MEDCAPTAIN

LARINGOSCOPIO

VIDEO LARINGOSCOPIO VS-10

INSTRUCOES DE USO

MODELOS:
VIDEO LARINGOSCOPIO VS-10S;
VIDEO LARINGOSCOPIO VS-10H.

INDICACAO:

O videolaringoscopio da série VS-10 destina-se a levantar a epiglote do
paciente para expor a glote para intubagao traqueal precisa, implementando
anestesia ou primeiros socorros. Também pode ser usado para exame e
tratamento intraoral.

O videolaringoscépio obtém informagbes da imagem usando a camera no
final da parte de insergdo da alga. A imagem é exibida na tela de exibicdo
apods ser processada, permitindo que o operador veja a estrutura da garganta
do paciente através da tela, facilitando assim a intubag&o traqueal, o exame
intraoral e o tratamento.

Com o design de um botao fisico independente para tirar fotos / gravar video,
bem como um botédo para tirar fotos e um botdo de gravacgdo de video na
interface da tela, o videolaringoscépio permite que o usuario pressione o
botao fisico ou toque no botéo para tirar fotos / gravar videos na interface da
tela. Além disso, o videolaringoscopio possui um enorme espago de
armazenamento para armazenar as fotos tiradas e os videos gravados para
melhor apoiar o ensino e a pesquisa clinicos.

O anti-embagamento é suportado sem a necessidade de aquecimento do
revestimento anti-embagamento na lamina do laringoscépio.

Equipado com uma bateria de litio recarregavel, o videolaringoscopio suporta
uma duragao de operagao nao inferior a 4 horas.

A transmissado de arquivos com e sem fio € suportada, proporcionando uma
melhor experiéncia de ensino.

- A alga ergondmica é confortavel de segurar.

-O design exclusivo da tela de toque capacitivo fornece uma melhor
experiéncia do usuario.

-A tela do visor pode ser girada para implementar a intubagdo de diferentes
angulos.

-O videolaringoscopio € a prova d'agua e néo ha fendas nele. Esses recursos
de design ajudam a facilitar a limpeza e desinfecgao do dispositivo.

DESCRICAO:

ESPECIFICAGAO:

Cadigo Modelo Apresentacao

ACESSORIOS QUE ACOMPANHAM O VIDEO LARINGOSCOPIO VS-10S E
Video Contém 1 Video Laringoscdpio VS-10S, VS-10H
VS-10S Laringoscoépio incluindo 1 bateria, 1 conjunto da tela, 1 | Descrigao Detalhada ” Especificagoes
VS-10S conjunto da alga, 1 conjunto da camera, 1 - T
adaptador de energia, 1 caixa portatil, 1 dca'xa, portatil & prova ||\ ieriais: PU + EVA + TPE Dimensdes: 280 x
cabo de dados USB. © @agua, poera € 1l 550x 85mm
anticorroséo
Video Contém 1 Video Laringoscdpio VS-10S, Tens&o de entrada: CA 100-240V 50 / 60Hz.
VS-10H Laringoscopio incluindo 1 bateria, 1 conjunto da tela, 1 Adaptador de energia Poténcia de entrada: 25VA.
VS-10H conjunto da alga, 1 conjunto da camera, 1 Tens&o de saida DC: 5V 22
adaptador de energia, 1 caixa portatil, 1 | Cabo de dados USB ” Comprimento: 1.2m
cabo de dados USB, 1 cabo HDMI, Cab 3 =
contém interface HDMI e Hi-Fi. abo  de - conexao ,
HDMI (aplicavel apenas Comprimento: 1m
ao VS-10H)
Descrigao L
Finalidade B
Detalhada INSTRUCOES DE USO:
Botdo i / Botdo liga / desliga: no estado desligado, pressione e
dot?o I9a segure este botao para ligar o dispositivo. O videolaringoscépio VS-10S / VS-10H deve ser usado em combinagdo com
esliga : . = a lamina descartavel do laringoscoépio fabricada pela MEDCAPTAIN LIFE
N tado ligad te bot
o. estado figado, prc.assmne. © sggure este botdo por SCIENCE CO., LTDA para facilictar a intubagéo suave.
mais de 1,5s para desligar o dispositivo.
Usado para indicar o status da bateria. As Laminas sdo fornecidas separadamente estéreis e de utilizagao unica.
Indicador de || Tem duas cores: amarelo e verde. ) L.
carga Quando a bateria esta sendo carregada, o indicador fica Nota: As Laminas possuem cadastro a parte na ANVISA.
amarelo fIXO.' Dgpms gue 'a bateria estiver totalmente 1. Instagio da Lamina do Laringoscopio:
carregada, o indicador ficara verde constante.
Interface Aplicavel apenas ao VS-10H. 1.1 Abra 1/3 do saco de embalagem da lamina do laringoscopio. Segure o
HDMI Usado para conectar ao cabo HDMI para exportar conector da lamina do laringoscopio e retire 1/3 da Iamina do laringoscépio da
. bolsa.
videos. 1.2 Insira a parte de inser¢ao da al¢a do dispositivo no conector da Iamina do
Essa interface pode ser usada para conectar ao cabo laringoscopio e empurre a lamina do laringoscopio para a junta de encaixe do
Interf USB para carregar. Por meio dessa interface, o dispositivo para travar a lamina do laringoscépio. Depois de ouvir um clique, a
niertace dispositivo pode ser conectado a um PC usando o cabo instalagdo € bem-sucedida. L ) .
USB (Tipo C) Para outras precaugdes relacionadas ao uso da lamina do laringoscopio,

