriet un nesterilizejiet atkartoti.

e Infuzijas komplekta atkartota lietoSana var izraisit infekciju, infuzijas vietas
kairinajumu vai kaniles/adatas bojajumu. lzmantojot bojatu kanili/adatu, zalu
ievadiSana var but nepreciza.

® Accu-Chek TenderLink ir paredzets tikai zemadas lietoSanai.

e | uira sledzi vienmer ciesi iestipriniet sikna adaptert. Ja to neizdara, valiga
infiziju komplekta un stkna savienojuma de| var rasties noplude. Luira
sledza savienotaja ieskruveSanai neizmantojiet nekadus instrumentus.
Pretéja gadijuma var sabojat Luira slédzZa savienotaju.

 Neatstajiet Accu-Chek TenderLink gaisa burbulus. Piepildiet pilniba.

e |zmantojot mikstas kanulas, neliela dala Accu-Chek TenderLink ievietoSanas
laika var nejausi sacilpoties vai izkusteties no vietas. Ja ta notiek, uzreiz
jalieto jauns Accu-Chek TenderLink.

e Biezi parbaudiet, lai parliecinatos, ka miksta kanula stingri turas vieta.
Kanulai izraujoties, jus nejufisiet nekadas sapes, jo ta ir |oti miksta. Miksta
kanula vienmer ir jaievieto pilniba, lai sanemtu visu zalu daudzumu. Tiklidz
pasSlimejosa virsma klust valiga, nomainiet Accu-Chek TenderLink.
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* Neievietojiet ievadiSanas adatu mikstaja kanula atkartoti. levietojot atkartoti,
miksta kanula var parplist, tadéjadi izraisot neparedzamu zalu plusmu.

e Ja jums ir jaatvieno Accu-Chek TenderLink, TpaSu uzmanibu pieversiet
higienai.

e Miksto kanulu nekad nelietojiet ilgak par 72 stundam (3 diennaktim).
ParvadiSanas komplektu nekad nelietojiet ilgak par 6 dienam. Nomainot
kaseti, parliecinieties, ka parvadiSanas komplekis pirms pievienoSanas
galvinas komplektam ir pilniba piepildits.

e Ja infuzijas vieta iekaist, nomainiet Accu-Chek TenderLink un lietojiet to
jauna vieta.

e Nelietojiet uz Accu-Chek TenderLink dezinfekcijas lidzeklus ,smarzas, dezo-
dorantus, jo tie var bojat komplektu.

e Nekad nepiepildiet parvadisanas komplektu un neméginiet atbrivot
aizsprostojusos sistemu, kad parvadiSanas komplekts ir savienots ar galvinas
komplektu. Ta var nejausi ievadit nekontrolétu insulina daudzumu.



 Nepielaujiet mehaniskas spriedzes iedarbibu uz infuziju vietu un Accu-Chek
TenderLink. Uzmanieties, nesot smagumus.

e Pirms Accu-Chek TenderLink ievietoSanas sagatavojiet infiizijas vietu,
ieverojot veselibas aprupes specialista noradijumus.

¢ 1-3 stundas pec Accu-Chek TenderLink ievietoSanas parbaudiet glikozes
[imeni asinis un regulari parbaudiet infuzijas vietu. Neievietojiet jaunu miksto “
kanulu tieSi pirms guletieSanas. Biezi parbaudiet glikozes limeni asinis
(jautajiet savam arstam).

 Ja neizskaidrojamu iemeslu del glikozes limenis asinis klust parak augsts vai
vérojama «nosprosto$anas», novérsiet aizsprostojumus un noplides. Saubu
gadijuma nomainiet Accu-Chek TenderLink.
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Accu-Chek TenderLink ievietoSana

1. zZiméjums

lzvélieties vietu talak no jostasvietas, kauliem, rétaudiem, nabas un nesenas
infuzijas vietas. Nofiriet rokas un vietu, ieverojot veselibas aprupes specialista
noradijumus. Pirms mikstas kanulas ievietoSanas infiizijas vietai laujiet nozit.
No paslimejoSas virsmas (E) nonemiet lipiga balsta priekSéjo dalu (F) un no
ievadiSanas adatas (C) novelciet aizsargapvalku (A). Ar vienas rokas TkSki un
vidéjo pirkstu satveriet aiz sanu skavam Accu-Chek TenderLink un ar
raditajpirkstu pavelciet atpakal pasliméjosas virsmas malu.

A\ Bridinajums
NodroSiniet uzlikSanas laika tiribu. Neaiztieciet miksto kanulu un ievadiSanas
adatu.



2. ziméjums

Ar brivo roku dezinficétaja vieta saspiediet kopa mazliet zemadas audu.
Rikojoties atri un ar vienu kustibu ievietojiet ievadiSanas adatu (C) zem adas
20-45° lenkl. levietojot verojiet miksto kanulu (B), lai ta ieiet vienmerigi, ne-
samezglojoties un nesacilpojoties.

A\ Bridinajums

Cilvekiem, kam ir loti maz vai daudz zemadas taukaudu, jauzmanas, izveloties
ievietoSanas lenki un kanulas garumu. Kanula var iestrégt muskulaudos vai
epiderma, no kuriem zalu uzsukSanas ir ierobezota vai neiespejama.
Konsultgjieties ar arstejoso arstu.

Parliecinieties, vai miksta kanula ir pilniba ievietota zemadas audos, nevis
samezglojusies adas virspuse.

Lidzko ievadiSanas adata pardur adu, miksta kanula atri jaievirza atlikuSo
gabalu, citadi ta var samezgloties, izraisot samazinatu vai bloketu zalu
padevi.
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3. zimejums

PaslimejoSo virsmu (E) stingri piespiediet pie adas, lai Accu-Chek TenderLink
tiktu droSi novietots. Vienu pirkstu novietojiet Accu-Chek TenderLink parbaudes
lodzina prieksa, lai nostiprinatu to. Viegli saspiediet ievadiSanas adatas sanu
skavas (D) un vienlaicigi ievadiSanas adatu (C) izvelciet no adas.

A\ Bridinajums
Dro$a veida utilizéjiet ievadiSanas adatu, lai neviens ar to nesadurtos un ne-
savainotos.

4. zimejums
No paslimejosas virsmas (E) nonemiet lipiga balsta aizmugures dalu (G) un
paslimejoSo virsmu stingri piespiediet pie adas.



5. zimejums

Luira sledzi (N) iestipriniet sukna adapteri. Parliecinieties, ka kasetes nodalijuma
ir kasete ar pietiekamu daudzumu insulina. Viegli uz iekSu saspiezot sanu ska-
vas, nonemiet apalo aizsargapvalku (L). Izpildiet siikna razotaja lietotaja
rokasgramata noradito, lai piepilditu parvadiSanas komplektu, lidz no
savienotaja adatas gala izpil zales. Ne kasete, ne parvadisanas komplekta
neatstajiet gaisa burbulus.

6. zimejums

ParvadiSanas komplektu ar izliekto pusi uz augSu pievienojiet no jauna ievi-
etotajam galvinas komplektam. Pareizi savienojot, jaatskan klikSkim. Kanulas
apvalka (H) tukSo vietu piepildiet ar 0.7 vienmomenta insulinu U-100
(aptuveni 7). Saciet izdaliSanu ar sukni.
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A\ Bridinajums

Galvinas komplektu mainiet ik pec 2—-3 dienam (maksimali 72 stundas). Pretéja
gadijuma var rasties insulina rezistence vai infuizijas vietas iekaisums.
CauruliSu komplektu nekad nelietojiet ilgak par 6 dienam.

Pec parvadiSanas komplekta pievienoSanas japiepilda no jauna ievietota
galvinas komplekta tuksa vieta. Ja to neizdara, tiek zaudéts insulins.

Vienmer 1-3 stundas péc komplekta ievietoSanas parbaudiet glikozes limeni
asinis.

Ja savienojums manami un sadzirdami nenoklikSk, nemiet jaunu galvinas
komplektu un jaunu parvadi$anas komplektu.

Luira sledza savienotaja ieskraveSanai neizmantojiet nekadus instrumentus.



PiepildiSanas tilpums:

30 cm/12”

60 cm/24”

80 cm/31”
110 cm/43”
*U100 insulina

aptuveni 7 vienibas *
aptuveni 10 vienibas *
aptuveni 13 vienibas *
aptuveni 18 vienibas *

aptuveni 70 pl
aptuveni 100 pl
aptuveni 130 pl
aptuveni 180 pl
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Accu-Chek TenderLink atvienoSana

Lietojot Accu-Chek TenderLink, jus uz laiku varat atvienot sukni, lai nomazgatos,
peldeétos utt., nenomainot Accu-Chek TenderLink.

A\ Bridinajums

Ladzu, jautajiet savam veselibas aprupes specialistam, ka kompenseét sukna
atvienoSanas laika neasnemto insulinu. Rupigi kontrolgjiet glikozes limeni
asinis, kamer suknis ir atvienots un péc atkartotas ta pievienosanas.

1. solis

Apstadiniet stkni. Turot vieta pasfimejoSo virsmu (E), viegli saspiediet
savienotaja sanu skavas (K) un savienotaju (J) izvelciet no kanulas apvalka
(H).



2. solis
Atvienotas ierices (M) kanulas apvalkam uzlieciet vacinu.

Accu-Chek TenderLink atkartota pievienoSana

A\ Bridinajums
Pirms atkartotas pievienoSanas nodroSiniet, ka savienotaja adatas gala paradas
piliens zalu.

1. solis
Piepildiet Accu-Chek TenderLink, lidz no savienotaja adatas izplust zales.
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2. solis

Turot paSlimejoSo virsmu (E) vieta, atvienotai iericei (M) no kanulas apvalka (H)
nonemiet vacinu.

Savienotaju (J) atkal pievienojiet kanulas apvalkam. Atskanot «klikSkim», ir
skaidrs, ka savienotajs ir noslegts.

A\ Bridinajums
Nav nepiecieSama papildus bolusa devas ievade.
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Izplatitaji:

Invitros

Bikernieku iela 121
Riga, LV 1021

Latvija

Phone +371 7840380
Fax  +371 7840377
zane@invitros.lv
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ACCU-CHEK*

SET DE INFUZIE

Ll K| J

tubulatura de
transfer

sistem de
insertie




Descriere

Accu-Chek TenderLink este o trusa de infuzie pentru injectarea subcutanata

continud a insulinei cu ajutorul pompelor de insulind pentru microdozaj.

Continutul pachetului Accu-Chek TenderLink |

Pachetul 1:

capac de protectie

canula din material moale

ac de introducere

prinderi laterale ac de introducere
membrana autoadeziva

parte anterioara protectie adeziv
parte posterioara protectie adeziv

OTMMOoOOW>

=Z=rxc—=x

protectie de canula

tub

racord (inclusiv ac de racord)
prinderi laterale racord
capac circular de protectie
capac de deconectare
canula Luer
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Continutul pachetului Accu-Chek TenderLink
set de infzie canula

Pachetul 2: Componentele A-H + M din pachetul 1.

A\ Avertisment

Cititi cu atentie instructiunile inainte de utilizare.

Pentru informatii legate de tratamentul cu pompa de insulind, se recomanda

consultarea manualului de utilizare al acesteia.

