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Eng: Galactogram Kit

Ger: GalktogrammSet

Fre: Trousse De Galactographie
Spa: Equipo Para Galactogramas
Ita: Kit Per Galattografia

Swe: Galaktogramutsrustning
Por: Kit Para Galactografia

Gre: ZeT MToAaKTOYpPOA@PNHATOO
Dut: Galactogram Kit

Fin: Galaktrogrammilaite

Nor: Galaktogramsett

Dan: Galactografi Seet

Tur: Galaktografi Seti

Indications for Use: Galactogram Kit is intended for the purpose of performing
Breast Galactography.

Contraindications: For use only for Breast Galactography as determined by a
licensed physician. This kit should be used by a physician familiar with the possible
side effects, typical findings, limitations, indications and contraindications of Breast
Galactography.

Caution: For Single Patient Use Only. Do not attempt to clean or resterilize this
product. After use, this product may be a potential biohazard. Handle in a manner
which will prevent accidental puncture. Dispose in accordance with applicable laws
and regulations.

This device was designed, tested and manufactured for single patient use only.
Reuse or reprocessing has not been evaluated and may lead to its failure and
subsequent patient iliness and/or injury. DO NOT reuse, reprocess or re-sterilize this
device.

Note: These instructions are NOT meant to define or suggest any medical or surgical
technique. The individual practitioner is responsible for the proper procedure and
techniques to be used with this device.

Suggested Galactography Procedure:

1 Identify the duct
Before attempting to perform galactography, first make sure that a discharge
can be identified from a single opening on the nipple. Clean the nipple with
alcohol. Use of an incandescent lamp to warm the nipple will help to relax the
sphincter, thus making cannulation of the duct easier. Use of a dissecting
microscope, or a head mounted magnifying lens is helpful.

2. Dilate the duct
After the nipple has had a chance to relax, manipulate out a very small amount
of the discharge to identify the exact orifice to be cannulated. Use a small
diameter (000000/.010” or 00000/.012”) dilator. Gently rotate the dilator
between the index finger and thumb as you insert it into the opening. Dilate with
increasingly larger dilators. Once the abnormal duct is dilated, the discharge will
usually flow more freely.

Precauciones: estrictamente para la utilizacién en un solo paciente. No intente
limpiar ni esterilizar nuevamente este producto. Después de su uso, este producto
puede ser de riesgo potencial biol6gico. Tratelo con cuidado para evitar punciones
accidentales. Deseche conforme a las leyes y reglamentos aplicables.

Este dispositivo se disefi6, probé y fabricé para uso en un solo paciente. No se ha
evaluado la reutilizacion ni el reprocesamiento y esto puede crear una falla y, por
consiguiente, una enfermedad o lesién al paciente. NO reutilice, reprocese ni
reesterilice este dispositivo.

Observacion: estas instrucciones NO tienen como objeto definir o sugerir ninguna
técnica médica o quirdrgica. Quedan bajo responsabilidad del profesional el
procedimiento y las técnicas adecuadas que se llevaran a cabo con este dispositivo.

Procedimiento sugerido para la galactografia:

1. Identifique el conducto
Antes de intentar ejecutar la galactografia, cerciérese primero de que se pueda
identificar una secrecién de una sola apertura en el pezén. Limpie el pezén con
alcohol. El uso de una lampara incandescente para calentar el pezén ayudara a
relajar el esfinter, facilitando asi la canulacién del conducto. Pueden ser Utiles
un microscopio de precisién o un casco con un lente de aumento colocado en
la cabeza.

2. Dilate el conducto
Después de que el pezén se haya relajado, extraiga una cantidad muy pequefia
de la secrecion para identificar el orificio exacto que se canulara. Utilice un
dilatador de didametro pequefio (000000/0.25 mm ¢ 00000/0.30 mm). Gire con
cuidado el dilatador entre los dedos indice y pulgar conforme lo introduce en la
apertura. Efectle la dilatacion con dilatadores un poco méas grandes.
Generalmente la secrecion fluird mas libremente cuando el conducto anormal
se haya dilatado.

RTD001X DGKO002X, DGK002SX
Color Tamario | Color Tamario | Color Tamarfio | Color Tamafio
Azul - 000000 | Turquesa - 0000 | Verde - 00 [ Azul - 0,25 mm
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RTD001X DGKO002X, DGK002SX
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3. Cannulate the duct

Fill the 1cc tuberculin syringe with water soluble contrast (undiluted Conray 60).
Attach the blunt tipped cannula to the tuberculin syringe. Remove any air
bubbles, as these will appear as filling defects on the galactogram. Gently place
the cannula into the duct no deeper than 0.5 to 1cm. Gently inject 0.2 to 0.3cc
contrast, or until there is slight resistance or some discomfort. Remove the
cannula and obtain mammograms in 2 views with minimal compression. If the
duct is not completely filled, or if the diagnosis is not clear, repeat the injection
and mammograms. Magnification views can also be helpful.