USB para exportar videos e fotos. Essa interface
também pode ser usada para conectar-se a uma unidade
USB para atualizagao de software.

Tela de toque

Tela sensivel ao toque: tela LCD colorida de 3,5
polegadas com uma tela sensivel ao toque.
Sua resolugao é 640x960 pixels.

Protetor de
tela

Usado para prender e apoiar o conjunto da tela.

Fonte de luz
LED

Usada para fornecer fonte de luz para a camera.

Camera | | Usada para tirar fotos e gravar videos.

Peca de

insercdo do || Utilizada para conectar e fixar a [Amina do laringoscopio.
cabo

Junta de

pressao / || Usada para travar a lamina do laringoscépio.

encaixe

Eixo de trés
vias

Usado para conectar o conjunto da tela e o conjunto da
manopla e para permitir a rotagcéo vertical e horizontal da
tela.

Botéo de
tirar fotos /
gravar video

No estado ligado, vocé pode pressionar esse botéo para
tirar uma foto e armazena-la na biblioteca multimidia.
Vocé também pode pressionar e segurar este botao para
comegar a gravar um video. O video gravado também &
armazenado na biblioteca multimidia.

Tampa da
Alca

Utilizada para prender a alga.

Cabo

Utilizada para segurar o dispositivo na mao durante a
aplicagéo clinica.

Tampa da
bateria

Utilizada para cobrir a bateria e impedir que ela caia.

consulte o manual de operacgéo da lamina do laringoscopio.

2. Ligando o videolaringoscépio

Depois de carregar completamente o videolaringoscoépio e instalar a lamina
do laringoscépio, ligue o videolaringoscopio de acordo com as seguintes
etapas:

2.1 Pressione o botao liga / desliga.

2.1.1 A tela do videolaringoscépio exibe a interface de inicializagéo.

2.1.2 Apos a inicializagdo do sistema, a tela de exibicdo exibe a principal
interface de observagao.

2.2 Verificar antes de usar:

2.2.1 Verificando a aparéncia

Atencédo: Antes de usar, verifique se as superficies do videolaringoscépio e da
lamina do laringoscépio s&o lisas, sem bordas afiadas, rebarbas ou
saliéncias. Se alguma borda afiada, rebarba ou protrusdo for encontrada,
substitua a l&mina do laringoscopio ou use outro videolaringoscopio para
evitar danos ao paciente.