La prima utilizare, montarea trebuie efectuata in prezenta personalului medical.

o Acest dispozitiv este steril pand la deschiderea sau deteriorarea pachetului.
Nu il folositi daca pachetul steril a fost deschis sau deteriorat.

e Protejati produsul impotriva umiditdtii excesive, luminii solare directe si
caldurii. Pastrati-I la temperatura camerei.

e Aruncati setul dupa utilizare. Nu curatati sau resterilizati.



e Reutilizarea setului de infuzie poate cauza infectia, iritatia locului de aplicare
sau deteriorarea canulei/acului. O canula deterioratd/un ac deteriorat poate
conduce la o furnizare incorecta a medicatiei.

e Accu-Chek TenderLink este destinat exclusiv uzului subcutanat.

o Strangeti intotdeauna bine canula Luer pe adaptorul pompei. Daca nu faceti
acest lucru, pot aparea scurgeri datorate conectérii inadecvate dintre pompa
si setul de infuzie. Evitati folosirea oricaror unelte pentru a inguruba racordul
canulei Luer in pozitia de lucru. in caz contrar, racordul canulei Luer se poate
deteriora.

o Eliminati bulele de aer din Accu-Chek TenderLink. Amorsati corect.

o inrare situatii, Accu-Chek TenderLink cu canule din material moale se poate
obstrua in timpul introducerii sau se poate deplasa in timpul utilizérii. in acest
caz, trebuie folosit imediat un nou Accu-Chek TenderLink.

o Verificati in mod frecvent pozitia canulei din material moale. Deoarece canu-
la este foarte moale, nu veti simti durere daca aceasta se detageaza. Pentru
a primi intreaga doza de substanta medicamentoasa, canula din material
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moale trebuie s fie in permanentd introdusa complet. inlocuiti Accu-Chek
TenderLink imediat ce membrana autoadeziva se slabeste.

o Nu reintroduceti acul in canula din material moale. Reintroducerea ar putea
cauza ruperea canulei si curgerea imprevizibila a substantei medicamen-
toase.

e | a deconectarea Accu-Chek TenderLink, acordati o atentie speciala igienei.

e Nu folositi niciodatd o canuld din material moale mai mult de 72 de ore (3
zile). Nu folositi niciodata setul de transfer mai mult de 6 zile. La schimbarea
cartusului, asigurati-va ca setul de transfer este complet amorsat, inainte de
conectarea la setul de capat.

e Daca locul infuziei se inflameaza, inlocuiti Accu-Chek TenderLink si schimbati
locul de inoculare.

¢ Nu folositi substante dezinfectante, parfumuri, deodorante sau substante
insectifuge in contact cu Accu-Chek TenderLink, deoarece acestea pot afec-
ta integritatea setului.



o Nu amorsati niciodata sistemul de insertie si nu incercati sa permeabilizati
un tub obstruat, daca sistemul de insertie este conectat la setul de capat.
Puteti primi accidental o doza necontrolata de insulina.

o Evitati solicitarea mecanica a locului de infuzie si a Accu-Chek TenderLink.
Fiti atent cand transportati obiecte grele.

o fnainte de introducerea Accu-Chek TenderLink, pregatiti locul de infuzie in
conformitate cu instructiunile oferite de personalul medical.

o Verificati regulat locul infuziei si verificati glicemia la 1-3 ore de la introduce-
rea Accu-Chek TenderLink. Nu introduceti o canuld noua chiar inainte de
culcare. Verificati frecvent glicemia (verificati impreuna cu medicul).

e Daca glicemia este neasteptat de mare sau daca survine o alarma de
»ocluzie”, verificati sa nu existe obstruari sau scurgeri. Daca nu sunteti
sigur, schimbati Accu-Chek TenderLink.
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Introducerea Accu-Chek TenderLink

Imaginea 1

Alegeti un punct aflat la distanta de linia taliei, oase, cicatrice, ombilic si de
locurile folosite recent pentru infuzie. Spdlati-va pe maini si curatati locul
infuziei conform instructiunilor furnizate de personalul medical. inainte de in-
troducerea acului, lasati locul ales pentru infuzie sa se usuce.

Tndepértati partea anterioara de protectie (F) a membranei autoadezive (E) si
indepartati capacul de protectie (A) de pe acul de introducere (C). Prindeti
Accu-Chek TenderLink intre degetul mare si cel mijlociu, in spatele prinderilor
laterale, si trageti spre inapoi marginea membranei autoadezive cu degetul
aratator.
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A\ Avertisment
Asigurati igiena aplicdrii. Nu atingeti canula din material moale sau acul de
introducere.

Imaginea 2

Prindeti cu cealaltd mana un mic fald de tesut subcutanat din zona dezinfectata.
Introducegi acul (C) sub piele la un unghi de 20-45°, rapid si dintr-o singura “
miscare. In timpul introducerii supravegheati canula din material moale (B),
pentru ca aceasta sd nu se rasuceasca sau sa se franga.
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A\ Avertisment

Persoanele cu tesut adipos subcutanat prea gros sau prea subtire trebuie sa fie
atente la alegerea unghiului de introducere si la lungimea canulei. Canula
poate ajunge in tesutul muscular sau in epiderm, unde absorbtia substantei
medicamentoase este limitata sau imposibila. Tntrebati medicul curant despre
aceasta posibilitate.

Verificati introducerea completda a canulei in tesutul subcutanat si lipsa
torsionarii acesteia la suprafata pielii.

Dupé ce acul de introducere a patruns in piele, canula din material moale
trebuie introdusa rapid, deoarece altfel se poate torsiona in momentul intro-
ducerii, cauzand reducerea sau blocarea aportului de substanta
medicamentoasa.



Imaginea 3

Pentru a asigura fixarea sigura a Accu-Chek TenderLink, apasati bine mem-
brana autoadeziva (E) pe piele. Pentru a fixa Accu-Chek TenderLink, amplasati
un deget in fata ferestrei de vizitare. Impingeti usor una spre cealalté prinderile
laterale (D) ale acului de introducere si, in acelasi timp, trageti acul de intro-
ducere (C) afara din piele.

A\ Avertisment
Aruncati acul de introducere astfel incat nimeni sa nu se poata intepa sau rani
cu acesta.

!maginea 4
Indepartati partea posterioara de protectie (G) a membranei autoadezive (E) si
apasati bine placa pe piele.
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Imaginea 5

Atasati canula Luer (N) la pompd, prin strangerea acesteia pe adaptorul pom-
pei. Asigurati-va ca s-a introdus un cartus cu suficienta insulina in comparti-
mentul pentru cartus. Apasand usor spre interior prinderile laterale, indepartati
capacul circular de protectie (L). Respectati instructiunile din manualul de uti-
lizare furnizat de producdtorul pompei pentru a amorsa sistemul de insertie
pana la picurarea substantei medicamentoase din varful acului de racord.
Eliminati bulele de aer din cartus i din sistemul de insertie.

Imaginea 6

Conectati setul de transfer la noul set de capat introdus cu partea bombata in
sus. in momentul prinderii trebuie sd se auda un clic. Umpleti spatiul rémas gol
al protectiei canulei (H) cu un bolus de 0.7 unitati de insulind U-100 (aproxima-
tiv 7 pl). Cu ajutorul pompei, porniti administrarea.



A\ Avertisment

Schimbati setul de capat la fiecare 2-3 zile (72 de ore). in caz contrar poate se
poate dezvolta rezistenta la insulina sau se poate inflama locul infuziei.

Nu folositi niciodata setul de transfer mai mult de 6 zile.

Dupa conectarea setului de transfer, trebuie sa umpleti spatiul ramas gol in
urma introducerii noului sistem de insertie. in caz contrar se va pierde
insulina.

Verificati intotdeauna glicemia la 1-3 ore dupa introducerea setului.

Daca la cuplare nu se aude un clic distinct, folositi un nou sistem de insertie
si de transfer.

Nu folositi unelte pentru a insuruba racordul canulei Luer pe adaptorul
pompei.
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Volum de umplere:

30 cm/12” aprox. 7 unitati * aprox. 70 pl
60 cm/24” aprox. 10 unitati * aprox. 100 pl
80 cm/31” aprox. 13 unitati * aprox. 130 pl
110 cm/43” aprox. 18 unitati * aprox. 180 pl

*Insuling U100

Deconectarea Accu-Chek TenderLink

Accu-Chek TenderLink permite deconectarea temporara a pompei pentru
activitati precum dus, inot, etc., fard a fi necesara schimbarea aparatului.
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A\ Avertisment

Pentru a afla cum trebuie compensata insulina pierduta in timpul deconectarii,
consultati personalul medical. Monitorizati cu atentie glicemia in timpul
deconectarii de la pompa si dupa reconectarea acesteia.

Pasul 1
Opriti pompa. Tineti pe loc membrana autoadeziva (E), apasati ugor prinderile “
laterale ale racordului (K) si trageti racordul (J) de pe purtdtorul de canuld (H).

Pasul 2
Amplasati capacul de deconectare (M) pe purtdtorul de canula.
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Reconectarea Accu-Chek TenderLink

A\ Avertisment
Inainte de reconectare, asigurati-va ca pe varful acului de racord apare o
picatura de substantd medicamentoasa.

Pasul 1
Umpleti Accu-Chek TenderLink pana ce prin varful acului de racord iese o
picaturd de substanta medicamentoasa.

Pasul 2

Tineti pe loc membrana autoadeziva (E) si indepartati capacul de deconectare
(M) de pe protectia canulei (H).

Reatasati racordul (J) la protectia canulei. Dacé se aude un clic distinct, racor-
dul este bine fixat.
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A\ Avertisment
Nu este necesara administrarea unui bolus suplimentar.

Distribuit de:

Roche Romania S.R.L.

Roche Diagnostics Division
No. 9-9A Dimitrie Pompeiu Str.
Bld. 2 A, Ground Floor

2nd District

020335 Bucharest, Romania
Phone: +40 21 206 47 01
Helpline: 0800080228
www.accu-chek.ro

335



ACCU-CHEK*

UHOY3UOHHbIN HAEOP
. Ll K| J
MarucTpanbHblii
HaGop
OcHoBHoOI
HaGop




Onucanue

Accu-Chek TenderLink — 370 uHbY31OHHbIA HAOOP A4S MOAKOXHOO BANBAHUS
VHCYNNHA, YNPaBASIEMOr0 WHCYMHOBLIMI MOMMNAaMM st NOAAYN MUKPOAO3
MHCYNMHA.

Cocras komnnekTa Accu-Chek TenderLink |

Komnnexr 1: G O6partHas CTOpOHA NOAJI0XKM m
A 3awuTHbIiA KONNaYoK CaMOKNEeALencs NNeHKMn
B Mgrkas kaHtons H Kopnyc kaHtonm
C Wrna-npoBoaHuK | Tpybka
D BokoBble 3axumbl umbinpoBogHuka  J  CoeanHuTeNb C UINON
E Camoknesiwiascs nneHka coeauHuTens
F MepenHsas CTOpOHA NOANOXKM K bBokoBble 3aXuMbl
CaMOKNesLencs NNeHkmn coefuHuTens
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L Kpymbiil 3a1mTHBIA KONNA4YoK
M Pa3befnHUTENbHbINA KOANAYOK
N HakoHeyHuk Jlioapa

CocTaB komnnekTa KaHionu nHdpy3uoHHoro Habopa
Accu-Chek TenderLink

KomnnexkT 2: komnoHeHTsl ¢ A no H + M u3 komnnekta 1.

A MpepynpexaeHue

Mepen ncnonb3oBaHUeM HEOHXOAMMO BHUMATENbHO NPOYMUTATb MHCTPYKLMN.
PekomeHayeTcs 03HaKOMUTLCS C MHGOPMALLMEN O Tepanum C UCNOJb30BAHUEM
VHCYJIMHOBOW MOMNbl B PYKOBOACTBE N0 ee akcnayarauuu. [lepsoe
1cnonb3oBanue UHdyanoHHoro Habopa Accu-Chek TenderLink Heobxoanmo
BbINOMHSATb B NPUCYTCTBUN BPaya.



© YCTPOICTBO OCTAETCS CTEPUILHBIM 10 TEX NMOP, NOKA YNakoBKa He OTKPbITa
UM He noBpexzeHa. He ucnonbayiite ero, ecnm ynakoeka 6bina oTkpbiTa
UV NOBPEXAEHa.

© YCTPOiicTBO HE06X0ANMO GEpeyb OT BO3AEINCTBMS Xapbl, TPSMbIX CONHEYHbIX
Ny4eii U NOBbILEHHOW BNAXHOCTU. XPAHUTE YCTPOICTBO NMPWU KOMHATHOM
Temneparype.

e [locne ucnonb3oBaHus Habop nomnexut ytunusauuu. Ouuctka unm
MOBTOPHAs CTEPUNM3ALMS HE [0MNYCKAETCS.

