Histofreezer

Portable Cryosurgical System

Kasutusjuhised
Ainult meditsiiniliseks professionaalseks kasutamiseks

EST - ESTONIAN

Kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® komplekt sisaldab jargmist.
1. Aerosooliballoon.Taidetud veeldatud gaasiga, sisaldab dimetiiiileetri, propaani ja isobutaani sequ. See gaasisequ ei kahjusta osoonikihti.
2. Aplikaatorid. Pakett sisaldab: vaikeseid, 2 mm aplikaatoreid ja/vdi keskmise suurusega, 5 mm aplikaatoreid.

3. Kasutusjuhised. Sisaldab iiksikasjalikku teavet kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® toimepdhimdtte ja kasutamise ning selle abil soolatiiiigaste ja
healoomuliste lesioonide ravimise kohta.

Oluline teave

Kaasaskantavat kriiokirurgilist stisteemi Histofreezer® tohib tarnida ainult (para)meditsiiniliselt koolitatud professionaalidele ning seda vdivad kasutada ainult nemad.
Ettevaatamatu kasutus voib tagajarjeks tuua naha ja selle all olevate kudede soovimatu kahjustuse. Kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® miiiimine véi
andmine patsientidele on keelatud. Kasutage aerosooliballooni ainult koos spetsiaalsete kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® aplikaatoritega.

Sailitamine ja transportimine

Mahuti on rohu all: kuumenemisel vdib I6hkeda. Hoida eemal soojusallikast, kuumadest pindadest, sidemetest, leekidest ja muudest siiiiteallikatest. Mitte suitsetada.
Mitte purustada ega pdletada isegi parast kasutamist. Mitte pihustada leekidesse voi muusse siiiiteallikasse. Hoida paikesevalguse eest. Mitte hoida temperatuuril iile
50 °C/122°F. Ei kahjusta osoonikihti.

Toimepohimate
Veeldatud gaasisegu aurustumine tombab imbrusest soojust. Kriiogeeni mahutiks olev aplikaator saavutab tootemperatuuri —55 °C.

Selle toime pdhineb faktil, et erinevat tiilipi naharakkudel on kiilmumise suhtes erinev tundlikkus. Epidermaalsed keratinotsiitidid on kiilmumise suhtes mitu korda
tundlikumad kui nahaaluse koe kollageenkiudude ja fibroblastide vérgustik. Melanotsiitidid on samuti kiilmumise suhtes véga tundlikud. Keratinotsiiiitide karbumine vdib
tagajarjeks tuua villi tekkimise.

Taielikuks taastumiseks kulub umbes 10 kuni 14 paeva, mille jooksul uus kude kasvab iimbritsevast marrasnahast ja siigavamal asuvatest nahamanustest sissepoole. Kui ravi
pole nahaalust kude kahjustanud, toimub tervenemine ilma armi tekkimiseta. Koik kriioteraapia vormid pohinevad sellel pdhimottel.

Vastunaidustused

Absoluutsed vastunaidustused
Kriioteraapia on vastundidustatud kriioglobulineemiaga patsientide puhul.

Ettevaatusabinoud

« Tervisehdire diagnoosi ebamaarasus (nahavéhkide voimalus).

« Depigmentatsioon kui soovimatu toime vdib olla rohkem pigmenteerunud nahatiiiipide puhul kosmeetiliselt monevorra ilutu. Heledal nahal on depigmentatsioon
vaevu madrgatav, kuid kui nahk paikese kdes pruunistub, kaldub see varvuselt iilejganud nahast eristuma.

- Sormedes ja varvastes olevate perifeersete arterite piirkonnas (liiga siigav) kiilmutamine vdib teoreetiliselt tuua tagajdrjeks kiilmunud lesioonide distaalse kdrbumise.
Kuid seda pole seoses kaasaskantava kriiokirurgilise sisteemi Histofreezer® kasutamisega kunagi teatatud.