2.2.2 Verificando a conexao

Atengédo:Antes de usar, verifique se a conexao entre o videolaringoscépio e a
lamina do laringoscopio esta estavel. Se a conexdo se soltar, reinstale a
lamina do laringoscopio de acordo com a segdo 1.2 para evitar acidentes
durante o uso.

2.2.3 Verificando a bateria

Antes de usar, verifique se a capacidade restante da bateria é suficiente para
evitar a situagdo em que o dispositivo & desligado automaticamente durante o
uso porque a bateria esta vazia. Verifique o icone da bateria na area de status
na interface principal de observagdo. Se apenas uma barra estiver acesa no
icone da bateria, carregue completamente a bateria antes de usar ou use
outro dispositivo com capacidade restante suficiente da bateria.

ATENCAO: A bateria pode ficar danificada se vocé n&o a usar por um longo
tempo.

A bateria deve ser usada pelo menos uma vez a cada trés meses. Além
disso, carregue a bateria antes que ela se esgote.

2.2.4 Verificando a camera

Antes de usar, verifique se a fonte de luz LED pode ser iluminada, se uma
imagem clara, correta e ao vivo pode ser exibida na tela, se uma foto / video
pode ser tirada / gravada, se a foto tirada e o video gravado podem ser
armazenados na biblioteca multimidia e se as fotos e videos armazenados
s&o nitidos.

3. Configuracéo de data e hora

Antes de usar o videolaringoscépio pela primeira vez, defina a data e a hora
para garantir a nomeagéo correta da foto e do video.

3.1 Na interface principal de observagao, deslize de cima para baixo na tela
para acessar a interface de configuracéo geral.

3.1.1 Na interface de configuragéo geral, toque na area de tempo na area de
status para definir a data e a hora.

3.1.2 Toque para salvar a configuragéo.

CUIDADO: Se o videolaringoscépio nao for utilizado por um longo periodo de
tempo ou apéds a substituicdo da bateria, verifique se a data e a hora estao
corretas. Caso contrario, defina a data e a hora novamente, de acordo com as
etapas anteriores.

4. Intubagado

4.1 Deixe o paciente deitar-se de costas, empurre o queixo do paciente para
baixo para abrir a boca, use uma méao para segurar o videolaringoscépio ja
instalado com uma lamina de laringoscopio, insira a 1amina de laringoscopio
na cavidade oral do paciente ao longo da boca e faga a lamina do
laringoscopio dobrar-se ao longo da estrutura da cavidade oral do paciente e
deslize lentamente ao longo da superficie da lingua para entrar na faringe.

A tela de exibigéo exibe a raiz da lingua, Uvula e epiglote em sequéncia.

4.1.1 Coloque a extremidade distal da ldmina do laringoscopio na valécula
epiglotica e levante cuidadosamente o videolaringoscoépio até a tela exibir a
glote. Se a exibicdo da glote ndo for ideal, € recomendavel que o operador
levante suavemente a mandibula inferior do paciente para expor a glote.

4.1.2 Depois que a glote estiver claramente exposta, insira o tubo traqueal
com um fio guia de intubagdo no interior na cavidade oral do paciente ao
longo do lado direito da lamina do laringoscépio.( O tubo traqueal pertence ao
produto estéril. Verifique a embalagem do tubo traqueal antes de usar. Se a
embalagem estiver danificada, ndo use o tubo traqueal. Para outras
precaugdes relacionadas ao uso do tubo traqueal, consulte o manual de
operacao do tubo traqueal.

Quando a extremidade distal do tubo traqueal atingir o campo visual em frente
a lamina do laringoscopio, a distancia entre a extremidade distal do tubo
traqueal e a glote sera claramente exibida na tela. Alinhe a extremidade distal
do tubo traqueal com a glote e fagca com que entre ligeiramente na parte
inferior da glote. Pega ao assistente para remover o fio guia de intubagéo e
continue empurrando para baixo o tubo traqueal com base na imagem exibida
na tela enquanto o assistente estiver removendo o fio guia de intubag&o.