If extravasation has occurred, the procedure should be discontinued and rescheduled
in two to three weeks.
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3. Canulacién del conducto
Llene la jeringa de tuberculina de 1 cc con contraste hidrosoluble (Conray 60
sin diluir). Coloque la canula de punta embotada en la jeringa de tuberculina.
Elimine cualquier burbuja de aire presente, ya que éstas aparecerian como
defectos de llenado en el galactograma. Coloque suavemente la canula en el
conducto a una profundidad de 0.5 a 1 cm. Inyecte lentamente de 0.2 a 0.3 cc
del contraste, o hasta que haya una ligera resistencia o se sienta un poco de
molestia. Extraiga la canula y obtenga mamografias en 2 vistas con una
compresién minima. Si el conducto no esté totalmente lleno, o si el diagnéstico
no esta claro, repita la inyeccién y las mamografias. La visiéon con aumento
también puede resultar Util.

En caso de ocurrir extravasacion, se deberd interrumpir el procedimiento y volverse a
hacer después de dos o tres semanas
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Indicaciones de uso: el propésito del Equipo para galactogramas es la ejecucién de
la galactografia de la mama.

Contraindicaciones: para uso exclusivo de galactografia de la mama seguin lo
indique un médico con licencia para ejercer la profesion. Este equipo lo debera
utilizar un médico que esté familiarizado con los posibles efectos colaterales,
descubrimientos, limitaciones, indicaciones y contraindicaciones tipicos de la
galactografia de la mama.

Indications thérapeutiques : galactographies

Contre-indications : utiliser uniquement pour les galactographies prescrites par un
médecin dipldmé. Cette trousse ne doit étre utilisée que par un médecin connaissant
les effets secondaires, résultats caractéristiques, limites, indications et contre-
indications des galactographies

Attention : & usage unique. Ne pas nettoyer ou restériliser ce produit. Apres emploi,
ce produit peut présenter un danger biologique. Manipuler de fagon a éviter une
perforation accidentelle. Jeter conformément aux lois et réglementations en vigueur.

Ce dispositif a été congu, testé et fabriqué pour un usage unique et un seul patient. La
réutilisation ou le retraitement n'ont pas été évalués et pourraient causer sa




défaillance et une maladie et/ou des Iésions ultérieures chez le patient. Ne PAS
réutiliser, retraiter ou restériliser ce dispositif.

Remarque : ces instructions n‘ont PAS pour but de définir ou suggérer une méthode
médicale ou chirurgicale quelcongue. Le praticien est seul responsable du choix de la
procédure et des techniques a adopter.

Procédure d’aspiration :

1. Localiser le conduit galactophore.
Avant de commencer la galactographie, s’assurer qu'une décharge peut étre
observée a la sortie d’une seule ouverture du mamelon. Nettoyer le mamelon
avec de l'alcool. L'utilisation d’'une lampe a incandescence pour réchauffer le
mamelon aide a détendre le sphincter et facilite la mise en place d’une canule
dans le conduit. L’'emploi d’'un microscope de dissection ou d’une loupe frontale
est également recommandé.

2. Dilater le conduit.
Aprés que le mamelon se soit détendu, le manipuler pour extraire une trés
petite quantité de décharge et déterminer I'orifice précis a canuler. Utiliser un
dilatateur de faible diametre (000000/0,25 mm ou 00000/0,30 mm). Faire
tourner doucement le dilatateur entre le pouce et I'index tout en I'introduisant
dans l'orifice. Dilater avec des dilatateurs de plus en plus grands. Une fois le
conduit anormal dilaté, la décharge s’écoule habituellement plus facilement.

apareceriam como defeitos de enchimento no galactograma. Colocar
delicadamente a canula no canal a uma profundidade méaxima de 0,5 a 1 cm.
Injectar lentamente de 0,2 a 0,3 cm3 do meio de contraste, ou até que se faca
sentir uma ligeira resisténcia ou que se sinta algum mal-estar. Extrair a canula
e obter mamografias em 2 posi¢gdes com uma compressédo minima. Se o canal
nédo estiver completamente cheio, ou se o diagndstico ndo estiver claro, repitir a
injeccdo e as mamografias. A visdo com aumento também pode ser util.

Se ocorrer uma extravasacéo, devera interromper-se o procedimento e tornar a
recomeca-lo dentro de duas ou trés semanas

Referéncias

Taber, L. Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast (Procedimentos de intervencgéo radiol6gica na investigacéo de lesdes da
mama). Radiol Clin North Am 1979; 17:607-621.

Taber, L. Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge (Galactografia: o procedimento de diagnéstico de eleicéo para a
secrecdo do mamilo). Radiology, 1983; 149:31-38.
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3. Mise en place de la canule.
Remplir la seringue de 1 cc de tuberculine avec un agent de contraste soluble
dans I'eau (Conray 60 non dilué). Fixer la canule a embout épointé sur la
seringue de tuberculine. Eliminer toute bulle d’air, car celles-ci apparaitraient
comme défauts de remplissage sur le galactogramme. Enfoncer délicatement
la canule dans le conduit, a une profondeur maximale de 0,5cm a 1 cm.
Injecter avec précaution 0,2 a 0,3 cc de solution de contraste, ou jusqu'a ce
qgu’une résistance se fasse sentir, ou que la procédure devienne douloureuse.
Retirer la canule et effectuer des mammogrammes a deux vues, en
comprimant le sein le moins possible. Si le conduit n’est pas completement
rempli ou si le diagnostic n’est pas clair, répéter I'injection et les
mamogrammes. Un grossissement peut aussi étre utile.