© [loBTOPHOE 1CN0/Ib30BaHMe NHPY3NOHHOrO HAbopa UK HECBOEBPEMEHHAS
3aMeHa KaHIONW/MMbl MOXET MPUBECTU K MOSIBNEHMIO Pa3apaxeHus,
BO3HUKHOBEHMIO MHEKLMN, @ TakKe HApYLMUTb MPOXOAUMOCTb KaHiou/
urbl. NoBpexaeHre KaHionu/Mmbl MOXET NPUBECTU K TOMY, YTO MHCYIUH
Oynert nofaBartbCs B HENPABUIbHOI 103€.

e Habop Accu-Chek TenderlLink npepHasdHayeH Tonbko Ans MOAKOXHOrO
NPUMEHEHNS.
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© Heo6x0aMMO HafeXHO 3aKpensiTb HAKOHEeYHuK J1i0apa B agantepe noMmbl.
B npoTuBHOM Crnyyae CyLeCTBYET yrpo3a yTeukn UHCYNNHA U3-3a MI0XOT0
COEAMHEHNS NHY3MOHHOrO Habopa 1 noMnbl. Mpu yCTaHoBKe COEANHUTENS
C HaKkoHeyHUKOM J1i03pa He UCnonb3yiTe Kakue-nnbo UHCTPYMEHTbI. ITO
MOXET BbI3BaTh €70 NMOBPEXAEHME.

e He ponyckaiite nosiBneHus ny3bipbkoB Bo3gyxa B Habope Accu-Chek
TenderLink. 3anonHsiite €ro nOAHOCTLIO.

e buiBaioT cnyyau, koraa Habopbl Accu-Chek TenderLink, ucnonbayiowme
MSIrKne KaHIoNu, BLIXOAST U3 CTPOS BO BPEMS BBEAEHMS WM CMELLAIOTCS BO
BPEMS UCMOMb30BaHMs. Ecnn 310 npou3owno, HeobxoauMo HeMeANEHHO
3ameHuTb Habop Accu-Chek TenderLink.

o CBOEBPEMEHHO NpOBEPSIiTE, HAEXHO N 3aKPEMeHa Msrkas KaHions.
Mockonbky KaHions o4eHb Msrkasi, Bbl MOXeTe He mo4yBCTBOBATb 601K,
ecnu OHa BApPYr BbinapjeT. Msrkas kaHions AONXHA ObiTb MONHOCTbIO
BCTaBNeHa, MHaye OyneT BBeAEHa He NofHas [o3a npenapara. 3ameHuTe
Habop Accu-Chek TenderLink kak TONbkO CaMokneslascs nneHka
ocnabHer.



© He sonyckaite NOBTOPHOTO BBEAEHNS UMbI-NMPOBOLHMKA B MSITKYIO KAHIONIO.
loBTOPHOE BBEAEHWE MOXET BbI3BaTh MOBPEXAEHUE MSTKOW KaHIONN, YTO
MOXET NPUBECTMU K HEMPOrHO3MPYEMOMY MOCTYN/EHNIO Npenapara.

e Ecnn Bbl BbIHYXA€EHbI Obinn oTcOeanHnTb Habop Accu-Chek TenderLink,
obpatute 0c060€e BHUMAHME HA TPEOOBAHNS TUTUEHDI.

e He ucnonb3yiite MArkylo Kaionio pgonbwe 72 yvacoB (3 pHei). He
1CNONb3YiiTe MarucTpanbHblii Habop Gonee 6 aHei. Mpu cmeHe kapTpumxa
nepes NPUCOEAMHEHMEM OCHOBHOTrO Habopa ybemutecb B TOM, 4TO
MarucTpanbHblii HA6OP NOHOCTbIO 3aMOJHEH.

eEcnn B MecTe BAMBaHUS MOSIBUNOCL BOCMANeHWe, 3aMeHuTe Habop
Accu-Chek TenderLink 1 ncnonb3yiite npyroe Mecro.

® He HaHocute Ha Habop Accu-Chek TenderLink peauHduumpytowme unm
napdioMepHble CPEACTBA, Le3040PAHThl UM CPELCTBA ANSi YHUYTOXEHUS
HaCeKOMbIX, TaK KaK 3TO MOXET HEraTMBHO CKa3aTbCsl Ha CTabunbHOCTU
paboTbl Habopa.

e Hukora He BbIMONHSTE 3anofHeHWe MarucTpanbHoro Habopa U He

MbITAATECh CHSATb 3aCOPMBLLYIOCS TPYOKY, €CAN MarucTpanbHblii Habop 341
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______]

NPUCOELUHEH K OCHOBHOMY Habopy, KOTOPbI/i YCTAHOBAEH HA KOXE. JTO
MOXET NPUBECTU K MOCTYMAEHUIO HEKOHTPOAMPYEMbIX J,03 MHCYAMHA.

e He ponyckaiiTe MexaHUYecKux MmoBpexmeHuii MHPy3uoHHOro Habopa u
komnnekta Accu-Chek TenderLink. Byabte 0COG€HHO BHUMATENbHBI NpU
NEPEHOCE TIKECTEN.

e [lepen ucnonb3oBaHmem Habopa Accu-Chek Tenderlink noprotoBbTe
MECTO BAMBAHUS B COOTBETCTBUN C HOPMAMMN MEAMLIMHCKOO Y4PEXAEHNS.

* [IpoBepbTe YpOBEHb MMIOKO3bl B KPOBW Yepe3 1-3 yaca nocne BBEAEHUS
MHPYy3noHHoro Habopa Accu-Chek TenderLink u perynspHo nposepsiite
MECTO BNMBaHMs. He BBOAMTE HOBYIO MSTKYIO KAHIONIO HEMOCPEACTBEHHO
nepes CHOM. PerynsipHO BbINONHSITE NPOBEPKY YPOBHS MIOKO3bl B KPOBM
(nocoBeTyiiTeCH C BPA4YOM).

© EC/M ypOBEHb MIOKO3bl B KPOBM MOBLICUCS MO HESICHBIM MPUYUHAM UK
NoOAAETCs CUrHaN 0 3aKynopke, NPOBEPLTE YCTPONCTBO HA HANNYNE 3aCOPOB
1 yTeyek. Ecnu y Bac BO3HUKNN COMHeHus, 3amenuTe Habop Accu-Chek
TenderLink.



Beegenue Habopa Accu-Chek TenderLink

Pucynok 1

Bbibepute MecTo nopanblue OT Tanuu, KOcTel, pybLOBOIA TkaHu, nynka u
MECT HelaBHWX BNNBaHWiA. BeimoiiTe pyku n 06paboTaiite MecTo BINBaHUS B
COOTBETCTBUN C MpaBWNamu, NPUHSTBIMA B MEAULIMHCKOM Y4pexAeHun.
[aitte MeCTy BNMBAHWUS BLICOXHYTb Nepes, BBOLOM MSATKOI KaHoNU.
CHumuTe ¢ camoknesiweiics nnenku (F) nepeaHioo CTopoHy nognoxku (E),
3aTeM CHUMMTe 3alnTHBIA konnayok (A) ¢ urnbl-npoBogHuka (C). 3axmute
Habop Accu-Chek TenderLink mexay 6onblumMM U CpeaHUM nanbLeM OfHOI
PykU HUXe BOKOBbIX 3aXMMOB W yKa3aTelbHbiM MasbLEeM MNOTSHUTE Kpaii
CaMOKNesILLEeics NNeHKN.

A Mpepynpexaexnne
Ctporo cobniopaitte yuctoty. He npukacaittecb K MArkoii kaHione unm
UINENpPOBOAHMKY.

343



344

PucyHok 2

CB0GOAHOI  pyKOA  COXMWTE ~ HEMHOrO  MOAKOXHOW  TKaHW B
npoAe3uHULNPOBAHHOM MecTe. BbICTpO, OAHNM IBUXEHMEM BCTaBbTE MOA,
Koxy urny-nposogHuk (C) nog yrnom 20—45°. Mpu BBeAeHUn Habniopaiite 3a
MSITKOiA kaHioneit (B), uto6bl 06ecneynTb ee paBHOMEPHbI BBOA 1 U36eXaTb
nepernba unu cxarus.

A MpepynpexaeHue

ﬂ,ﬂ‘/‘l MauneHToB C 04eHb MasnbiM Unn N30bITOYHBIM KOIUYECTBOM NOAKOXHOIA
XMPOBOW TKaHN HEOOXOAMMO TILATENbHO BbIOUPATL YroN BBEAEHNS U ANUHY
KaHonu. KaHions MoxeT nonactb B MbILLIEYHYIO TKaHb WU KOXY, rae
BCacCblBaHMe npenaparaorpaHn4eHo 1M HeBO3MOXHO. I'IpochyanMpyﬁTer
10 3TOMY BOMPOCY C JieyallyiM BPayoM.

yﬁe,U,VITer B TOM, 4TO MArkas KaHngd noaHOCTbIO BCTAB/IEHA B MOAKOXHYIO
XWPOBYIO TKaHb 1 HEe NeperHynacb Ha NOBEPXHOCTU KOXW.



lMocne TOro, Kak WUra-nPoOBOAHMK MPOKOJONA KOXY, HE0O6X0AUMo ObICTPO
MOJHOCTbI0 BCTABUTL KaHIOM0. B NPOTMBHOM Cily4ae OHA MOXET COTHYThbCH
nepep, BBEAEHNEM, YTO MOXET NPUBECTM K YMEHbLUEHWIO WK BNI0KMPOBaHNIO
noJayn npenapara.

PucyHok 3

MpuxmunTe camoknesierocs nnexky (E) k koxe, 4tobbl 06ecneuntsb dukcaumo
Habopa Accu-Chek TenderLink. MonoxuTe nanew nepes cCMOTPOBbIM OKOLIKOM
Ha Habope Accu-Chek TenderLink, yto6bl ero 3adukcupoBatb. OCTOPOXHO
COXMUTE DOKOBLIE 3aXWUMbl UMbI-NPOBOAHMKA (D) N OBHOBPEMEHHO C 3TUM
BbIHbTE UMY-NPOBOAHMK (C) 13 KOXM.

A\ MpepynpexaeHue
CobntofiaitTe OCTOPOXHOCTb NMPY  YTUNM3ALUWM MIIbI-NPOBOAHNKA, 4TOOI
HWKTO HE MOT YKONOTBCS WK MOPAHNTLCS.
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Pucynok 4
CHumuTe ¢ camoknesiueiics nneHku (G) obpatHyto cTopoHy nognoxku (E) n
MNOTHO NPUXMUTE CAMOKNESALLYIOCS NNEHKY K KOXE.

PucyHok 5

Mpucoeanunte HakoHeyHuk Jioapa (N) k nomne, BCTaBUB €ro B ajantep
NOMMbI 1 3aTSHYB. YOeanTech B TOM, YTO B KAPTPUAXE COAEPXNTCS JOCTATOYHO
vHCynuHA. CHUMWTE KpYMblii 3aWuMTHBIA Konnawok (L), cxaB 6GokoBble
3axumbl. Cnepyiite WHCTPYKUMSIM B PYKOBOACTBE MO 9KCMyatauuu W
3anonHsiiTe MarucTpanbHelil HAOOP B0 Tex Nop, Noka nNpenapart He HayHeT
Kanatb M3 KOHUA WIMbl COeAnHNTENS. He fonyckaiiTe nNosiBNEHUs My3bIpbKOB
BO3Zyxa B KapTPUAXE UM MarucTpansHom Habope.

PucyHok 6
MpucoeanHuTe MarucTpanbHblil Habop K BHOBb BBELEHHOMY OCHOBHOMY
Habopy BbINyKNO/ CTOPOHON BBEpX. [lOMKEH MOCAbILATLCS  LUENYOK,



03HaYaowWMii GuKcaumio CoeauHeHns. 3anonHUTe MyCToe MPOCTPAHCTBO
kopnyca kaHionu (H) uHcynuHom pnsi 60MoCHOTO BBEJEHNS B KONMYECTBE
0.7 eannny, ¢ koHueHTpauueit 100 ea./mn (okono 7 mkn). HauHute BBEAEHME
C MOMOLLbIO NOMMbI.

A MpepynpexaeHue

MeHsiiTe ocHoOBHO Habop kaxnaple 2—3 AHs (MakcumyM yepes 72 yaca). B
NPOTUBHOM Cly4yae B MECTE B/MBAHWUS MOXET Pa3BUTLCS PE3UCTEHTHOCTb K
VHCYNINHY WIN BOCNANEHME.

He ncnonb3yittemaructpanbHyio Tpyoky 6onee 6 fHeil.

HeobxoauMmo 3anonHuTL MyCTOE MPOCTPAHCTBO BO BHOBb BBEAEHHOM
OCHOBHOM Habope mocne MpuUcoeavHeHUs MarucTpanbHoro Habopa. Ecnu
3TOr0 He cAenatb, OyaeT BBEAEHO HELOCTATOYHOE KONNYECTBO MHCYNHA.
Bcerma npoBepsiite ypoBeHb MOKO3bl B KpoBM Yepe3 1-3 waca nocne
YCTaHOBKM Habopa.