4.1.3 Apbés inserir o tubo traqueal a uma profundidade adequada (o manguito
atinge o local 1 cm abaixo da glote), imobilize o tubo traqueal com a mao
direita e retire o videolaringoscopio e a ldmina do laringoscépio da cavidade
oral com a méo esquerda. Em seguida, encha o manguito moderadamente e
conecte-0 a uma maquina respiratéria para controlar a respiragao.

4.1.4 Depois de retirar o videolaringoscopio e a lamina do laringoscopio, use
uma mao para segurar a algca do videolaringoscopio, use outra méo para
mover a articulagédo de pressao para fora e retire a lamina do laringoscépio do
videolaringoscépio. Depois disso, descarte a lamina do laringoscopio para
descarte.

ATENCAO: Apés o uso, a lamina do laringoscopio deve ser descartada de
acordo com as leis e regulamentos locais ou as regras do hospital.

5. Tirar fotos

Apdés a intubagdo, a cena em tempo real vista pela camera pode ser
capturada usando a fungao de tirar fotos, e a foto tirada pode ser armazenada
na biblioteca multimidia.

Estéo disponiveis dois métodos para tirar fotos:

Método 1:
Pressione o botdo de tirar foto / gravar video para tirar uma foto diretamente.
Depois disso, a foto tirada pode ser visualizada na biblioteca multimidia.

Método 2:
Na interface principal de observagéo, toque no botédo de tirar fotos para tirar
uma foto. Depois disso, a foto tirada pode ser visualizada na biblioteca
multimidia.

6. Gravacao de video
Ap6s a intubagdo, a cena de um determinado periodo visto pela camera pode
ser gravada usando a funcédo de gravacéo de video, e o video gravado pode



ser armazenado na biblioteca multimidia. Dois métodos de gravagéo de video
estao disponiveis:

Método 1:

Pressione e segure o botao de tirar foto / gravar video para iniciar a gravagao
depois de executar as configuragdes relevantes. Depois disso, o video
gravado pode ser visualizado na biblioteca multimidia.

Método 2:

Na interface principal de observagao, toque no botdo de gravagao de video
para iniciar a gravagdo. Depois disso, o video gravado pode ser visualizado
na biblioteca multimidia.

7. Desligando o videolaringoscépio

Pressione e segure o botdo liga / desliga por mais de 1,5s para desligar o
dispositivo a forga.

LIMPEZA E DESINFECCAO

E altamente recomendavel que os materiais e métodos listados neste capitulo
sejam usados para limpeza e desinfeccao do dispositivo. Se outros materiais
ou métodos forem utilizados, o dispositivo pode ser danificado ou a vida util
do mesmo pode ser reduzida.

Preparativos

1. Antes da limpeza e desinfecg¢ao, remova o dispositivo do paciente.

2. Desligue o dispositivo, desconecte-o de todos os dispositivos externos e
verifique se o plugue da interface HDMI a esquerda do dispositivo esta
instalado corretamente.

3. Use um par de luvas de borracha e mascara para evitar que contaminantes
entrem em contato com a pele durante a limpeza e desinfecgao.

4. Vocé nao tem permissdo para desmontar este dispositivo para limpeza e
desinfecgdo. Para desmontar este dispositivo para limpeza e desinfecgao
adicionais, entre em contato com o distribuidor local.

5. Prepare varios pedagos de gaze estéril, um recipiente de detergente e um
desinfetante.

LIMPEZA

1. Mergulhe completamente um pedago de gaze estéril na solugdo de
detergente recomendada, torca a gaze e use a gaze para limpar a superficie
do dispositivo.

2. Limpe todas as superficies do dispositivo em sequéncia até que todos os
contaminantes sejam removidos da superficie do dispositivo.

