DESMONTAJE

Separar la valvula de paciente del
resucitador.

Desenroscar la tuerca de brida.

Retirar la tuerca de brida de la valvula de

Insertar la bolsa interna
doblada con una mano.

seccion del

Deslizar el conector de
salida a través de la

de la cubierta externa.

que quede encajado en
posicién correcta. Soltar
la bolsa interna y retirar
la mano.

cuello rigido

entrada.
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Doblar la parte interior de
la bolsa a lo largo y hacia dentro de la
cubierta exterior. Sujetar la bolsa interna
Quitar la envoltura de la valvula de entrada Reti | " dobladay la cubierta exterior y extraer la
con la membrana incluida. | netirer el conector. | cubierta exterior.
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S Posicionar hasta

Verificar que la pieza
conectora estd bien
posicionada contra el

cuello rigido de la cubier-

Verificar que la cubierta
externa esta del lado
correcto (n? de seriey

ta externa. logo de Ambu hacia fuera),

v

Enroscar la tuerca de mayores
dimensiones a la envoltura

de la valvula de entrada y
apretarla contra la bolsa

| interna y la cubierta externa.

Presionar la brida de la envol-
tura de la valvula de entrada
por la abertura de mayor
didmetro (hasta oir un "clic").

Juntar el conector. Debe en-
cajar bien con la parte interior
dura de la bolsa interna (hasta
oir un "clic").

Afadir la valvula de paciente
(hasta oir un "clic").

PRUEBA DE FUNCIONAMIENTO CORRECTO Y ALMACENAJE

Conectar una bolsa de respiracién
de 1.5-2 litros al conector del
paciente. Comprimir y
soltar el resucitador
varias veces y comprobar
que la bolsa de prueba se
llena. Durante una
ventilacion continuada se
deberd observar la
expansion y relajacion de la§bolsa de la

- Abrir la valvula del limitador
de presion retirando la tapa.
Repetir el paso 2. Al estar
el limitador de
presion activado,
se deberia 4
escuchar la salida del aire
espiratorio extra.

También debe llevarse a cabo
inmediatamente antes de utilizar.

Comprimir el resucitador

y mantener la presion. Z
De este modo, deberd
crearse una presion
positiva, que per-
manecera en la bolsa de
prueba hasta que se
suelte el resucitador.

prueba. L
’ N
Suministrar una
- corriente de gas de
Suministrar 5 litros/minuto por el
una corriente tubo de Os. Verificar
degasdes z

que el aire sale por la
punta del tubo. En
caso contrario, buscar lo
que bloquea el tubo.

litros/minuto al
conector de entrada.
Cerrar la salida con una mano. La
bolsa deberd llenarse en 20 segundos,
aproximadamente.

Cerrar el flujo.
Comprimir la bolsa y
comprobar que el gas sale con facilidad
al exterior por medio de las ranuras de la
valvula de rebose.
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Ideas that work for life



Recomendaciones de Limpieza
vy Mantenimiento:

Resucitador Original Ambu® Mark IV Baby

www.ambu.es



Resucitador Original Ambu® Mark IV Baby:
Despiece

Piezas

Bolsa interior

Bolsa exterior

Alojamiento de la valvula del paciente
Junta torica

(parte interior del conector del paciente)
Conector del paciente

Valvula Limitadora de Presion

Tapa de anulacién

Conector Respiratorio Reforzado

Tapa del manémetro

Alojamiento de la valvula de admision
Tapon roscado (dos partes)

Tubo Reservorio

Membrana de valvula (disco)

Capuchon transparente de la mascarilla facial
Manguito mascarilla facial tamafo OA

Manguito mascarilla facial tamafo O
Tira de soporte

Identificador

Reservorio de oxigeno

Alojamiento del deposito incl. tapon y
tapén roscado (accesorio opcional)
Adaptador

LIMPIEZA - DESINFECCION - ESTERILIZACION

Limpiar, Desinfectar y Esterilizar el resucitador completo después de haber sido
usado en pacientes/ambientes con enfermedades infecciosas

Materiales
Goma de silicona
Goma de silicona
PSU

Goma de silicona
PSU

PSU/ Acero Inoxidable
Goma de silicona
PP

PP/ EPDM

POM

POM

PE

Goma de silicona
PSU

Goma de silicona
relleno de espuma
Goma de silicona
Goma de silicona
Aluminio

PES/ TPU

POM/ PP reforzado
Goma de silicona

Tira de soporte

completa Ambu
Mark IV Baby @

209 000 504

Piezas no expuestas a los gases
espiratorios del paciente.
Regularmente seglin sea necesario
para eliminar el polvo, etc.

Piezas expuestas a los gases
espiratorios del paciente.
Limpieza después de cada uso.