Ecnm npu coeauHeHMM He ObINO CRBIWHO LIENYKa, WUCrMoNb3yiTe HOBbIA
OCHOBHOIA HAab0p 1 HOBbII MarnCTpanbHblii Habop.
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[pn ycTaHOBKE COEANHUTENS C HAKOHEYHWUKOM JTI03pa He MCNOoNb3YiATe Kakne-
NMBO UHCTPYMEHTBI.

3anonHsemblii 00beMm:

30 cm/12 proiimos npuén. 7 eauHui * npuén. 70 mkn
60 cm/24 proiima npu6n. 10 egnuny, * npu6n. 100 mkn
80 cm/31 pioiima npu6n. 13 eanHmy, * npu6n. 130 mkn
110 cm/43 pioiima npu6n. 18 egnnmL * npu6n. 180 mkn
*WHeynuH ¢ koHueHTpaumeii 100 eq./mn

OTcoepuneHue Habopa Accu-Chek TenderLink
Habop Accu-Chek TenderLink MOXHO BPEMEHHO OTCOELNHUTD OT MOMIbI 151

BbINOIHEHMS BOAHLIX NPOLeAyp (Ayw, nnasaHue u T.4.) 6e3 HeobxoaMMocTy
nocnepytoleit 3ameHbl Habopa Accu-Chek TenderLink.



A\ MpepynpexaeHue

Cnoco6 BOCMOHEHNS WHCYNWHA, HeAonoJiyYeHHOro u3-3a 0TCOeAMHEHUS
nomnmbl, MOXHO Y3HaTb y Bpa4a. Bo BpemMd 0TCoeAMHEeHNs nomrbl U noclie ee
MOBTOPHOI0 NPUCcoeanHEeHUs HeOﬁXO,U,I/IMO BHUMATEJIbHO CNeanTb 3a YypOBHEM
[J1I0KO3bl B KPOBW.

Aevicteune 1

OcraHosute momny. Yaepxwsas camokneswyiocs nnedky (E) na mecre,
OCTOPOXHO HaxmuTe Ha OoKoBble 3axumbl coepuuutens (K) u cHumute
coepuHuTens (J) ¢ kopnyca kavonm (H).

Aevictene 2
HapeHbTe pasbeavHUTENbHBIA Konnayok (M) Ha Kopnyc KaHionu.
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MoBTOpHOE COepuHeHue HaGopa
Accu-Chek TenderLink

A MpepynpexaeHue
lMepen NOBTOPHLIM COEAVHEHMEM NPOBEPLTE, KanaeT fu npenapar ¢ KOHLA
Wbl cCoeanHuTens.

AevictBue 1
3anonHsiite Habop Accu-Chek TenderLink fo Tex nop, noka npenapar He
HAYHET KanaTb U3 UMbl COELUHUTENS.

HAevicteue 2

Yoepxusas — camokneqiwyyiocs nnedky (E) Ha  mecTte, CcHumMUTE
pas3beanHuTENbHBIN konnayvok (M) ¢ kopnyca kaHtonm (H).

MoBTOPHO Noakmo4MTE coeamHuTens (J) K kopnycy kantonu. Mpu dukcaunm
COEAVHUTENS [OMXKEH ObiTh CALILIEH LLEAYOK.



A Mpepynpexaexnne
HeT HeobxoanMmMocTh 106aBnsATb GOMOCHBIA MHCYNH.

MocraBwumk:
000 «Pow [inarHoctuka Pyc»

107031, Poccus, r. Mocka m
TpybHas nnowaab, Aom 2

BbusHec-ueHTp «HernnHHas Mnasa»

8-800-200-88-99 (3BoHOK BecnnatHblil Ans Bcex pernoHoB Poccun)
Ten.: +7(495) 229 29 99

®dakc: +7 (495) 229 79 99

info@accu-chek.ru

www.roche.ru
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ACCU-CHEK*

INFUZNA SUPRAVA

Kl J

vodiaca suprava

stiprava
hlavice




Opis
Accu-Chek TenderLink je infuzna sdprava na subkutannu infiznu aplikaciu
inzulinu stanovent mikroddvkovacou inzulinovou pumpou.

Obsah balenia supravy Accu-Chek TenderLink |

Balenie 1:
A ochranny kryt H miesto pre kanylu
B jemnéd kanyla | hadicka m
C zavadzacia ihla J pripojka s pripojenou ihlou
D bocné tchytky zavadzacej ihly K bocné tchytky pripojky
E samolepiaca podlozka L cirkularny ochranny klobugik
F prednd polovica ochrannej vrstvy M kryt pocas odpojenia
samolepiacej podlozky N pripojka typu Luer

G zadna polovica ochrannej vrstvy
samolepiacej podlozky 353
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Obsah balenia supravy Accu-Chek TenderLink infizna
stiprava kanyla

Balenie 2: Komponenty A—H + M z balenia 1.

A\ Vystrahy

Pred pouzitim si dokladne precitajte pokyny.

Odportca sa, aby ste si prestudovali informéacie o liecbe pumpou v prirucke k

va$ej inzulinovej pumpe.

Pri prvom pouziti musi byt nastavenie vykonané v pritomnosti lekara.

o Zariadenie zostava sterilné, pokial nie je balenie otvorené alebo poSkodené.
Nepouzivajte, ak bolo sterilné balenie otvorené alebo poSkodené.

e \lyrobok chrante pred nadmernou vihkostou, priamym slne¢nym Ziarenim a
teplom. Skladujte pri izbovej teplote.

e Po kazdom pouziti sipravu zlikvidujte. Ne€istite ani neresterilizujte.



* Opatovné pouZzitie infliznej stipravy moze sposobit infekciu, podrazdenie v
mieste vpichu alebo poSkodenie kanyly/ihly. PoSkodena kanyla/ihla moze
viest k nepresnej medikacii.

 Stiprava Accu-Chek TenderLink je uréend len na subkutanne pouZzitie.

* Pripojku typu Luer vzdy pevne dotiahnite k adaptéru pumpy. Ak ju nedotiah-
nete, hrozi nebezpecenstvo tniku v dosledku volného spojenia medzi in-
fliznou stpravou a pumpou. Vyhnite sa pouzivaniu akychkolvek nastrojov na
dotiahnutie pripojky typu Luer. V opaénom pripade mozete poSkodit pripojku
typu Luer.

o\ stprave Accu-Chek TenderlLink nenechavajte Ziadne bubliny vzduchu.
Uplne ich vytlacte.

o Malé percento stprav Accu-Chek TenderLink pouzivajlcich jemné kanyly
sa moze nahodne ohn(t poCas zastvania alebo posunut po¢as pouZzivania.
Ak sa to stane, musite ihned pouZzit novt supravu Accu-Chek TenderLink.

o Casto kontrolujte, aby ste sa uistili, Ze jemna kanyla ostala pevne na mieste.
Vzhladom na to, Ze kanyla je tak jemna, pri jej vytiahnuti nezacitite Ziadnu
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bolest. Jemnd kanyla musi byt vzdy Uplne zasunutd, aby sa zabezpecilo
podanie celého mnozstva lieku. Ak sa samolepiaca podlozka uvolni, stipravu
Accu-Chek TenderLink vymerite.

e Zavadzaciu ihlu nezasuvajte znovu do jemnej kanyly. Opakované zasunutie
moze spdsobit roztrhnutie jemnej kanyly, dosledkom ¢oho méZze unikat
nepredvidatelné mnozstvo lieku.

o Ak musite stpravu Accu-Chek TenderLink odpojit, dbajte na dokladnu hy-
gienu.

o Nikdy nepouzivajte kanylu dlhsie ako 72 hodin (3 dni). Nikdy nepouzivajte
vodiacu stpravu dlhSie ako 6 dni. Pri vymene néplne sa uistite, Ze vodiaca
stprava je pred pripojenim stipravy hlavice Uplne bez vzduchu.

» Ak sa miesto vpichu zapali, stipravu Accu-Chek TenderLink vymeiite a pouzite
iné miesto.

e Na stpravu Accu-Chek TenderLink neddvajte dezinfekcné prostriedky, par-
fumy, dezodoranty alebo insekticidne repelenty, pretoze mozu narusit inte-
gritu sdpravy.

356
______]



o Nikdy nepreplachujte vodiacu stipravu ani sa nepokusajte uvolnit upchatt
hadicku, pokial je vodiaca stprava pripojena k stprave hlavice. Mozete
nahodne podat nezname mnozstvo inzulinu.

 Zabrante mechanickému napinaniu v mieste vpichu a za stipravu Accu-Chek
TenderLink. ZvySent opatrnost venuijte pri prenasani tazkych predmetov.

* Pred zavedenim stpravy Accu-Chek TenderLink si pripravte miesto vpichu
podla pokynov lekara.

 Skontrolujte hladinu glukézy v krvi 1 az 3 hodiny po zasunuti stpravy
Accu-Chek TenderLink a taktiez skontrolujte miesto vpichu podlia odportcani.
Novii jemni kanylu nezavadzajte pred spanim. Castejsie kontrolujte hladinu
glukézy v krvi (spolu s lekdrom).

o Ak je hladina glukézy v krvi nevysvetlitelne prili§ vysoka alebo ak sa vyskytne
alarm ,occlusion” (upchatie), skontrolujte, Ci nie je pritomné upchatie alebo
Unik. Ak si nie ste isti, sipravu Accu-Chek TenderLink vymerite.
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Zasunutie supravy Accu-Chek TenderLink

Obrdzok 1

Vyberte si miesto dalej od linie pasa, kosti, tkaniva jaziev, pupka a od miesta
poslednej aplikdcie. Umyte si ruky a miesto vpichu podia pokynov lekdra. Pred
zavedenim jemnej kanyly nechajte miesto vpichu vyschnt.

Odstrate predn polovicu ochrannej vrstvy (F) od samolepiacej podlozky (E) a
stiahnite ochranny kryt (A) zavadzacej ihly (C). Supravu Accu-Chek TenderLink
uchopte jednou rukou medzi palec a prostrednik za bocné Uchytky a
ukazovakom odtiahnite okraj samolepiacej podlozky.

A\ Vystraha
Pri aplikécii zabezpecte Cistotu. Nedotykajte sa ani jemnej kanyly ani zavadza-
cej ihly.



Obrazok 2

Volnou rukou urobte na dezinfikovanom mieste z podkozného tkaniva koznu
riasu. Rychlo a naraz zasurite zavadzaciu ihlu (C) pod koZu pod uhlom 20— 45°.
Pocas zaslivania sledujte jemnu kanylu (B), aby ste zaistili, Ze sa zastva hladko
bez skrucania sa alebo zalomenia.

A\ Vystraha

Pacienti s velmi malym alebo velkym mnoZstvom podkozného tukového tka-
niva musia ddvat pozor pri volbe uhla zavadzania alebo dizky kanyly. Kanyla
moZze uviaznut vo svalovom tkanive alebo epiderme, kde je absorpcia lieku
obmedzena alebo nemozna. Opytajte sa na to lekara, ktory vas lie€i.

Uistite sa, Ze jemnd kanyla je Uiplne zasunutda do subkutanneho tkaniva a nie je
zalomena na povrchu koze.

Ked' zavéadzacia ihla prepichne koZu, zvySok jemnej kanyly musi byt zatlaGeny
rychlo, inak sa moze pocas zaslvania zalomit, ¢o zredukuje alebo dplne
zastavi privod lieku.
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Obrazok 3
Pevne pritlatte samolepiacu podlozku (E) ku kozi, aby ste zabezpecCili pevné
umiestnenie stpravy Accu-Chek TenderLink. PoloZte jeden prst pred kontrolné
okienko na stprave Accu-Chek TenderLink, ¢im ju pripevnite. Jemne pritlacte
k sebe bocné uchytky zavadzacej ihly (D) a zaroven vytiahnite z koZe zavadza-
ciu ihlu (C).

A\ Vystraha
Zavadzaciu ihlu bezpecne znehodnotte, aby sa fou nemohol nikto pichnat
alebo poranit.