3. Verifique se todas as bordas e cantos do dispositivo estdo completamente
limpos.

4. Coloque a pega de insergdo da alga embaixo da torneira de agua para
lava-la com cuidado.

5. Apds a limpeza, use um pedago de gaze médica seca para remover a
solugao de detergente residual.

As tabelas a seguir listam os detergentes recomendados para o dispositivo.
Nome do Detergente Método
de Limpeza

Agua Limpa

Limpar / Lavar

Agua com sabao (valor do pH: 7,0 ~ 10,5)

Limpar

CUIDADO:

- Em caso de duvida sobre o uso do detergente ou desinfetante, consulte o
distribuidor local.

- Antes e ap6s o uso deste dispositivo, limpe e desinfecte-o de acordo com o
procedimento de limpeza e desinfecgdo.

-Descarte os residuos gerados apds a limpeza e desinfecgéo, de acordo com
os regulamentos do hospital.

- Nao use solvente halogenado, solvente a base de petrdleo, limpador de
vidro, acetona ou outros detergentes irritantes.

- Cuidado para ndo se arranhar ao limpar a pega de inser¢do da algca de
metal.

- Cuidado para néao riscar a luz LED e a camera durante a limpeza. Além
disso, ndo use um objeto rigido para esfregar o defletor transparente na frente
da camera. Caso contrario, poderdo ocorrer arranhdes, o que afetara a
exibicao da imagem.

DESINFECCAO

1. Antes da desinfecgdo, limpe o dispositivo de acordo com o método
fornecido na segéo Limpeza.

2. Mergulhe completamente um pedagco de gaze estérii na solugao
desinfetante recomendada, torga a gaze e use a gaze para limpar a superficie
do dispositivo.

3. Limpe todas as superficies do dispositivo em sequéncia. Para saber o
tempo de contato do desinfetante, consulte o manual de operagdo do
desinfetante.

4. Verifique se todas as bordas e cantos do dispositivo estdo completamente
desinfetados.

5. Ap6s a desinfecgéo, mergulhe outro pedago de gaze estéril em agua limpa,
torga a gaze e use a gaze para limpar a superficie do dispositivo e remover a
solugao desinfetante residual.

A tabela a seguir lista os desinfetantes recomendados para o dispositivo e o
tempo de contato necessario para a desinfecg¢ao.

Nome da Solugéo
Alcool 75%
Alcool Isopropilico a 70%

Tempo de Contato
3 minutos
3 minutos

Método de desinfecgdo
Limpar
Limpar

ATENGAO:

- Use o desinfetante de acordo com o manual de operagéo.

- Nao autoclave o dispositivo.

- Cuidado para nio se arranhar ao desinfetar a pegca de insergdo da alga de
metal.

- Cuidado para nao riscar a luz LED e a cAmera durante a desinfecgéo.

Secagem e transporte

1. Apés a limpeza e desinfecgdo, coloque o dispositivo em um ambiente com
sombra, fresco e ventilado para secagem ao ar.

2. Se vocé nao for usar o dispositivo logo apds a secagem ao ar, coloque-o
em sua embalagem original para armazenamento e transporte.

ATENCAO:

- N&o seque o dispositivo usando uma secadora ou produtos similares.

- Conecte o dispositivo a fonte de alimentacdo novamente depois que o
dispositivo estiver completamente seco.

MANUTENCAOQ

Para garantir o uso seguro e prolongar a vida util do videolaringoscdpio, faca
manutengao e verifique regularmente.

Plano de manutengéo

Iltem de Manutengao: Verificagdo da Aparéncia

Frequencia: Antes de cada uso

Responsavel: Utilizador

Método da Manutengéo:

1.Verifique se ndo ha rachaduras ou danos.

2.Verifique se os botdes podem ser pressionados suavemente e funcionam
corretamente.