Si une extravasation s’est produite, I'intervention doit étre interrompu et étre refaite
apres deux ou trois semaines.

Références
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PORTUGUESE

Indicacdes de uso: O Kit para Galactografia destina-se a execugéo da galactografia
da mama.

Contra-indicagdes: Para uso exclusivo de galactografia da mama segundo
indicagdo de um médico devidamente habilitado. Este kit deve ser utilizado por um
médico que estaja familiarizado com os possiveis efeitos secundarios, resultados
caracteristicos, limitagdes, indicagdes e contraindicagdes inerentes a galactografia da
mama.

Atencao: Para uma Unica utilizag&o por um sé paciente. N&o tentar limpar nem
reesterilizar este producto. Apés a sua uztilizagéo, este produto pode constituir um
perigo de contaminag&o. Manipular com cuidado, de forma a evitar uma puncéo
acidental. Descartar de acordo com as leis e os reguiamentos vigentes.

Este dispositivo foi concebido, testado e manufaturado para ser usado com um Unico
paciente. O reuso ou reprocessamento ainda néo foi avaliado e poderia provocar o
mal funcionamento e subsequentes doengas e/ou ferimentos no paciente. NAO
reusar, reprocessar ou re-esterilizar este dispositivo.

Nota: Estas instru¢cées NAO pretendem definir nem sugerir nenhuma técnica médica
ou cirdrgica. O utilizador é responséavel pelas técnicas e pelos procedimentos
adequados a adoptar na utilizagdo deste dispositivo.

Procedimento sugerido para a galactografia:

1. Identificar o canal!
Antes de tentar executar a galactografia, verificar primeiro se pode identificar-
se uma secregdo de uma Unica abertura do mamilo. Limpar o mamilo com
alcool. O uso de uma lampada incandescente para aquecer o mamiio ajudara a
descontrair o esfincter, facilitando assim a colocagéo de uma canula no canal.
Podem ser Gteis um microscépio de precisdo ou uma lupa de aumento frontal
colocada na cabega.

2. Dilatar o cana!
Depois do mamilo se ter descontraido, extrair uma quantidade muito pequena
da secregéo para identificar o orificio exacto onde se colocara a canula. Utilizar
um dilatador de diametro pequeno (000000/0.25 mm ou 00000/0.30 mm).
Fazer rodar com cuidado o dilatador entre os dedos indicador e o polegar a
medida que o insere na abertura. Continuar a efectuar a dilatagdo com
dilatadores cada vez um pouco maiores. Geralmente a secrecdo fluird mais
liviemente quando o canal anormal se tiver dilatado.

Indikationen: Das Galaktogramm-Set ist fur Brustgalaktographien vorgesehen.
Kontraindikationen: Nur zur Verwendung fur Brustgalaktographien auf Anordnung
eines zugelassenen Arztes. Der Gebrauch dieser Nadeln obliegt nur erfahrenen
Medizinern, die mit mdglichen Nebenwirkungen, typischen Befunden,
Einschrankungen, Indikationen und Kontraindikationen der Brustgalaktographie
vertraut sind.

Achtung: Dieses Produkt ist Einwegmaterial. Es darf unter keinen Umstanden
gereinigt oder erneut sterilisiert werden. Das verwendete Produkt kann nach dem
Gebrauch gesundheitsgefahrdend sein und muB so gehandhabt werden, daf
unbeabsichtigtes Stechen vermieden wird. Die Nadel muR nach den bestehenden
Vorschriften und Gesetzen entsorgt werden.

Diese Vorrichtung wurde nur fur den Einmalgebrauch an einem Patienten entwickelt,
getestet und hergestellt. Eine Wiederverwendung oder Wiederbearbeitung wurde
nicht beurteilt und kann u. U. zu einem Versagen und somit zu einer Erkrankung oder
Verletzung eines Patienten flihren. Diese Vorrichtung NICHT wiederverwenden,
wiederbearbeiten oder resterilisieren.

Hinweis: Diese Anleitungen dienen NICHT als Definitionen oder Vorschlage fir
medizinische oder operative Techniken. Der behandelnde Arzt ist fir die
ordnungsgemafie Durchfiihrung der Untersuchung mit diesem Gerét verantwortlich.

Empfohlene Brustgalaktographiedurchfiuhrung:

1. Den Duktus identifizieren:
Vor dem Versuch eine Galaktographie durchzufiihren, sicher stellen, dal
Sekret aus einer einzelnen Offnung auf der Brustwarze identifiziert werden
kann. Die Brustwarze desinfizieren. Die Verwendung einer Warmelampe, hilft
dem Sphinkter der Brustwarze sich zu entspannen, wodurch die
Kanileneinfuihrung vereinfacht wird. Die Verwendung eines
Prépariermikroskops oder einer am Kopf angebrachten VergréRerungslinse ist
hilfreich.