Obrdzok 4

Odstrante zadnd Cast ochrannej vrstvy (G) od samolepiacej podlozky (E) a
podlozku pritlacte pevne ku koZi.
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Obrazok 5

Pripojte pripojku typu Luer (N) k pumpe a pripojku dotiahnite k adaptéru pumpy.
Uistite sa, Ze v priestore pre napli je naplii s dostatoénym mnozstvom inzulinu.
Jemnym stlaGenim bocnych dchytiek odstrarite cirkularny ochranny klobucik
(L). Vodiacu supravu preplachujte podla podia uZivatelskej prirucky vyrobcu
pumpy, az kym liek nekvapkéa z konca pripojky ihly. Nenechavajte bubliny
vzduchu ani v naplni, ani vo vodiacej stiprave.

Obrdzok 6

Pripojte vodiacu stpravu k novozasunutej stprave hlavice s vyklenutou stranou
smerom hore. Pri spojeni musite pocut cvaknutie. Vypliite prazdny objem
priestoru kanyly (H) bolusom 0.7 jednotky inzulinu U-100 (priblizne 7 pl).
Zapnite poddvanie pumpou.
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A\ Vystraha

Supravu hlavice vymente kazdé 2—3 dni (maximaine 72 hodin). V opacnom
pripade vznika riziko odporu pre inzulin alebo zapélenia miesta vpichu.

Nikdy nepouZivajte vodiacu stpravu dihSie ako 6 dni.

Po pripojeni vodiacej stpravy musite vyplnit prazdny priestor novozasunutej
stpravy hlavice. NedodrZanie tohto pokynu spdsobi chybnli davku inzulinu.
Vzdy 1-3 hodiny po zavedeni stipravy skontrolujte hladinu glukdzy v krvi.

Ak spojenie do seba citelne a poCutelne nezacvakne, pouzite novu vodiacu
stpravu a novu stpravu hlavice.

Nepouzivajte ziadne nastroje na dotiahnutie pripojky typu Luer.



Plniace objemy:
30cm/12”
60 cm/24”
80 cm/31”
110 cm/43”
*inzulin U100

priblizne 7 jednotiek *
priblizne 10 jednotiek *
priblizne 13 jednotiek *
priblizne 18 jednotiek *

priblizne 70 pl
priblizne 100 pl
priblizne 130 pl
priblizne 180 pl
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Odpojenie supravy Accu-Chek TenderLink

Stiprava Accu-Chek TenderLink umoZiuje do¢asné odpojenie od pumpy pocas
sprchovania, plavania a pod. bez vymeny Accu-Chek TenderLink.

A\ Vystraha

Obrétte sa na svojho lekara, ktory vas oboznami, ako kompenzovat chybajlice
mnozstvo inzulinu pocas odpojenia. Pocas odpojenia a po opatovnom pripojeni
dokladne monitorujte hladinu glukdzy v krvi.

Krok 1
Zastavte pumpu. Drzte samolepiacu podlozku (E) na mieste, jemne stlacte
bo¢né tchytky pripojky (K) a vytiahnite pripojku (J) z miesta pre kanylu (H).

Krok 2
PoloZte kryt pocas odpojenia (M) na priestor pre kanylu.



Znovu pripojte supravu Accu-Chek TenderLink

A\ Vystraha
Pred opétovnym pripojenim sa uistite, Ze sa na konci pripojky ihly objavila
kvapka lieku.

Krok 1
Naplfite stipravu Accu-Chek TenderLink, az kym liek nevyteka z pripojky ihly.

Krok 2 m

Drzte samolepiacu podlozku (E) a odstrante kryt po¢as odpojenia (M) z miesta
pre kanylu (H).

Znovu pripojte pripojku (J) k miestu pre kanylu. Pocutelné ,,cvaknutie“ zna-
mena, Ze pripojka je zaistena.
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A\ Vystraha
Nie je nevyhnutné dodavat bolus navySe.
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Zastipenie SK:

Roche Slovensko, spol. s.r.o.

Diagnostics Division
Lazaretskd 12

811 08 Bratislava
Slovensko

Telefon +421 257 103 680
Fax +421 252 635 213

Distributor SK:

Medatron, spol. s.r.o.

Elektriéna 25

911 01 Trenéin

Slovensko

Tel./fax: +421 32 744 64 85
zékaznicky servis: 0902 640 265
technicky hot-line: 0902 053 424
medatron@medatron.sk
www.medatron.sk
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ACCU-CHEK*

INFUZIJSKI SET

Ll K| J

komplet za dotok

komplet za
vbod




Opis
Accu-Chek TenderLink je komplet za infuzijo, namenjen podkoznemu aplici-
ranju inzulina, z inzulinskimi ¢rpalkami za natanéno odmerjanje.

Vsebina paketa Accu-Chek TenderLink |

Paket 1:

A zasGitni pokrovéek H ohisje kanile

B mehka kanila I cevka

C uvodna igla J prikljucek z iglo [ sl
D stranski zaponki uvodne igle K stranski zaponki prikljucka

E samolepilni del L okrogel zaS¢itni pokrovéek

F sprednja polovica zaS¢itne folije M pokrovcek ohisja

G zadnja polovica zaS¢itne folije N prikljucek luer-lock
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Vsebina paketa Accu-Chek TenderLink
infuzijski set kanila

Paket 2: sestavni deli od A do H + M paketa 1

A\ Opozorilo

Pred uporabo natan¢no preberite navodila.

Priporo¢amo, da preberete navodila za uporabo inzulinske ¢rpalke.

Pred prvo uporabo mora infuzijski set nastaviti va$ diabetolog.

e Infuzijski set je sterilen, dokler zavojcek ni odprt ali poSkodovan. Seta ne
uporabljajte, ¢e je bil zavojéek odprt ali posSkodovan.

e Infuzijskega seta ne izpostavljajte preveliki viagi, premocni soncni svetlobi in
previsoki temperaturi. Shranjujte pri sobni temperaturi.

® Po vsaki uporabi infuzijski set zavrzite. Seta po uporabi ne Cistite in ne
sterilizirajte.



* Ponovna uporaba kompleta za infuzijo lahko povzro¢i okuzbe ali drazenie ali
pa poSkoduje kanilo/iglo. S poSkodovano kanilo/iglo je dovajanje zdravila
lahko nepravilno.

o Sistem Accu-Chek TenderLink je namenjen le za podkozno uporabo.

o Prikljucek luer-lock vedno trdno pritrdite na prikljuéek ¢rpalke. Ce tega ne
storite, lahko pride do pus¢anja zaradi razrahljane povezave med kompletom
za infuzijo in ¢rpalko. Pri pritrievanju prikljucka luer-lock ne uporabljajte
nobenega orodja, saj prikljucek lahko poSkoduijete.

e Odstranite mehurcke iz sistema Accu-Chek TenderLink. Natan¢no izvedite
polnitev infuzijskega seta.

e Majhen delez sistemov Accu-Chek TenderLink, ki imajo mehke kanile, se
lahko med vstavljanjem nenamerno ukrivi ali se med uporabo premakne.
Ce se to zgodi, nemudoma uporabite nov sistem Accu-Chek TenderLink.

* Med uporabo veckrat preverite, ali je mehka kanila na svojem mestu. Ker je
kanila mehka, ne boste ¢utili, e se bo slu¢ajno iztaknila. Mehka kanila mora
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biti vedno povsem vstavljena, da zagotavlja prejemanje celotne kolicine
zdravila. Sistem Accu-Chek TenderLink zamenjajte takoj, ko samolepilni del
popusti.

¢ Uvodne igle ne vstavljajte ponovno v mehko kanilo. S tem lahko pretrgate
mehko kanilo, kar bi povzro€ilo nenadzorovan pretok zdravila.

o Ce morate sistem Accu-Chek TenderLink odstraniti, pri tem pazite na
CistoCo.

e Mehke kanile nikoli ne uporabljajte ve¢ kot 72 ur (3 dni). Kompleta za dotok
ne uporabljajte ve¢ kot 6 dni. Pri zamenjavi ampule bodite pozorni, da je
komplet za dotok pred prikljucitvijo na komplet za vbod povsem pripravljen
za uporabo.

« Ce na mestu infuzije pride do vnetja, zamenjajte Accu-Chek TenderLink in
uporabite drugo mesto aplikacije.

e Na sistem Accu-Chek TenderLink ne nanaSajte razkuzil, parfumov, deodoran-
tov ali sredstev za odganjanje mrcesa, ker lahko poSkodujejo komplet.



o Nikoli ne pripravljajte kompleta za dotok in ne poskusajte popraviti zamasene
cevke, kadar je komplet za dotok priklju¢en na komplet za vbod. Tako lahko
nenamerno vnesete nenadzorovano koli¢ino inzulina.

* |z0gibajte se pritiskom na mesto infuzije in sistem Accu-Chek TenderLink.
Bodite previdni pri prenaSanju tezkih bremen.

* Pred vstavljanjem sistema Accu-Chek TenderLink pripravite mesto infuzije v
skladu z navodili svojega diabetologa.

e Preverite raven krvnega sladkorja 1-3 ure po vstavitvi sistema Accu-Chek
TenderLink in redno preverjajte mesto infuzije. Nove mehke kanile ne vs-
tavljajte tik pred spanjem. Redno preverjajte raven krvnega sladkorja
(posvetujte se s svojim zdravnikom).

o Ce se raven krvnega sladkorja nepojasnjeno zvi$a ali nastopi alarm za
,Zaporo“, preverite, ali je prislo do pu$tanja ali zamasitve. Ce ste v dvomih,
zamenjajte sistem Accu-Chek TenderLink.
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Vstavljanje sistema Accu-Chek TenderLink

Slika 1

Izberite mesto, oddaljeno od pasu, kosti, brazgotin, popka in nedavnih infuzi-
jskih mest. Umijte si roke in oCistite mesto infuzije v skladu z navodili svojega
diabetologa. Pred vstavljanjem mehke kanile pocakaijte, da se mesto infuzije
posusi.

Odstranite sprednjo polovico zaS€itne folije (F) s samolepilnega dela (E) in pov-
lecite zaScitni pokrovéek (A) z uvodne igle (C). Primite sistem Accu-Chek
TenderLink s palcem in sredincem ene roke za stranskima zaponkama in s
kazalcem povlecite rob samolepilnega dela.

A\ Opozorilo
Bodite pozorni na zagotavljanje sterilnosti. Mehke kanile in uvodne igle se ne
dotikajte.



Slika 2

S prosto roko naredite koZno gubo na razkuzenem mestu. S hitrim enakomer-
nim gibom vbodite uvodno iglo (C) v koZo pod kotom 20-45°. Med vstavljanjem
opazujte mehko kanilo (B) ter bodite pozorni, da jo boste vstavili gladko in brez
upogibanja ali ukrivljanja.

A\ Opozorilo

Ljudje z zelo malo ali zelo veliko podkoznega mas¢obnega tkiva morajo biti
pozorni pri izbiri kota vstavljanja kanile in njene dolZine. Kanila lahko namre¢
zaide v miSicno tkivo ali koZno povrhnjico, kjer je absorpcija zdravila omejena
ali nemogoca. Glede tega se posvetujte s svojim zdravnikom.

Preverite, ali je mehka kanila v celoti vstavljena v podkozno tkivo in na povrsini
koZe ni upognjena.

Po vstavitvi uvodne igle morate kanilo hitro potisniti do konca, sicer se lahko
upogne, kar zmanjsa ali prekine dotok zdravila.
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Slika 3

Pritisnite samolepilni del (E) trdno na koZo in tako zagotovite pritrditev sistema
Accu-Chek TenderLink. En prst poloZite pred okence sistema Accu-Chek
TenderLink, da ga fiksirate. Nezno stisnite stranski zaponki uvodne igle (D) in
hkrati izvlecite uvodno iglo (C) iz koze.

A\ Opozorilo

Uvodno iglo varno zavrzite, da ne pride do poSkodb.

Slika 4
Odstranite zadnjo polovico zaS€itne folije (G) s samolepilnega dela (E) in ga
trdno pritisnite na kozo.



Slika 5

Pritrdite prikljucek luer-lock (N) na ¢rpalko tako, da ga pritrdite na prikljucek
Crpalke. Preverite, ali ampula vsebuje zadostno koli€ino inzulina. Odstranite
okrogel zaS¢itni pokrovéek (L) tako, da rahlo stisnete stranski zaponki.
UpoStevajte navodila za uporabo ¢rpalke in pripravite komplet za dotok tako,
da se na konici igle prikljucka pojavi kapljica zdravila. Iz ampule in kompleta za
dotok odstranite zracne mehurcke.