Valvula obturador

Unico para paciente
pediatrico, completa
299 000 508

Cubierta
externa Ambu

— A . i Mark IV Baby Valvula de entradaj
., \‘ 299 000 502 completa Ambu i
> . Conector Mark IV Baby -~
) /-\IOJamlrento | Ambu Mark IvV. T 299 000 505
Membrana de la valvula Baby e
: 7 del paciente, ; -7 T .
g:gi\cﬂa 06 5 edlijétrico | 209 000503 T Bolsa reservorio de O5
> 299 000 510 Alojamiento para Bolsa 304 000 508
Mascarilla facial | Reservorio de Oy
Tamano OA 304 000 509*‘
000 313 000 |
Tamano O
con agujero
000 314 000 |
Tamano O |
000 315 000
Tamano 2 Adaptador para Bolsa reservorio

Bolsa Reservorio de O,
299 000 507

completa

000 316 000 |
304 000 507

| B A
QDI

Separar o retirar el manguito de Ia
mascarilla del capuchon. |
Antes de limpiar, desinfectar o

autoclavar abrir el tapén del manguito. |

Tubo de O,
288 000 510

La figura muestra el resucitador desmontado para su limpieza, desinfeccion y esterilizacion.



Métodos Aplicables de Limpieza

® aplicable Métodos
O no aplicable — - — ——
Limpieza Desinfeccion - Esterilizacion
(a), (b), (c), y (d) se refieren a la figura del resucitador de la
izquierda Lavado Desinfeccion Autoclave
(1]
R
o _ =) c
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; EZ ] o 3 5 o o
Partes del Resucitador =5 2 2 o
&
Valvula de paciente (a) ) ) ) ° ) o*1 o*1
Mascarilla facial de silicona tamanos O, o con agujero, 2 (b) ) ) ) ) ° o*1 %]
Mascarilla facial de silicona tamano OA (b) ) ) ° o) ) O*1 O*1
Doble Bolsa Ambu (interna y externa) y conector( c) ) ) ) ) ° ) °
Valvula de entrada ° ° ° ) ° ° °
Tubo de O, o} o} o} o} ° o} o}
Bolsa Reservorio de oxigeno (d) ) ) ) ) ° o*2 o2

Notas:
*1- Ambu recomienda como piezas imprescindibles para Autoclave.

*2- Debido al material de fabricacion, con el Autoclave puede sufrir alteraciones fisicas que no afectan al uso.

Detergentes y desinfectantes quimicos

Existen muchas marcas de detergentes y desinfectantes quimicos.
Utilizar solamente aquellas marcas que sean compatibles con los
materiales del resucitador para asi evitar la reduccion de vida util
de los materiales. Véase Ia lista de materiales en las IDU. Seguir las
instrucciones del fabricante del detergente o desinfectante quimico
en cuanto a la disolucion y al tiempo de exposicion. Deben evitarse
substancias que contengan fenol.

La informacion sobre los detergentes y desinfectantes quimicos
seleccionados que ha sido verificada en cuanto a su compatibilidad
con los materiales del resucitador la tiene a su disposicion en la
pagina de producto en www.ambu.es.

Limpieza de las piezas

Lavado manual o lavadora automatica

Lavar las piezas en agua templada utilizando un detergente ade-

cuado para los materiales del resucitador. Aclarar todas las piezas
completamente con agua limpia para eliminar todo el residuo del

detergente.

Si se realiza la limpieza y/o desinfeccion de las superficies
exteriores del resucitador, asegurarse de que el detergente y/o
desinfectante es compatible con los materiales del resucitador

y comprobar eliminar el detergente/desinfectante aclarando con
agua. Si se deja secar los residuos en el resucitador, la vida Util de
los materiales se reducira.

Se puede utilizar una lavadora automatica con un programa di-
sefado para lavar equipos de anestesia.

Desinfeccion y/o esterilizacién
Seleccionar la desinfeccion por calor o quimica seglin las normas
locales para la desinfeccion y la tabla de métodos aplicables.

Lavadora - Programa de desinfeccién por calor
Las lavadoras automaticas disefiadas para equipos médicos incluiran
normalmente ciclos de programa para desinfeccién por calor.

Por ebullicion
Utilizar agua limpia, calor y hervir las piezas durante, por ejemplo,
10 minutos para desinfectar.

Desinfeccion quimica

Seguir las instrucciones del fabricante del desinfectante quimico
para la disolucién y el tiempo de exposicion. Después de exponer
las piezas del desinfectante quimico, aclararlo completamente
con agua limpia para eliminar todo tipo de residuos.

Por autoclave
Utilizar un equipo de autoclave estandar ajustado para 121/134°C
COmMo mMaximo.

Antes del autoclave, quitar el tapéon del tubo de inflado y separar
o retirar el manguito de la mascarilla del capuchén.

Secado y Enfriado
Dejar secar y/o enfriar las piezas completamente antes de volver
a montar el resucitador.

Inspeccién de las piezas

Después de haber limpiado, desinfectado y/o esterilizado inspec-
cionar con atencion si todas las piezas estan dafadas o excesiva-
mente desgastadas, y reemplazar en caso necesario. Si la bolsa
de oxigeno estd un poco arrugada, esto no afecta a su funciona-
miento ni vida del producto.

Montaje y comprobacion
Volver @ montar el resucitador y sus accesorios, y realizar la
prueba para verificar el correcto funcionamiento.
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