Ravimeetodid

Uldteave
Kriioteraapia vdib tekitada nahal valusa pdletava tunde. Ravi vastuvotmist saab oluliselt parandada, teavitades patsienti ootusparase valu suurusest, oodatavast ravide
arvust, mis tahes vajalikust ettevalmistavast ravist, vimalikest soovimatutest toimetest ja jarelravist.

Ettevalmistav ravi

Keratiin kaldub toimima termoisolaatorina. Vdga korgete (iile paari mm kdrguste) voi jalatalla vdi peopesa survepunktidel asuvate tiiiigaste puhul vdib olla darmiselt
kasulik eemaldada — vdimalusel parast keratoliiiitilise toimeaine pealepanemist — kiireti, viili vdi pimsskiviga pealmine keratiinikiht. Ettevalmistav ravi vdib parandada
kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® t6husust ja vihendada vajalike aplitseerimiste arvu. Vaadake néuannet #1.



Harilike soolatiiiigaste ja healoomuliste nahamoodustiste raviplaan
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Laske patsiendil seada ennast sellisesse asendisse, et ravitav pind on katmata ja suunatud ilespoole.

Kinnitage aplikaator balloonile.

Eemaldage vajutusnupult kaitsekork ja pihustage aplikaatorisse gaasi, kuni sellest hakkavad véljuma piisad. Arge
pihustage kokkupuutes patsiendi nahaga. Hoidke aerosooliballooni piistiasendis.

Hoidke aplikaatorit vertikaalselt alla suunatult ja oodake 15 sekundit, kuni see saavutab oma efektiivse
tootemperatuuri.

Seejdrel asetage aplikaator kiilmutatavale haigestunud koele ja avaldage kerget survet.

Tallaaluste kasnade ravi

6.

Joonistage ravitava(te) jalatallatiiiika/-tiiligaste kdige vélimise ddre iimber ring ja mddtke. Lesiooni suuruse
kirjapanemine aitab teil jargnevatel labivaatustel kindlaks teha tiiiikakoha reageeringu. Vaadake nouannet #2.

Eemaldage tiiiikast nii suur osa, et tekiks tappveritsus. Soovitame kasutada veritsuse peatamiseks hemostaatilist lahust.
Airge kasutage veritsuse peatamiseks hobenitraati, kuna see pohjustab arritust. Vaadake joonist 6.

Laske patsiendil heita kohuli uuringulauale nii, et jalatallad oleks ilespoole suunatud.

. Hoidke kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® ballooni piistiasendis; vajutage ventiili nuppu allapoole,

kuni vahtplastotsakust hakkab kriiogeeni tilkuma. Tilgad ei kahjusta riideid ega modblit. Seejérel vabastage sorm
ventiililt. Vaadake joonist 7.

. Podrake balloon poikiasendisse nii, et vahtplastotsak oleks suunatud alla, ja oodake enne aplikaatori aplitseerimist

tiiiikale 15 sekundit. Vaadake joonist 8.

9. Aplitseerige kiilmunud aplikaatori otsakut VERTIKAALSELT ALLA SUUNATUD ASENDIS tiiiikale 40 sekundit. RAVIMINE
MIS TAHES MUU NURGAGA KU1 90° VAHENDAB RAVI TOHUSUST. Vaadake joonist 9 ja 10.
Soovituslikud Ravide
Lesiooni tiiiip kiilmutusajad arv
Condyloma Acuminata (valissuguelundite tiiiikad) ................. 40 sek
Molluscum Contagiosum. .........oovvrveiiiiiiiniienee, 20 sek
Seborrheic Keratosis ...........o.oveiiiiiiiiii 40 sek
Acrochordon (nahandsa) ..............cocooiiiiiiiiiiiinns 40 sek
VerrucaPlantaris ..........oooovniii e 40 sek : 1kuni 4,
Verruca VUIGaNS. . ....ovveve e 40 sek 2-nadalaliste
; intervallidega
VerrucaPlana. ... ....oouviiiieiii 20 sek
Actinic Keratosis (ndol) ............ccoooeeiiiiiiiiii 15 sek
Actinic Keratosis (véljaspool ndgu) ...........ccoovveiiiiiinnnn.. 40 sek
Lentigo (N@0l). .....veveee e 15 sek
Lentigo (valjaspool ndgu)........ooevvueeieiiiiiiieien 40 sek