Slika 6

Prikljucite komplet za dotok na novovstavljen komplet za vbod tako, da je
izboCena stran obrnjena navzgor. Ob prikljucitvi morate sliSati klik. Zapolnite
prazen prostor ohisja kanile (H) z bolusom 0.7 enote inzulina U 100 (priblizno
7 ul). Vkljucite ¢rpalko.

377



378

A\ Opozorilo

Komplet za vbod zamenjajte na dva dneva ali tri dni (najve¢ 72 ur). V
nasprotnem primeru tvegate nastanek inzulinske rezistence ali vnetja na
mestu infuzije.

Kompleta cevk ne uporabljajte vec kot 6 dni.

Pred prikljucitvijo na komplet za dotok morate zapolniti prazen prostor
novovstavljenega kompleta za vbod. V nasprotnem primeru povzroCite pri-
manjkljaj inzulina.

Vedno preverite raven krvnega sladkorja 1-3 ure po zacetku uporabe novega
kompleta.

Ce ob prikljugevanju ne slisite jasnega in dovolj glasnega klika, uporabite nova
kompleta za dotok in vbod.

Pri pritrjevanju prikljucka luer-lock ne uporabljajte orodja.



Prostornina:
30 cm/12"
60 cm/24"
80 cm/31"

110 cm/43"

*inzulin U100

priblizno 7 enot *
priblizno 10 enot *
priblizno 13 enot *
priblizno 18 enot *

priblizno 70 pl
priblizno 100 pl
priblizno 130 pl
priblizno 180 pl
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Odstranjevanje sistema Accu-Chek TenderLink

Sistem Accu-Chek TenderLink vam omogoca zacasen odklop Crpalke v ¢asu
umivanja, plavanja ipd., pri ¢emer vam ni treba zamenjati kompleta.

A\ Opozorilo

0 nacinu nadomes$¢anja inzulina v ¢asu odklopa od crpalke, se posvetujte s
svojim diabetologom. Ko ste odklopljeni s ¢rpalke in ko jo ponovno vklopite,
skrbno nadzorujte raven krvnega sladkorja.

Prvi korak
Ustavite ¢rpalko. Drzite samolepilni del (E) na mestu, rahlo stisnite stranski
sponki prikljucka (K) in povlecite prikljucek (J) iz ohisja kanile (H).

Drugi korak
Namestite pokrovcek ohisja (M) na ohisje kanile.



Ponovno priklju¢evanje sistema Accu-Chek TenderLink

A\ Opozorilo
Pred ponovnim prikljucevanjem se mora na konici igle prikljucka pojaviti
kapljica zdravila.

Prvi korak
Napolnite sistem Accu-Chek TenderLink tako, da iz igle prikljucka pritee
zdravilo.

Drugi korak

Drzite samolepilni del (E) na mestu in odstranite pokrovéek ohisja (M) z ohisja
kanile (H).

Ponovno pritrdite prikljutek (J) na ohiSje kanile. ZasliSali boste klik, kar
pomeni, da je prikljucek pritrjen.
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A\ Opozorilo

Dodatnega bolusa ni treba odmeriti.
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Dobavitelj:

Roche farmacevtska druzba, d.o.0.

Vodovodna cesta 109
1000 Ljubljana
Slovenija

Center za pomoc¢
uporabnikom in servis:

Roche farmacevtska druzba, d.o.0.

Divizija za diagnostiko
Vodovodna cesta 109

1000 Ljubljana

Slovenija

Brezplacen telefon

+386 41 391 125in 080 12 32
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ACCU-CHEK*

INFUZIONI SET

Kl J

prenosna jedinica




Opis
Accu-Chek TenderLink je infuzioni set za potkozno ubrizgavanje insulina kojim
se upravlja pomocu insulinske pumpe sa mikrodozatorom.

Sadrzaj pakovanja Accu-Chek TenderLink |

Pakovanje 1:

zastitni poklopac

meka kanila

igla za uvodenje

boéni drZaci igle za uvodenje
samolepljiva povrsina
prednji deo lepljive podloge
zadnji deo lepljive podloge

kuciste kanile

cevcica

konektor sa konektorskom iglom
boéni drzaci konektora

okrugli zastitni zatvara€
diskonektor

luer-lok konektor

OTMMOoOOW>
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Sadrzaj pakovanja Accu-Chek TenderLink
infuzioni set kanila

Pakovanje 2: Delovi A-H + M iz pakovanja 1.

A\ Upozorenje

Pazljivo pro€itajte uputstva pre upotrebe.

Preporucuje se da u uputstvu za pumpu potrazite informacije o koriscenju in-

sulinske pumpe u terapiji.

Kod prve upotrebe, podeSavanje mora da se obavi u prisustvu struénog

medicinskog osoblja.

o Set ostaje sterilan dok se pakovanje ne otvori ili oSteti. Nemojte ga koristiti
ako je sterilno pakovanje otvoreno ili oStec¢eno.

o Zastitite proizvod od prekomerne vlage, sunceve svetlosti i toplote. Cuvajte
na sobnoj temperaturi.



 Bacite set nakon svake upotrebe. Nemojte ga Cistiti niti sterilisati.

* Ponovno koriSéenje seta za infuziju moze prouzrokovati infekciju, iritaciju
mestu uboda ili oStecenje kanile/igle. OStecena kanila/igla za posledicu moze
imati neprecizno doziranje.

® Accu-Chek TenderLink se koristi samo potkozno.

 Uvek dobro pricvrstite luer-lok konektor u adapter pumpe. Ako se to ne uradi,
moze doci do opasnosti od curenja zato Sto su infuzioni set i pumpa loSe
spojeni. Nemojte Koristiti bilo kakav alat da biste zaSrafili luer-lok konektor
na njegovo mesto. U suprotnom moZze doci do oStecenja luer-lok konektora.

o U Accu-Chek TenderLink setu ne sme biti mehurica vazduha. Pazljivo
pripremite set.

¢ Kod malog procenta Accu-Chek TenderLink setova koji koriste meke kanile,
one mogu slucajno da se iskrive tokom implantacije ili izvuku tokom koriScenja.
Ukoliko dode do ovoga, odmah upotrebite novi Accu-Chek TenderLink set.

o Cesto proveravajte da li meka kanila Gvrsto stoji na svom mestu. S obzirom
na to da je kanila tako meka, necete osetiti nikakav bol ako se ona izvuce.

387



388
______]

Meka kanila uvek mora biti do kraja implantirana kako bi pacijent mogao da
primi celu koli¢inu leka. Zamenite Accu-Chek TenderLink set ¢im popusti
samolepljiva povrsina.

e Nemojte ponovo postavljati iglu za uvodenje na meku kanilu. Ponovno
postavljanje moze da dovede do kidanja meke kanile, a samim tim i do
nepredvidenog protoka leka.

e Ako treba da odvojite Accu-Chek TenderLink set od pumpe, posebnu paznju
obratite na higijenu.

* Nikada nemojte koristiti meku kanilu duze od 72 sata (3 dana). Nikada nemo-
jte koristiti prenosnu jedinicu duze od 6 dana. Prilikom promene rezervoara,
proverite da li je prenosna jedinica u potpunosti pripremljena pre nego Sto je
spojite sa glavnom jedinicom.

o Ako mesto ubrizgavanja postane zapaljeno, zamenite Accu-Chek TenderLink
i koristite novo mesto.

e Nemojte stavljati sredstva za dezinfekciju, parfeme, dezodoranse ili sredstva
protiv insekata na Accu-Chek TenderLink set jer to moZe uticati na njegovu
ispravnost.



o Nikada nemojte pripremati prenosnu jedinicu niti pokuSavati da oslobodite
zaglavljeni dovod dok je prenosna jedinica spojena sa glavnom jedinicom.
MoZete slu¢ajno da ubrizgate nekontrolisanu koli¢inu insulina.

o |zbegavajte mehanicki pritisak na mestu ubrizgavanja i na Accu-Chek
TenderLink set. Obratite paznju prilikom noSenja tezeg tereta.

* Pre nego Sto implantirate Accu-Chek TenderLink, pripremite mesto ubrizga-
vanja prema uputstvima vaseg lekara.

e Proverite nivo Secera u krvi 1-3 sata nakon implantacije Accu-Chek
TenderLink seta i redovno proveravajte mesto ubrizgavanja. Nemojte
implantirati novu meku kanilu neposredno pre spavanja. Cesto proveravajte
nivo Secera u krvi (proverite kod svog lekara).

 Ako nivo Secera u krvi bude neobja$njivo visok ili ako se oglasi alarm koji
ukazuje na ,zadrZavanje“, proverite da li ima zaguSenja ili curenja. Ukoliko
niste sigurni, promenite Accu-Chek TenderLink set.
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Implantacija Accu-Chek TenderLink seta

Slika 1

Izaberite mesto udaljeno od pojasa, kostiju, oZiljaka, pupka i mesta koja ste
nedavno koristili. OCistite ruke i mesto ubrizgavanja prema uputstvima vaSeg
lekara. Pustite da se mesto ubrizgavanja osusi pre nego $to implantirate meku
kanilu.

Odlepite prednji deo lepljive podloge (F) sa samolepljive povrSine (E) i skinite
zastitni poklopac (A) sa igle za uvodenje (C). Uhvatite Accu-Chek TenderLink
izmedu palca i srednjeg prsta jedne ruke iza bocnih drzaca i kaziprstom
povucite ivicu samolepljive povrSine.

A\ Upozorenje
Omogucite Cistu aplikaciju. Nemojte dodirivati meku kanilu niti iglu za
uvodenije.



Slika 2

Slobodnom rukom ustinite deo potkoznog tkiva na dezinfikovanom mestu.
Implantirajte iglu za uvodenje (C) pod koZu pod uglom od 20-45°, brzo i u
jednom potezu. Pazite na meku kanilu (B) tokom implantacije da biste bili
sigurni da ulazi lako, bez uvrtanja ili krivljenja.

A\ Upozorenje

0Osobe sa veoma malim ili velikim koli¢inama potkoZnog masnog tkiva treba da
vode racuna prilikom izbora ugla implantacije ili duZine kanile. MozZe se
dogoditi da se kanila implantira u miSiéno tkivo ili epidermis, gde je apsorpcija
leka ogranic¢ena ili nemoguca. Obratite se lekaru koji vas leci po ovom pitanju.
Proverite da li je meka kanila do kraja implantirana u potkozno tkivo, kao i da
nije uvrnuta na povrsini koze.

Kada igla za uvodenje probode kozu, meka kanila mora brzo da se gurne do
kraja ili mozZe da se uvrne nakon implantacije, Sto moZe dovesti do smanjenja
ili prekida protoka leka.
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Slika 3

Pritisnite samolepljivu povrSinu (E) Cvrsto na kozu da biste sigurno postavili
Accu-Chek TenderLink. Stavite jedan prst ispred otvora za proveru na
Accu-Chek TenderLink setu da biste ga priCvrstili. Pritisnite bocne drZace igle
za uvodenje (D) i istovremeno izvucite iglu za uvodenije (C) iz koze.

A\ Upozorenje
Odlozite iglu za uvodenje na bezbedan nacin, tako da niko ne moZze da se ubode
niti povredi na nju.

Slika 4
Skinite zadnji deo lepljive podloge (G) sa samolepljive povrSine (E) i ¢vrsto
pritisnite samolepljivi deo na kozu.



Slika 5

Prikljucite luer-lok konektor (N) na pumpu tako Sto Cete ga pricvrstiti u adapter
pumpe. Proverite da li u rezervoaru ima dovoljno insulina. Skinite okrugli
zastitni zatvaraC (L) tako Sto Cete lagano pritisnuti bocne drzace ka unutra.
Postupajte prema korisnitkom uputstvu proizvodaca pumpe prilikom pripreme
prenosne jedinice, tako da lek pocne da kaplje sa vrha konektorske igle. U
rezervoaru ili prenosnoj jedinici ne sme biti mehuri¢a vazduha.