2. Den Duktus dilitieren
Nachdem die Brustwarze sich entspannt hat, eine geringe Menge Sekret
herausdriicken, um die genaue Offnung zu identifizieren, in die die Kaniile
eingefuihrt werden soll. Einen Dilatator mit kleinem Durchmesser (000000/0,25
mm oder 00000/0,30 mm) verwenden. Den Dilatator mit einer leichten
Drehbewegung zwischen Daumen und Zeigefinger vorsichtig in die Offnung
einfihren. Nachfolgend immer groRere Dilatatoren verwenden, um den Duktus
zu weiten. Wenn der abnormale Duktus dilatiert ist, flie3t das Sekret
normalerweise leichter ab.

RTDO01X DGK002X, DGK002SX
Farbe Grosse | Farbe Grosse | Farbe Grosse | Farbe Grosse
Blau - 000000 | Turkise - 0000 | Grin - 00 | Blau - 0,25mm
Weil - 00000 | Schwarz - 000 | Gelb - 0| WeilB - 0,30mm

3. Den Duktus kantlieren
Eine 1 cc Tuberkulinspritze mit wasserlgslichem Kontrastmittel (unverdiinnt
Conray 60) fullen. Die Kantle mit der stumpfen Spitze auf die Spritze setzen.
Eventuelle Luftblasen entfernen, da diese als Fulldefekte auf dem
Galaktogramm erscheinen. Die Kandle vorsichtig nicht mehr als 0,5 bis 1 cm
tief in den Duktus einfiihren. Vorsichtig 0,2 bis 0,3 cc Kontrastmittel einspritzen,
bis ein leichter Widerstand zu spiiren ist oder es dem Patienten unangenehm
wird. Die Kaniile entfernen und aus zwei Perspektiven Mammogramme unter
minimaler Kompression machen. Wenn der Duktus nicht vollstandig gefllt ist,
oder wenn die Diagnose nicht eindeutig ist, die Injektion und die
Mammogramme wiederholen. VergréBerungsansichten kénnen auch hilfreich
sein.

Wenn Kontrastmittel in das Gewebe eingetreten ist, mu3 die Behandlung
unterbrochen und auf einen Termin zwei oder drei Wochen spéter verschoben
werden.

Quellen:

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. Radial Clin North Am 1979; 17:607-621

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. radiology, 1983; 149:31-38
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Cor Tamanho | Cor Tamanho | Cor Tamanho Cor Tamanho
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Branco - 00000 | Preto - 000 [ Amarelo - O Branco - .012”

3. Colocagéo da canula no cana!
Encher a seringa de tuberculina de 1 cm® com um meio de contraste soldvel na
agua (Conray 60 nao diluido). Colocar a canula de ponta romba na seringa de
tuberculina. Eliminar quaisquer bolhas de ar presentes, uma vez que estas

DUTCH

Indicaties voor gebruik: De Galactogram kit is bestemd voor het uitvoeren van
borstgalactografie.

Contra-indicaties: Uitsluitend te gebruiken voor borstgalactografie zoals bepaald
door een bevoegd arts. Deze kit mag alleen worden gebruikt door een arts die
vertrouwd is met de mogelijke bijwerkingen, typische bevindingen, beperkingen,
indicaties en contra-indicaties van borstgalactografie.




Waarschuwing: * Uitsluitend bestemd voor eenmalig gebruik. Probeer niet om dit
product te reinigen of opnieuw te steriliseren. Na gebruik kan dit product een
potentieel biorisico vormen. Hanteren op een manier die prik-accidenten voorkomt.
Afvoeren overeenkomstig de toepasselijke wetten en voorschriften.

Dit hulpmiddel is ontworpen, getest en vervaardigd uitsluitend voor gebruik bij één
patiént. Hergebruik of herverwerking is niet geévalueerd en kan leiden tot falen van
het hulpmiddel en daaropvolgende ziekte en/of letsel van de patiént. Dit hulpmiddel
NIET hergebruiken, herverwerken of opnieuw steriliseren.

Opmerking: Het is NIET de bedoeling van deze instructies om medische of
chirurgische technieken te bepalen of te suggereren. De individuele arts is
verantwoordelijk en moet ervoor zorgen dat de juiste procedure en technieken
gebruikt worden met dit apparaat.

Aaanbevolen galactografieprocedure:

1. Identificeer de ductus
V66r het uitvoeren van de galactografie, moet u zich ervan verzekeren dat u
een afscheiding uit één enkele opening in de tepel kunt identificeren. Reinig de
tepel met alcohol. Het gebruik van een gloeilamp om de tepel op te warmen
helpt de sphincter te ontspannen en vergemakkelijkt zo het inbrengen van een
canule in de ductus. Het gebruik van een ontleedmicroscoop of een op het
hoofd gedragen loep is nuttig.