3.Verifiqgue se todas as pecas de vedagdo e a instalagdo do
videolaringoscopio estdo normais e se ndo ha rachaduras em nenhum
material.

ltem de Manutengao: Verificagdo do cabo de alimentagéo

Frequencia: Antes de cada uso

Responsavel: Utilizador

Método da Manutengéo:

1.Verifique a aparéncia do cabo de alimentag&o.

2.Se for encontrado um dano na superficie ou um mau contato entre o plugue
e 0 soquete, entre em contato com o distribuidor para substitui-lo a tempo.
3.Verifique se o indicador do videolaringoscépio estd aceso ao conectar o
adaptador de energia a fonte de alimentacdo para carregar a bateria. Se o
videolaringoscopio ndo puder ser carregado e ndo puder ser iniciado, entre
em contato com o distribuidor para manutengéo a tempo.

Iltem de Manutencéo: Teste de seguranga elétrica

Frequencia: A cada dois anos

Responsavel: Distribuidor / Engenheiro Hospitalar.

Método da Manutengéo:

Para garantir a seguranga, realize um teste de resisténcia dielétrica, teste de
corrente de vazamento e teste de impedancia de aterramento, de acordo com
o0 método estipulado na IEC60601-1.

ltem de Manutengéo: Verificagdo da bateria incorporada
Frequencia: A cada dois anos

Responsavel: Distribuidor / Engenheiro Hospitalar
Método da Manutengédo:

1. Verifigue se o dispositivo ndo estd sendo usado por um paciente e
desligue-o.

2. Conecte o dispositivo a fonte de alimentagdo CA através do adaptador de
energia para recarregar a bateria por mais de 4 horas.

3. Desconecte o dispositivo da fonte de alimentagdo CA depois que o
indicador ficar verde.

4. Ligue o dispositivo para que ele funcione com o brilho da tela do monitor e
o brilho da fonte de luz configurados nos niveis padrdo. Registre a hora de
inicio.

5. Faga o dispositivo operar continuamente até parar quando a bateria estiver
vazia. Registre o horario final.

6.Se a operagdo durar de 0,8 a 1,2 horas, a bateria estara préxima do fim de
sua vida util.

7.Se a operag&o durar menos de 0,8 horas, a bateria atingiu o fim de sua vida
util. Nesse caso, a bateria deve ser substituida. E recomendavel entrar em
contato com o distribuidor para trocar a bateria.

Apos a verificagdo do status da bateria, recarregue a bateria para o préximo
uso.

CUIDADO:

O envelhecimento da bateria € uma caracteristica inerente a bateria. Para
garantir a segurancga operacional do videolaringoscépio, entre em contato
com o distribuidor para trocar a bateria apds a bateria embutida ter sido usada
por 2 anos.

Por favor, verifique e substitua a bateria em intervalos regulares.

A bateria deve ser substituida pelo distribuidor local.

A bateria s6 pode ser substituida quando o videolaringoscépio néo estiver em
uso.

ADVERTENCIAS E PRECAUGOES

- O videolaringoscépio deve ser operado por ou sob a orientagéo de pessoal
médico clinicamente treinado e qualificado que recebeu um treinamento
relacionado ao uso deste dispositivo.

- Nao instale ou use o videolaringoscépio em um ambiente inflamavel ou
explosivo.

- Prepare dois videolaringoscdépios para lidar com a emergéncia inesperada
de que um videolaringoscépio ndo poder ser inserido suavemente na traquéia
do paciente.

- Durante a aplicagdo clinica, ndo insira este dispositivo na traquéia do
paciente por um longo tempo.

- O uso do videolaringoscopio deve ser monitorado regularmente por
profissionais médicos.

Em caso de qualquer problema no paciente ou dispositivo, tome as medidas
apropriadas para garantir a seguranga do paciente.

- Se for identificado qualquer problema no dispositivo durante o uso, remova-o
da cavidade oral do paciente.