Slika 6

Spojite prenosnu jedinicu sa implantiranom glavnom jedinicom tako Sto ¢ete
okrenuti izboCenu stranu nagore. Mora da se Cuje ,klik“ kada dode do spa-

janja. Ispunite prazan prostor u kucistu kanile (H) bolusnom dozom od 0.7 m
jedinice insulina U-100 (oko 7 pl). ZapoCnite ubrizgavanje pomocu pumpe.
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A\ Upozorenje

Promenite glavnu jedinicu svakih 2—3 dana (maksimalno 72 sata). U suprot-
nom postoji rizik od insulinske rezistencije ili zapaljenja mesta ubrizgavanja.
Nikada nemojte koristiti set cevéica duze od 6 dana.

Nakon Sto spojite prenosnu jedinicu morate da popunite prazan prostor u
novoimplantiranoj glavnoj jedinici. Ako to ne uradite necete dobiti dozu insulina.
Uvek proverite nivo Secera u krvi 1-3 sata nakon implantacije seta.

Ako ne vidite i ne Cujete da je doSlo do spoja, koristite novu glavnu jedinicu i
novu prenosnu jedinicu.

Nemojte koristiti bilo kakav alat da biste zaSrafili luer-lok konektor na njegovo
mesto.

Zapremina punjenja:
30 cm/12" priblizno 7 jedinica * priblizno 70 pl
60 cm/24" priblizno 10 jedinica * priblizno 100 pl



80 cm/31" priblizno 13 jedinica * priblizno 130 pl
110 cm/43" priblizno 18 jedinica * priblizno 180 pl
*U100 insulin

Odvajanje Accu-Chek TenderLink seta od pumpe

Accu-Chek TenderLink set vam omogucava da se privremeno odvojite od
pumpe radi tusiranja, plivanja itd. bez potrebe da menjate set.

A\ Upozorenje

Obratite se svom lekaru po pitanju kako da nadoknadite doze insulina koje
niste primili dok niste bili povezani sa pumpom. Pazljivo pratite nivo Secera
u krvi dok niste bili povezani sa pumpom, kao i kada se ponovo povezete
sa njom.
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Korak 1
Zaustavite pumpu. Ostavite samolepljivu povrSinu (E) na svom mestu, lagano
pritisnite bocne drzace konektora (K) i izvucite konektor (J) iz kucista kanile (H).

Korak 2
Stavite diskonektor (M) na kuciste kanile.

Ponovno povezivanje Accu-Chek TenderLink seta

A\ Upozorenje
Pre ponovnog povezivanja, proverite da li se kap leka pojavila na vrhu konek-
torske igle.

Korak 1
Punite Accu-Chek TenderLink dok se lek ne pojavi na vrhu konektorske igle.



Korak 2

Ostavite samolepljivu povrSinu (E) na svom mestu i skinite diskonektor (M) sa
kucista kanile (H).

Ponovo pricvrstite konektor (J) na kudiste kanile. Cuce se ,klik“ $to znaci da je
konektor zatvoren.

A\ Upozorenje
Nije neophodno davati dodatnu bolusnu dozu.

Distributer:
Flamma

22 Decembar 31 m
37000 Krusevac, Srbija
Phone +381 37 490 411
Fax  +381 37 490 666

flamma@ptt.yu
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ACCU-CHEK*

INFUZYON SETI

Ll K| J

transfer seti

ana set




Aciklama
Accu-Chek TenderLink, mikro dozajli insiilin pompalariyla cilt altina insilin in-
flizyonu uygulanmasinda kullanilan bir infiizyon setidir.

Accu-Chek TenderLink | paketi igindekiler

Paket 1:

OTMMOoOOW>

koruyucu kapak

yumusak kandil

rehber igne

rehber ignenin kenar klipsi
kendinden yapigkanli alan
yapiskan destegin 6n yarisi
yapigkan destegin arka tarafi

Z=rxc—=x

kanlil yuvasi

tip

konnektor igneli konnektor
konnektoriin kenar Klipsi
yuvarlak koruyucu kapak
ayiricl kapak

luer kilidi
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Accu-Chek TenderLink infiizyon seti kaniil
paketi icindekiler

Paket 2: Paket 1’deki A-H + M bilegenleri.

A Uyan

Kullanmadan 6nce talimatlar dikkatlice okuyun.

Pompa tedavisine iligkin bilgiler i¢in insiilin pompasi el kilavuzuna bakmaniz

onerilir.

ilk defa kullanidiginda, pompanin ayari uzman saglk personeli esliginde

yapiimaldir.

e Bu cihaz paketi agilmadigi ya da hasar gormedigi siirece sterilligini korur.
Steril paket acilmigsa ya da hasar gormiigse kullanmayin.

o (riinii asin nemden, giines 1sigindan ve 1sidan koruyun. Oda sicakliginda
saklayin.



 Her kullanimdan sonra seti atin. Temizlemeyin ya da tekrar sterilize etmeyin.

e infiizyon setinin tekrar kullaniimasi enfeksiyona, bélge tahrisine veya
kandiliin/ignenin hasar gormesine neden olabilir. Hasarll bir kandil/igne ilacin
hatall uygulanmasina yol acabilir.

o Accu-Chek TenderLink yalnizca cilt alti kullanimina uygundur.

e |uer kilidini daima pompa adaptoriiniin igine iyice sikistirin. Bu yapilmadigi
taktirde, infiizyon seti ile pompa arasinda olusabilecek gevsek baglantiya
bagh olarak sizinti tehlikesi ortaya ¢ikabilir. Luer kilidi konnektoriinii yerine
vidalarken herhangi bir alet kullanmaktan kaginin. Aksi takdirde luer kilidi
konnektorl hasar gorebilir.

e Accu-Chek TenderLink icinde hava kabarciklarn birakmayin. Gerektigi gibi
hazirlayin.

e Yumusak kantil kullanan Accu-Chek TenderLink’in kiiglk bir kismi, yerle-
stirme sirasinda kazara kivrilabilir veya kullanim sirasinda yerinden
cikabilir. Bu durum meydana gelirse, derhal yeni bir Accu-Chek TenderLink
kullanin.
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e Yumusak kaniiliin yerine tam oturdugundan emin olmak igin sik sik kontrol
edin. Kaniil cok yumusak oldugu icin, yerinden ¢ikarsa herhangi bir aci
hissedilmeyebilir. Yumusak kandiltin tim ilag miktarini alabilmesi i¢in daima
tam olarak yerlesmis olmasi gerekir. Kendinden yapigkanl alaninin yapisma
ozelligi azalir azalmaz Accu-Chek TenderLink'i yenisiyle degistirin.

e Rehber igneyi yumusak kaniil icine tekrar yerlestirmeyin. Tekrar yerlestirme,
yumusak kaniilde kontrolsiiz ilag akiglyla sonuglanabilecek yirtiga neden
olabilir.

e Accu-Chek TenderLinK'inizle baglantinizi kesmeniz gerekirse, hijyene 6zel-
likle dikkat edin.

e Yumusak kaniilii hi¢ bir zaman 72 saatten (3 giin) fazla kullanmayin. Transfer
setini hi¢ bir zaman 6 giinden fazla kullanmayin. Kartusu degistirirken, ana
sete baglanti yapmadan 6nce transfer setinin tam olarak hazir oldugundan
emin olun.

« infilzyon bélgesi iltihaplanirsa, Accu-Chek TenderLink'i degistirin ve yeni bir
bdlge kullanin.



o Setin dogrulugunu etkileyebilecegi icin Accu-Chek TenderLink’inize dezen-
fektan, parfiim, deodorant veya hasere kovucu temas ettirmeyin.

e Hic bir zaman transfer seti ana sete bagliyken, transfer setini hazirlamayin
veya tikanmig hatti agma girisiminde bulunmayin. Kazara kontrolsiiz miktar-
da insilin verebilirsiniz.

o infiizyon bélgesine ve Accu-Chek TenderLink iizerine mekanik baskidan
kaginin. Agir yiikler tagirken dikkatli olun.

o Accu-Chek TenderLink'i yerlestirmeden 6nce, uzman saglik personelinin
talimatlan dogrultusunda infiizyon bélgesini hazirlayin.

 Accu-Chek TenderLinkiinizi yerlestirdikten 1-3 saat sonra kan sekeri seviy-
enizi kontrol edin ve inflizyon bolgesini diizenli araliklarla denetleyin.
Yatmadan hemen 6nce yeni bir yumusak kaniil yerlestirmeyin. Sik sik kan
sekerinizi kontrol edin (doktorunuza bildirin).

e Kan sekeri seviyesi beklenmedik sekilde cok yiikselirse veya «tikanma»
alarmi ortaya c¢ikarsa, tikanma ve sizinti olup olmadigini kontrol edin. Siiphe
duydugunuz takdirde Accu-Chek TenderLink'inizi degistirin.
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Accu-Chek TenderLink’in Yerlestirilmesi

Sekil 1

Bel hatti, kemikler, yara izleri, gébek deligi ve son infiizyon bolgelerinden uzak
bir bélge segin. Uzman saglik personelinizin talimatlarn dogrultusunda ellerinizi
ve inflizyon bélgesini temizleyin. Yumusak kandilii yerlestirmeden once inflizy-
on bélgesini kurumaya birakin.

Yapigkan destegin (F) 6n yansini, kendinden yapiskanh alandan (E) ¢ikarin ve
koruyucu kapagi (A) rehber igneden (C) cekin. Accu-Chek TenderLink'i, elin bag
parmag ile orta parmagi arasinda kenar Klipsinin arkasindan kavrayin ve
kendinden yapiskanl alanin kenarini isaret parmagi ile geri gekin.

A Uyan

Temiz uygulama saglayin. Yumusak kaniile veya rehber igneye dokunmayin.



Sekil 2

Bostaki elinizle, dezenfekte edilmis bolgedeki cilt alti dokusunun bir pargasini
parmaklarinizin arasina sikistirin. Rehber igneyi (C), 20—45°’lik bir agiyla, hizl
ve tek harekette cilt altina batirin. Batirirken, yumusak kantilii (B), biikilmeden
veya kivrilmadan yumusak bir sekilde gectiginden emin olmak igin izleyin.

A\ Uyan

Cilt altr yag dokusu cok az veya bol miktarda olanlar, giris acisi veya kaniil
uzunlugu segerken dikkatli olmalidir. Kandil, ilag emiliminin kisith kaldigi ya da
miimkiin olmadigi kas dokusunda veya epidermisde kalmig olabilir. Doktorun-
uza size bu konuda kimin yardime! olabilecegini sorun.

Yumusak kaniiliin cilt alti dokusuna tam yerlesmis oldugundan ve cilt yiizeyinde
biikiilmediginden emin olun.

Rehber igne cilde girer girmez, yumusak kaniil yolun kalanini cabucak gececek
sekilde itilmelidir, aksi halde cilde girdiginde biikiilip ilag uygulamasinin
azalmasina veya engellenmesine sebep olabilir.
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Sekil 3

Accu-Chek TenderLink’in giivenli bir sekilde cilt (izerine oturmasini saglamak
icin kendinden yapigkanlh alani (E) cilde sikica bastirin. Accu-Chek TenderLinK'i
yapistirmak igin, bir parmaginizi inceleme penceresinin 6niine yerlestirin.
Rehber ignenin (D) kenar klipslerine birlikte hafifce bastirin ve ayni zamanda
rehber igneyi (C) ciltten gekip cikarin.

A\ Uyari
igne batmasi veya kendini yaralama durumlarini engellemek icin rehber igneyi
guvenli bir sekilde atin.

Sekil 4
Yapiskan destegin arka kenarini (G) kendinden yapigkan alandan (E) ikarin ve
kendinden yapigkan alani cilde sikica bastirin.



Sekil 5

Luer kilidi (N) pompa adaptoriiniin icine sikistirarak pompaya takin. Kartug
bdlmesinde yeterli miktarda insiilin iceren kartus oldugundan emin olun. Yu-
varlak koruyucu kapagi (L) kenar klipsinin igine dogru hafifce bastirarak gikarin.
Konnektor ignenin ucundan ilag damlalari gelmeden once, transfer setini
hazirlamak i¢in pompa ireticisinin kullanici el kitabina basvurun. Kartusta veya
transfer setinde hava kabarciklar birakmayin.