2. Dilateer de ductus

Nadat de tepel de kans heeft gehad om zich te ontspannen, knijp er een zeer
kleine hoeveelheid afscheiding uit om de exacte opening te identificeren die
van een canule voorzien moet worden. Gebruik een dilatator met een kleine
diameter (000000/0,25 mm of 00000/0,30 mm). Roteer de dilatator zachtjes
tussen duim en wijsvinger terwijl u deze in de opening inbrengt. Dilateer met
steeds grotere dilatatoren. Nadat de abnormale ductus is gedilateerd, zal de
afscheiding vrijer vioeien.

RTD001X DGKO002X, DGK002SX
Colore Dimensioni | Colore Dimensioni | Colore Dimensioni | Colore Dimensioni
Blu - 000000 | Turchese - 0000 [ Verde - 00 [Blu - 0,25 mm
Bianco - 00000 | Nero - 000 | Giallo - 0 | Bianco - 0,30 mm
3. Incannulazione del dotto

Riempire la siringa ipodermica da 1 cc con un mezzo di contrasto idrosolubile
(Conray 60 non diluito). Collegare alla siringa la cannula con punta smussata.
Eliminare completamente dalla siringa le eventuali bollicine d’aria, in quanto
potrebbero apparire come difetti di riempimento sul galattogramma. Introdurre
delicatamente la cannula nel dotto, ad una profondita non superiore 20,5 — 1
cm. Iniettare con attenzione 0,2 — 0,3 cc di mezzo di contrasto, fino a quando si
avverte una leggera resistenza o la paziente prova una sensazione di fastidio.
Rimuovere la cannula e eseguire la mammografia ottenendo 2 proiezioni, con
compressione minima. Se il dotto non € completamente riempito o se la
diagnosi non & chiara, ripetere I'iniezione e le mammaografie. Potrebbe essere
utile anche un ingrandimento delle proiezioni.

In caso di stravaso, sospendere il procedimento e ripeterlo dopo due o tre settimane.

Riferimenti

Taber, L, Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast (Procedure di radiodiagnostica d’intervento per l'individuazione di lesioni
del seno). Radiol Clin North Am 1979;17:607-621.

Taber, L, Dean, P., Pantek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge (Galattografia: la procedura diagnostica di elezione per I'escrezione
dal capezzolo). Radiology, 1983;149:31-38.

RTDO01X DGK002X, DGK002SX
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3. Breng de canule in de ductus in
Vul de tuberculinespuit van 1 cc met een wateroplosbaar contrastmiddel
(onverdund Conray 50). Breng de canule met de stomp punt op de
tuberculinespuit aan. Verwijder alle luchtbellen, want deze zouden als
vullingsdefecten op het galactogram verschijnen. Plaats de canule zachtjes in
de ductus, niet dieper dan 0,5 tot 1 cm. Spuit zachtjes 0,2 tot 0,3 cc
contrastmiddel in, of tot er een beetje weerstand of ongemak optreedt.
Verwijder de canule en neem mammogrammen in 2 posities met minimale
compressie. Als de ductus niet volledig is gevuld of als de diagnose niet
duidelijk is, herhaal dan de injectie en de mammogrammen.
Vergrootte opnames kunnen ook nuttig zijn.

Als extravasatie optreedt, moet de procedure worden gestopt en twee tot drie weken
later worden herhaald.

Biblografie
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Taber, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. Radiology, 1983; 149:31-38.

ITALIAN

Indicazioni per I'uso — Il kit per galattografia & concepito per I'uso nelle procedure di
galattografia del seno.

Controindicazioni — Da usare solo per la galattografia del seno, come stabilito da un
medico abilitato. Questo dispositivo deve essere utilizzato da un medico che sia al
corrente dei possibili effetti collaterali, dei reperti tipici, delle limitazioni e delle
indicazioni e controindicazioni inerenti alla galattografia del seno.

Attenzione — Per uso individuale su un singolo paziente. Non tentare di pulire o
risterilizzare questo prodotto. Dopo I'uso, il dispositivo potrebbe costituire un
potenziale rischio biologico. Maneggiarlo in modo da evitare punture accidentali.
Eliminare il prodotto in osservanza delle leggi e disposizioni vigenti.

Questo dispositivo ¢ stato progettato, collaudato e prodotto per essere usato su un
solo paziente. Il riuso o il ritrattamento del dispositivo non sono stati valutati e
possono causare il guasto del dispositivo e la conseguente lesione o malattia del
paziente. NON riusare, ritrattare né risterilizzare questo dispositivo.

Nota — Con queste istruzioni NON si intende definire o suggerire alcuna tecnica
medica o chirurgica. Spetta al medico stabilire la procedura e la tecnica appropriata
per l'uso di questo dispositivo.

Procedura di galattografia consigliata

1. Identificazione del dotto
Prima di eseguire la galattografia, assicurarsi di poter identificare una
secrezione da un singolo shocco sul capezzolo. Pulire il capezzolo con alcool.
L’uso di una lampada a incandescenza per riscaldare il capezzolo aiuta a
rilassare lo sfintere e facilita di conseguenza 'incannulazione del dotto. Pud
essere utile anche I'impiego di un microscopio da dissezione o una lente
d’ingrandimento frontale.