« Kiillastunud 2 mm aplikaator piisib kiilmana 90 sekundit ja 5 mm aplikaator 120 sekundit; selle aja jooksul vdib sama

patsiendi ravida mitmes kohas.

« Kiilmumine algab paari sekundi jooksul, mida voib niaha ka naha valgenemisest. Sellest punktist alates

voib patsient kogeda torget, péletust voi aeg-ajalt valulikku tunnet.

« Kiilmutamisperioodi jooksul peaks koos haigestunud koega kiilmutama ka peenikese terve koe riba. Kui see

kiilmutamisperioodi jooksul aeglaselt kaob, ei ldhe kiilmutamisprotsess nii hdsti kui peaks. Sel juhul téitke aplikaator
uuestija korrake ravi.

« Kui aplikaator on eemaldatud, kaob naha valge varvus paari minuti parast. Seejarel tekib ravitud kohta kiilmutatud

alaga sama suur eriiteem.

« Uhe ravi jooksul aplitseeritakse tavaliselt 1 kuni 2 kiilmutamise-sulatamise tsiiklit.




« {Ule 5 mm Iihimd6duga lesioone on vaja ravida ositi. Vaadake nduannet #2.

« Koormust kandva koha ravimisel soovitame patsiendi mugavuse heaks panna tallale aukpehmenduse vdi survehajutussideme. Ravitud ala sulgemine 24 tunniks mis
tahes keratoliiitilise aine vdi villistiga pole soovitatav. Tiiiikaala vdib kahaneda vi paisuda, kuid vesikulaarset bulloosset reageeringut ei tohiks tekkida.

- Etsaada soovitusi salitsiiiilhappega teostatava lisateraapia kohta, vaadake nouannet #3.

- Ettevaatamatu kasutus vdib viia iilemédraselt siigava kilmumiseni, mis kahjustab nahaalust kude ning toob tagajarjeks armi tekkimise ja ndrvikahjustuse.

« Paari paeva parast voib ravitud kohta tekkida vill, mis on ménikord verega tdidetud. Paksu nahapaksendiga aladel ei pruugi sellised villid paljale silmale ndhtavad olla.
Arge Idigake villi lahti, selle katke see kaitsmiseks leukoplastiga.

- Arge kunagi ravige sama aplikaatoriga kahte erinevat patsienti (ristnakatumise vdimalus).

« Ravi toime kontrollimiseks leppige patsiendiga kokku uus parast sobivat intervalli toimuv kiilastus. Lugege ravi Iopetatuks ainult siis, kui on selge, et kdik haiguse jaljed
on kadunud.

Parast aplikaatori Histofreezer® lesioonile manustamist eemaldage aplikaator
annustamisventiili kiiljest jargmiselt.

1. Haarake nimetissorme ja pdidlaga kindlalt 66nsa toru kummastki kiiljest QIGEMEETOD L VT

annustamisventiili lahedalt. N
2. Liigutage aplikaatorit drnalt edasi-tagasi, tommates seda samal ajal % %
balloonist eemale, kuni 66nes toru vabaneb ventiili kiiljest.

ARGE painutage donsat toru jouliselt edasi-tagasi ega iiles-alla,
sest nii voite aplikaatori tahtmatult murda ja vaike osa sellest voib
jaada annustamisventiili kiilge.