Sekil 6

Transfer setini, bombeli tarafi tste gelecek sekilde yeni yerlestirilmis olan
ana sete baglayin. Baglanti saglandiginda bir klik sesi isitiimelidir. Kanil
yuvasinin (H) bos alanini 0.7 (inite U-100 insiilin bolusuyla (yaklasik 7pl)
doldurun. Pompa ile dagrtima baslayin.
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A Uyan

Her 2-3 giinde bir ana seti degistirin (maks. 72 saat). Aksi takdirde insiilin
direnci veya infiizyon bélgesinde iltihaplanma riski s6z konusudur.

Tip setini hi¢ bir zaman 6 giinden fazla kullanmayin.

Transfer setine baglandiktan sonra yeni yerlestirilmis olan ana setin bos alanini
doldurmalisiniz. Bunun ihmali eksik insiilin verilmesiyle sonuglanir.

Daima seti bagladiktan 1-3 saat sonra kan sekeri seviyenizi kontrol edin.
Baglantidan belirgin ve sesli bir sekilde klik sesi alinmazsa yeni bir ana set ve
transfer seti kullanin.

Luer kilidini yerine vidalarken herhangi bir alet kullanmayin.



Dolum hacmi:

30 cm/12" yaklagik 7 Unite * yaklagik 70 pl

60 cm/24" yaklasik 10 (nite * yaklasik 100 pl

80 cm/31" yaklagik 13 Unite * yaklasik 130 pl
110 cm/43" yaklagik 18 unite * yaklagik 180 pl
*U100 insiilin

Accu-Chek TenderLink’in Baglantisinin Kesilmesi
Accu-Chek TenderLink, dus alirken, yiizerken vb. durumlarda Accu-Chek

TenderLink’nizi degistirmeden pompaniz ile baglantinizi gegici olarak kesmen-
ize imkan verir.
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A Uyan

Liitten uzman saglik personeline, pompayla baglantinizin kesik oldugu stire-
deki eksik instilin alimmini nasil telafi edeceginiz konusunda danigin. Pom-
payla baglantiniz kesikken ve pompayi tekrar bagladiginizdaki kan sekeri se-
viyenizi dikkatlice izleyin.

Adim 1

Pompay! durdurun. Kendinden yapiskan alani (E) yerinde tutun, hafifge kon-
nektoriin kenar klipslerine (K) basin ve konnektorii (J) kaniil yuvasindan (H)
cekin.

Adim 2
Ayirict kapagdi (M) kaniil yuvasina koyun.



Accu-Chek TenderLink’in tekrar baglanmasi

A\ Uyan
Tekrar baglamadan 6nce konnektor ignenin ucunda ilag damlasinin goriinme-
sini saglayin.

Adim 1
Accu-Chek TenderLink'i, konnektor igneden ilag gelene kadar doldurun.

Adim 2

Kendinden yapigkan alani (E) yerinde tutun ve ayinci kapag (M) kaniil
yuvasindan (H) cikarin.

Konnektorii kaniil yuvasina (J) tekrar takin. «Klik» sesi konnektoriin kilitlendigini m
gosterir.
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A Uyan

ilave bolus vermek gerekli degildir.
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Roche Diagnostik

Sistemleri TicaretA.S.

Gazeteciler Sitesi, Matbuat Sokak No: 3
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Telefon +90 212 306 06 06

Ucretsiz telefon 0-800-211 36 36

Faks +90 212 216 73 51
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www.diyabetevi.com
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Keep dry

Vor Feuchtigkeit schiitzen
Garder a I'abri de I'humidité
Mantenere asciutto
Proteger de la humedad
Niet blootstellen aan vocht
Mantenha seco.

Skladujte v suchém prosttedi
Chroni¢ przed wilgocig
Forvara torrt

Oppbevares tart

Suojeltava kosteudelta
Opbevares tort

Alompeite oTEYVO

Hoida kuivana
2'0007 'R

Cuvati na suhom.
Tartsa szérazon
Laikyti sausoje vietoje
Uzglabajiet sausuma.
A se feri de umezeala
UdrZiavajte s suchu.
Hranite na suhem
Cuvajte na suvom
Kuru yerde saklayin
TRIFTIR
TRFFZIR
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Do not use if package is damaged

Nicht verwenden, falls die Verpackung beschédigt ist
Ne pas utiliser si I'emballage est endommagé

Non usare se la confezione & danneggiata

No utilizar si el embalaje esta dafiado

Niet gebruiken als de verpakking beschadigd is
N&o o utilize caso a embalagem esteja danificada
V pfipadé poSkozeného obalu vyrobek nepouzivejte
Nie stosowac, jezeli opakowanie jest uszkodzone
Far ej anvandas om forpackningen r skadad

Bruk ikke hvis emballasjen er skadet

Al4 kayta, jos pakkaus on vaurioitunut

Ma ikke anvendes, hvis emballagen er beskadiget

Mn xpnotpomoleite To 0€T £yXuoNG €AV 1 CUOKELAGIO £XEL LTTOOTEL (LA 3
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Mitte kasutada, kui pakend on kahjustatud

NIAD DTN WNNWNY 'R

Ne koristiti ako je pakiranje o$te¢eno.

Ne hasznalja, ha sériilt a csomagolds

Nenaudoti, jei pakuoté pazeista

Nelietojiet, ja iepakojums ir bojats.

Nu folositi dacd pachetul este deteriorat

He ucnonb3oBatb Npu NOBPEXAEHHOI ynakoBKke

V pripade poSkodenia stipravu nepouZivajte.

Ne uporabljajte, Ce je ovojnina poSkodovana

Nemojte koristiti set ako je pakovanje oste¢eno

Paketi bozulmugsa kullanmayin
S G 20

SRR REM ]
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Consult instructions for use
Gebrauchsanweisung beachten
Consulter le mode d’emploi
Consultare le istruzioni per I'uso
Leer las instrucciones de uso
Raadpleeg de gebruiksaanwijzing
Consulte as instrucoes de uso
Prostudujte si navod k pouZiti
Przed uzyciem przeczytac instrukcje uzytkowania
Lés i bruksanvisningen

Les bruksanvisningen

Lue kdyttdohjeet

Lees brugsanvisningen

YupBouAevTeite TIC 06nyieg xpriong 5
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Enne kasutust lugege juhiseid
YIn'y NIXIIN AR

Prije uporabe proCitajte upute
Tekintse meg a haszndlati Gtmutatét
Vadovaukités naudojimo instrukcijomis
Skatiet lietoSanas instrukciju.
Consultati instructiunile de utilizare
Pozrite si ndvod na pouzitie.
Upostevajte navodila za uporabo
ProCitajte uputstvo za upotrebu
Kullamm talimatlarina bagvurun
TR E S i
SR
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Use by

Verwendbar bis
Utiliser avant

Data di scadenza
Fecha de caducidad
Vervaldatum

Usado por
Spotfebujte do
Data waznosci
Anvénd senast
Brukes for
Viimeinen kdyttopaivamaara
Anvendes inden
Huepopnvia Aigng

Kasutada kuni

TV wIn'yy
Upotrijebiti do
Szavatossdgi id§
Naudoti iki

Izlietot Iidz

Folositi pana la data de
Mcnonb3oBatb A0
Pouzite do
Uporabno do
Upotrebljivo do
Son kullanma tarihi
RN
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Do not re-use

Nicht zur Wiederverwendung

Ne pas réutiliser

Non riutilizzare

No reutilizar

Uitsluitend bestemd voor eenmalig
gebruik

Nao reutilize

NepouZivejte opakované

Nie stosowac wielokrotnie

Far e ateranvandas

Bare til engangsbruk

Kertakayttinen

Ma ikke genbruges

ﬂ To mpoi6v givan piag xpriong

Mitte kasutada korduvalt
YIn'y NIYY7 'R TN
Nije za viSekratnu uporabu
Ne probalja tjrahasznalni!
Nenaudoti pakartotinai
Nelietojiet atkartoti.

Nu refolositi

Iba na jedno pouzitie.

Za enkratno uporabo
Nemojte ponovo koristiti
Tekrar kullanmayin

— KPR
FEZIEE



LOT

Lot number
Chargennummer
Numéro de lot
Numero di lotto
Namero de lote
Chargenummer
Ndmero do lote
Cislo $arze
Numer partii
Lotnummer
Lotnummer
Erdnumero
Lot-nummer
ApiBuéc mapTidag

Partiinumber
NIXX 150N
Broj serije
Sorozatszam
Serijos numeris
S€rijas numurs
Numar lot
Homep naptum
Cislo $arze
Serijska Stevilka
Broj serije
Parti numarasi
=)
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Reference number
Artikelnummer
Numéro de référence
Codice articolo
Numero de articulo
Referentienummer
Namero de referéncia
Referencni ¢islo
Numer referencyjny
Referensnummer
Referansenummer
Tuotenumero
Katalognummer
Ap1Buog avagopdg

Viitenumber

oin" 190N
Referentni broj
Hivatkozasi szam
Identifikavimo numeris
Atsauces numurs
Numar de referinta
Referenéné Cislo
KataloSka Stevilka
Referentni broj
Referans numarasi
Fss
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Keep away from heat

Vor Warme schiitzen

Garder a I'abri de la chaleur

Tenere lontano da fonti di calore
Proteger del calor

Tegen hitte en zonlicht beschermen
Manter longe do calor

Nevystavujte nadmérnému teplu
Chroni¢ przed wysoka temperaturg
Far ej forvaras varmt

Beskyttes mot varme

Varjeltava kuumuudelta

Taler ikke varme

®uAdooeTal pokpld and BepudmTa

Kaitske kuumuse eest

DINN 7NN

Cuvati podalje od izvora topline
Tartsa hétdl tavol

Laikyti vésioje vietoje
Neuzglabajiet karstuma.

A se feri de caldura

Bepeyb oT TENNa

Chranite pred teplom.

Varovati pred vrocino

Cuvaijte od toplote

Isidan uzak tutun

WGl
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Manufacturer
Hersteller
Fabricant
Produttore
Fabricante
Fabrikant
Fabricante
Vlyrobce
Producent
Tillverkare
Produsent
Valmistaja
Producent
Kataokevaotig

Tootja

Ny
Proizvodac
Gyartd
Gamintojas
RaZotajs
Producator
W3roTosutens
Vlyrobca
Proizvajalec
Proizvodac
Uretici
il
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Date of manufacture
Herstellungsdatum
Date de fabrication
Data di produzione
Fecha de fabricacion
Productiedatum
Data de fabricacéo
Datum vyroby

Data produkciji
Tillverkningsdatum
Produksjonsdato

Valmistuspdivimaara

Fremstillingsdato

Huepopnvia kataokeurig

Tootmiskuupdev
QX" YINN
Datum proizvodnje
Gyartasi id6
Pagaminimo data
RaZoSanas datums
Data fabricatiei
Détum vyroby
Datum izdelave
Datum proizvodnje
Uretim tarihi
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Non Pyrogenic
Pyrogenfrei
Apyrogéne
Non pirogeno
Apirdgeno
Pyrogeenvrij
N&o pirogénico
Apyrogenni
Niepirogenny
Pyrogenfri
Pyrogenfri
Pyrogeeniton
Pyrogenfri

Mn nupeToydvo

Mitteplirogeenne
129 XY
Apirogeno

Nem pirogén
Nedegu
Nepirogéns
Apirogen
Apyrogénne.
Apirogeno
Apirogeno
Pirojenik degildir
eI
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Sterilized using Ethylene Oxide
Sterilisiert mit Ethylenoxid
Stérilisé a I'oxyde d’éthylene
Sterilizzato con ossido di etilene
Esterilizado con dxido de etileno
Gesteriliseerd met ethyleenoxide
Esterilizado com o uso de 6xido de etileno
Sterilizovano etylenoxidem
Sterylizowane tlenkiem etylenu
Steriliseras med etylenoxid
Sterilisert med etylenoksid
Steriloitu etyleenioksidilla
Steriliseret med ethylenoxid

Anootelpodnke pe aBuAevoteidio 155
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sremiled

Steriliseeritud etlileenoksiidiga
TOPIX 7R DY RVINN
Sterilizirano etilen-oksidom
Etilén-oxiddal sterilizdlva
Sterilizuotas etileno oksido dujomis
Sterilizets ar etiléna oksidu.
Sterilizat cu oxid de etilena
CTepunu3oBaHo ¢ UCMob30BaHNEM 3TUNEHOKCHAA
Sterilizované etylénoxidom.
Sterilizirano z etilen oksidom
Sterilizovano etilen oksidom

Etilen Oksit kullanilarak strelize edilir
EAIEE S iIp]
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