2. Dilatazione del dotto
Una volta rilassato il capezzolo, manipolarlo per ottenere una piccolissima
quantita di secrezione allo scopo di individuare con precisione l'orifizio da
incannulare. Usare un dilatatore di piccolo diametro (000000/0,25 mm o
00000/0,30 mm). Ruotare delicatamente il dilatatore tra il pollice e I'indice
mentre lo si introduce dell’orifizio. Procedere usando dilatatori di diametro
progressivamente superiore. Una volta dilatato il dotto anormale, il flusso la
secrezione scorrera in genere piu liberamente.

SWEDISH

Anvandningsomrade: Galaktogramutrustning &r avsedd for brostgalaktografi.
Kontraindikationer: Fér endast anvéandas for brostgalaktografi efter legitimerad
lakares beslut. Utrustningen far endast anvandas av lakare som har grundlig
kannedom om eventuella biverkningar, typiska resultat, begransningar, indikationer
och kontraindikationer vid brostgalaktografi.

Viktigt: Endast avsedd for engangsbruk. Skall ej rengoras eller steriliseras efter
anvandning. Produkten kan efter anvandning utgora riskavfall. Hantera produkten s&
att oavsiktlig punktion undviks. Kastas enligt tillampliga lagar och férordningar.

Denna produkt var endast utformad, testad och tillverkad fér anvandning till en enda
patient. Ateranvandning eller ombearbetning har inte utvarderats och kan leda till
felfunktion och efterféljande sjukdom och/eller skada hos patienten. Produkten FAR
EJ &teranvandas, ombearbetas eller omsteriliseras.

Obs! Anvisningarna avser INTE att betimma eller foresla ndgot medicinskt eller
kirurgiskt tillvagagéngssatt. Varje anvandare &r individuellt ansvarig for att korrekt
teknik och metod anvénds.

Forslag till galaktografimetod:

1. Identifiera brostgéngen.
Kontrollera innan galaktografin pabérjas att flytning sker frdn en enda 6ppning i
bréstvartan. Rengor brostvartan med alkohol. Varm brostvartan med en
glédlampa sa att sfinktern slappnas av. Detta underlattar kanyleringen av
brostgangen. Anvand garna ett dissektionsmikroskop eller ett fastmonterat
forstoringsobjektiv.

2. Dilatera brostgangen.
Ta né&r brostvartan vilat en stund en mycket liten mangd flytning, sa att en
beddmning av exakt hur mycket av 6ppningen som skall kanyleras kan ske.
Anvand en dilatator med liten diameter (000000/0,010 tum eller 00000/0,012
tum). Rotera forsiktigt dilatatorn mellan pekfingret och tummen medan den férs
in i oppningen. Dilatera med succesivt storre dilatatorer. Flytningen far oftast ett
friare fldde nar den abnorma brostgangen vél dilaterats.

RTD001X DGKO002X, DGK002SX
Couleur Taille | Couleur Taille | Couleur Taille | Couleur Taille
Bleu - 000000 | Turquoise - 0000 [ Vert - 00 Bleu - 0,25 mm
Blanc - 000 | Noir - 000 | Jaune - 0 [ Blanc - 0,30 mm

3. Kanylera bréstgéngen.
Fyll tuberkulinsprutan om 1 mL med vattenldslig kontrastvétska (koncentrerad
Conray 60). Anslut den trubbiga kanylen till tuberkulinsprutan. Ta bort
eventuella luftoubblor da dessa upptrader som fyllnadsdefekter p&
galaktogrammet.. For forsiktigt in kanylen i bréstgangen, hogst 0,5 till 1cm.
Injicera forsiktigt 0,2 till 0,3 mL kontrastvétska (eller tills ett svagt motstand mots
eller ett mattligt obehag upplevs). Avlagsna kanylen och ta mammogram fran
tva hall med minimal kompression. Upprepa injektionen och mammografin om
bréstgéngen inte ar helt fylld eller om diagnosen ar oklar. Forsok garna med
forstoringar.

Om extravasation uppstatt skall ingreppet avbrytas och skjutas upp i tva till tre veckor.

Referenslitteratur

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. (Interventionella radiologiska metoder vid undersékning av
brostlesioner) Radiol Clin North Am 1979; 17:607-621.

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. (Galaktografi: den diagnostiska metod som féredras vid flytningar
fran brostvartan) Radiology, 1983; 149:31-38.

Evdeigeig xpriong: To ZeT FaAakTOypa@ruaTog €VOEIKVUTAI UE OKOTTO TNV EKTEAEON
FaAakToypagiag Z160ug.