Abistavad néuanded:

1. Puhastage lesioon antiseptikumiga ja seejarel katke see 5-10 minutiks kudede hiidreerimiseks vette kastetud sidemega.

2. Peate ravima kogu tiiiika, mitte ainult selle keskosa. Kui lesioon on 5 mm suurusega, kiilmutage viirusliku / tavalise naha barjaari labistamiseks 6 mm labiméddus. Alati
ravige natuke kaugemalt kui ainult tiiiikaalal ja médriga lesiooni imbrust vattaplikaatori abil vaseliiniga, et kaitsta nahaala, mida pole vaja ravida.

3. 5 mm vdi viiksemate tiiiigaste korral v6ib tervenemine toimuda iihe kuni nelja raviga, ilma lisaravita. Ule 5 mm libiméduga lesioonide korral soovitame, et patsient
aplitseerib kaks korda paevas 17% salitsiiiilhappe preparaati, alustades 24 tunni moddumisel kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemiga Histofreezer® ravimisest ja
jatkates kuni jargmise kiilastuseni.

Airge ravige kahenédalaliste intervallide korral iile nelja korra. Kui tiiiigas ei kao soovitusliku aja jooksul, véib soovitatav olla kirurgiline eemaldamine.

Jarelravi
« Hoidke naha ravitud ala puhtana.

« Ujumine ja dusi all kdimine on lubatud.

- Krge nokkige ega kraapige ravitud ala.

« Kasutage tekkivate villide kaitsmiseks leukoplasti.
- Hrge IGigake tekkivaid ville lahti.

Soovimatud toimed
- Torkav valulik tunne kiilmutamise ajal ja parast seda, mis kaob pérast sulamisfaasi kiiresti.

« Esineda vdivad muutused pigmentatsiooni intensiivsuses. See vétab tavaliselt hiipopigmentatsiooni vormi; kuid esineda vdib ka melaniini voi hemosideriini pohjustatud
poletikujdrgne hiiperpigmentatsioon.

Markused

« Lisakriiogeeni doseerimise tagajdrjel kondenseerub aplikaatorile rohkem veeauru, mistdttu muutub see nii niiskeks, et selle funktsioneerimine mahutina halveneb.
Sel juhul moodustuvad nahtavad jadkristallid. Kui nii peaks juhtuma, asendage aplikaator uuega.

- Kaasaskantavat kriiokirurgilist siisteemi Histofreezer® peaks kasutama ainult koos spetsiaalsete aplikaatoritega.

« Selles seadmes kasutatav gaas on viga kergesti siittiv! Arge kasutage koos diatermiaga véi selle liheduses.

- Kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemi Histofreezer® kdlblikkusaeg on tavalistes sailitustingimustes (vaadake jaotist sdilitamise ja transpordi kohta) kuni 3 aastat.

Patsienditeave
On oluline, et patsiente teavitataks kaasaskantava kriiokirurgilise siisteemiga Histofreezer® ravimise osas tapselt ja taielikult. Kaasaskantav kriiokirurgiline siisteem
Histofreezer® on turvaline, tdhus ja juhitud kriioteraapia vorm. Nahka ravitakse kiilmutamise teel. Nahaga kokkupuutes hoitav aplikaator saavutab temperatuuri —55 °C.

Naha pealmine kiht kaob koos haigestunud koega. 10—14 pdeva méddudes on see asendatud uue terve nahakihiga. Kiilmumine algab kohe, kui aplikaator on asetatud
nahaga kokkupuutesse. Ravitav nahk muutub valgeks. Alates sellest punktist vdite kogeda torkavat vi pdletavat tunnet. See tunne kaob pdrast sulamisfaasi kiiresti.

Pdrast ravi voib ajutiselt esineda nahtavaid muutusi pigmentatsiooni intensiivsuses. Kriioteraapia tagajarjel voib monikord tekkida ville. Mitte mingil tingimusel ei tohi
tekkinud villi lahti |digata, selle asemel kaitske seda leukoplastiga. Hoidke ravitud ala puhtana ja drge nokkige ega kraapige seda. Ujumine ja dusi all kdimine on lubatud.
Mdnede haigusjuhtude puhul on vaja mitut ravi.
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