- N&o use o videolaringoscdpio junto com as ferramentas terapéuticas de alta
frequéncia.

- Nao desmonte e ndo tente reparar o videolaringoscépio. Caso contrario,
poderdo ocorrer riscos graves. O fabricante e o distribuidor ndo serédo
responsaveis por quaisquer acidentes causados pela desmontagem ou
modificag&o ilegal do videolaringoscépio pelo usuario.

- Se o videolaringoscépio cair no chao ou for afetado por uma forga externa,
pare de usar o videolaringoscépio, mesmo que pareca normal. Além disso,
entre em contato com o distribuidor local para realizar uma inspegao e avaliar
se o videolaringoscopio possui algum problema interno.

- N&o autoclavar o dispositivo.

- Antes de usar certifique que o dispositivo esta seco.

- Nao fagca manutengdo no videolaringoscépio ou seu acessoério quando
estiver sendo usado por um paciente.

- Nao tente atualizar o software de laringoscopio de video. Para atualizar o
software, entre em contato com o seu distribuidor local para obter ajuda. A
atualizagdo do software deve ser concluida por profissionais treinados. Caso
contrario, podera ocorrer uma excegdo do videolaringoscopio. Apds a
atualizacdo do software, o videolaringoscépio deve ser calibrado por
profissionais treinados antes do uso.

- Equipamentos cirurgicos de alta frequéncia, telefones celulares e
dispositivos sem fio podem causar interferéncia no videolaringoscopio.
Portanto, mantenha o videolaringoscopio longe desses dispositivos ao usar o
videolaringoscopio.

- Nao toque no paciente e na interface HDMI ou USB simultaneamente.

- Este produto requer manutengéo por pessoal autorizado.

- A parte aplicada do videolaringoscépio € a lamina do laringoscopio.

- Verifique se a bateria esta sempre instalada no videolaringoscépio durante o
uso. Caso contrario, o dispositivo ndo funcionara.

- Leia atentamente este manual de operagdo para obter o método de
operacao apropriado. Além disso, coloque este manual de operagdo em uma
posigdo adequada para leitura a qualquer momento.

ARMAZENAMENTO

Temperatura: -20°C ~+55°C

Umidade: 10% ~ 93% RH, sem condensacéo
Altitude da pressao: 22.0 ~ 107.4kPa

Nota: Evite derramamento de agua.

N&o guarde o videolaringoscopio em um local quente e umido.

Armazene o videolaringoscopio longe de vibragdo excessiva, poeira e gas
COrrosivo.

Guarde o videolaringoscépio longe da luz solar direta e dos raios ultravioleta
para evitar desbotamento das cores.

N&o incline o videolaringoscépio durante o armazenamento para evitar
impactos e vibragoes.

PRAZO DE VALIDADE
5 anos.

Fabricado e distribuido por:

Fabricante Responsavel

MEDCAPTAIN MEDICAL TECHNOLOGY CO.,LTD

Endereco do fabricante: 12° andar, Baiwang Research Building, No.5158 Shahe
West Road, Xili, Nanshan, 518055 Shenzhen, Guangdong, Republica da China.

Unidade Fabril

MEDCAPTAIN MEDICAL TECHNOLOGY CO.,LTD

Endereco da produgdo: 1-4 Andar, 11th Building Factory, Nangang 1st
Industrial Park, Songbai Road , Xili, Nanshan, 518055 Shenzhen, Guangdong,
Republica da China

Importado e distribuido por:
Medcorp Hospitalar Ltda. )
Av.Fagundes de Oliveira, 538 — Galpao A5 :
09950-300 - Piraporinha - Diadema (SP) g
CNPJ N. 67.630.541/0001-74 &
TEL: (011) 4067-5011 2
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Resp. Téc. Priscila Yokota — CRF/SP - n°® 31.857

REG.ANVISA N°:10312210084 7w ;
www.medcorpnet.com.br
Atendimento ao cliente: 11-4067-5011; 11-3849-8992