Avrevdeigeig: Na xprion poévo oe Mahaktoypagia oTBoug 6TTwG kabopidetal amd
SITTAWMATOUXO YIaTPd. AUTO TO OET TIPETTEI VO XPNOIUOTIOIEITAI ATTd YIATPO 0 OTToiog




ival e§OIKEIWPEVOG PE TIG TIIBAVEG TTAPEVEPYEIEG, TA OUVNBICTPEVA TTOPITUATA, TOUG
TIEPIOPIOHOUG, TIG eVOEIEEIS Kal TIG avTevdeigelg FaAakToypagiag XTiBoug.
MPOZOXH: la xprion o€ évav pévo aoBevr). Mnv eTmixeipioeTe va kabapioeTe i va
QATTOOTEIPWOETE AUTS TO TTPOIOV. METG TN XPAON, QUTO TO TIPOIOV PTTOPET VO ATTOTEAET
BioAoyiko kivouvo. XelpIoTeiTe TO Pe TPOTTO TTOU Ba ATTOTPEWEI TNV akouoia didTpnon.
MeTd&Te TO CUPPWVA PE TOUG ITXUOVTEG VOUOUG Kal DIATAEEIS.

H ouokeun auTh €xel oxedlaaTei, DOKIMAOTET KOI KOTAOKEUATTEI yia Xprion o€ éva uévo
aoBevr). H eravaypnoiyotroinon i n emmavemesepyaaia Sev €xel aglohoynOei kai
evoéxeTal va odnynoel oTn SUCAEITOUPYia TNG OUOKEUNG Kal akoAoUBwg o€ aoBéveia
/ ka1 TpaupaTiopd Tou aoBevous. MHN Tnv £TTavaxpnoiloTIOIEITE, f
ETTAVETTECEPYALETTE OUTE VA ETTAVOTIOOTEIPUWVETE Tr) CUCKEUN.

Inueiwon: O1 mapoloeg odnyieg AEN utrdpyxouv yia va opiouv i va utrodeikviouv
OTTOIAdATIOTE 1ATPIKN 1) XEIPOUPYIKA TEXVIKN. O KA&Be 1aTpIKOG TTayyeApaTiag gival
uTTEUBUVOG YIa TN CWOTH SIadIKAGIa Kal TIG TEXVIKEG TTOU XPNOIPOTIoIoUVTal Y’ QUTH TN
OUOKEUN.

ZuvioTwpevn Aladikacia FaAakToypagiag:

1. MpoadiopioTe Tov TT6PO.
Mpiv eTTIXEIPAOETE VO EKTEAETETE YAAAKTOYPOPiA, OIYOUPEUTEITE TTPWTA OTI HIC
QATTEKKPIOT PTTOPEI VO TIPOCGSIOPIOTEN aTro £va HOVOo Gvolyha otn BnAn.
KaBapioTe Tn BnAr pe aAkoOoAn. H xprion evog AauTITAPa TTUPAKTWOEWS VIO VO
CeoTabei n OnAr, Ba Bonbrioel 0To AACKAPICHA TOU OPIYKTAPA, KABIOTWVTAG £TO1
TNV e10aywyr owAnviokou eviég Tou TTOpou eukoAGTEPN. H xprion evog
SIaXWPIOTIKOU PIKPOOKOTTIOU, 1) EVOG HEYEBUVTIKOU yuahiou gival BondnTikn.

2. AlaoTtéAAeTE TOV TTOPO.

AgpoU xahapwaoel n BnAn, XelpioTeiTe éva TTOAU PIKPO TTOCOO0TS OTTEKKPIONG Yia
va TIPOCOIOPICETE ETMAKPIBWG TO OTOUIO OTO OTI0I0 TIPOKEITAlI VA  YiVel
owAfvwon. XpnoiyotroioTe éva SlaoToAéa pikprg diapérpou (000000/0,10
ivioeg ; 00000/0,12 ivroeg). [MepioTpépete amaAd To dlaoToAéa peTagy Tou
avTiXEIPa Kal Tou OEiKTN 0ag KaBWG ToV EI0AGYETE OTO AvOIyHa. AIQOTEANETE PE
SiaoToAeig TTou augavovTal o€ péyebog oTadiakd. Aol dlaoTaABel 0 avwpalog
TOPOG, N aTTEKKPIoN Ba péel cuvRBwG TTIo eAeUBEPQ.

| Valkoinen - 00000 | Musta -

000 [ Keltainen - 0 [ Valkoinen 0,012 tuumaa |

3. Kanyloi tiehyt.
Taytd 1 cc:n tuberkuliiniruisku vesiliukoisella varjoaineella (laimentamaton
Conray 60). Kiinnita tylppapainen kanyyli tuberkuliiniruiskuun. Poista ilmakuplat,
koska nama nakyvat tayttymisvirheina galaktogrammissa. Aseta kanyyli
varovasti korkeintaan 0,5 — 1,0 cm:n syvyyteen tiehyeeseen. Ruiskuta varovasti
0,2 — 0,3 cc varjoainetta tai kunnes kohtaat hieman vastusta tai potilas tuntee
hieman epamukavuutta. Poista kanyyli ja ota mammogrammi kahdesta
suunnasta minimaalisella kompressiolla. Jos tiehyt ei ole kunnolla taynna tai
diagnoosi ei ole selva, toista ruiskutus ja mammogrammit. Suurennetut kuvat
voivat auttaa.

Jos ekstravaatiota esiintyy, toimenpide tulee keskeyttaa ja toistaa 2 - 3 viikon kuluttua.

Lahteet:

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. Radiol Clin North Am 1979; 17:607-621.

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. Radiology 1983; 149:31-38
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3. ZWANVWVETE TOV TTOPO
[epioTe TN oUpIyya TOUPTTEPKIAUVNG TOU 1 cc pe udaTOBIaAUTS AKTIVOOKIEPO
Héoo (un diahupévo Conray 60). MpooapudaTe To CwANVioKo pe apBAU dkpo
0Tn UPIYYya TOUPTTIEPKIAUVNG. AQaIPECTE TUXOV UOAAISES aépa, KAaBWG
ep@avifovral OTav EAATTWVEI TO YEUIOPA OTO YOAQKTOYPAPNUA. OEoTE OTTAAG TO
owAnvioko oTov Tépo, 6x1 BabuTtepa atd 0,5 pe 1 ek. Eviere amaAd 0,2 pe 0,3
CC QKTIVOOKIEPOU HECOU, i} HEXPIG OTOU UTTAPXEI EAAPPA avTioTaon I KATToIa
duoopia. AQaipEéaTe TO CWANVIOKO KAl KAVETE HACTOYPAPIEG OE 2 OYEIG PE
Hivipoup ocupTrieon. Edv o Topog dev eival TTANPwG YEPATOG, 1) €av n didyvwon
Sev gival kaBapr, eTavoAauBAaveTe TNV €yxXuon Kai Tig paoTtoypagieg. O1
peyeBupéveg OWelg utropoulv va gival Triong BondnTikEG.

Edv mpokUyer e€ayyeiwon, n diadikacia Ba TIPETTEl vO OTAUATACE! KAl VO
eTmavaAn@Oei oe dUo pe TPEIG ELOOPADES.

BiBAhioypagia

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. Radiol Clin North Am 1979, 17:607-621.

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. Radiology, 1983, 149:31-38.

FINNISH

Kayttotarkoitus: galaktogrammilaite on tarkoitettu rintagalaktografioiden tekemiseen.
Kayton esteet: Saa kayttaa vain rintagalaktografiaan lagkarin maarayksesta. Laitetta
saa kayttaa vain laakari, joka tuntee rintagalaktografian sivuvaikutukset, tyypilliset
tulokset, rajoitukset indikaatiot ja kontraindikaatiot.

Huomio: Vain potilaskohtaiseen kayttoon. Al yrita puhdistaa tai steriloida tuotetta
uudelleen. Kayton jalkeen tuote voi olla potentiaalinen biovaara. Varo vahingossa
pistamista kasitellessasi laitetta. Havita paikallisten lakien ja maaraysten mukaisesti.

Tama valine on suunniteltu, testattu ja valmistettu vain yhden potilaan kayttoon.
Toistuvaa kayttoa tai uudelleenkasittelya ei ole arvioitu; tamé voi aiheuttaa valineen
rikkoutumisen ja sen seurauksena potilaan sairauden ja/tai vamman. Tata valinetta El
SAA kéayttaa, uudelleenkasitella tai steriloida uudelleen.

Huomautus: Naiden ohjeiden tarkoitus El ole maarittaa tai neuvoa lagketieteellista tai
kirurgista tekniikkaa. Jokainen kayttéja on vastuussa laitteen oikeasta kaytosté ja
sopivasta tekniikasta.

Suositeltu galaktografiamenettely:

1. Tunnista tiehyt.
Ennen kuin yritdt galaktografiaa, varmista, ettd pystyt tunnistamaan vuodon
nannin yhdestd aukosta. Puhdista nanni alkoholilla. N&nnin lammittdminen
loistelampun avulla rentouttaa sulkijalihasta ja helpottaa tiehyen kanylointia.
Leikkausmikroskoopin tai paahén kiinnitettavan suurennuslasin kaytto helpottaa
toimenpidetta.

2. Dilatoi tiehyt.
Kun nanni on rentoutunut, purista ulos hyvin pieni maara eritetté tunnistaaksesi
kanyloitavan aukon. Ké&ytd pientd (000000/0,01 tuuman tai 000000/0,12
tuuman) dilaattoria. Pyorité dilaattoria varovasti peukalon ja etusormen vélissa,
kun tyonnat sitd aukkoon. Dilatoi kasvavilla dilaattoreilla. Kun epanormaali
tiehyt on dilatoitu, erite vuotaa tavallisesti runsaammin.

Indikationer: Galactografi seet er beregnet til at bruge til bryst galactografi.
Kontraindikationer: M& kun anvendes til galactografi efter leegeordination. Seettet ma
kun anvendes af leeger med grundigt kendskab til eventuelle bivirkninger, typiske
fund, begraensninger, indikationer og kontraindikationer af bryst galactografi.

Vigtigt: M& kun anvendes til engangsbrug. Ma ej rengares og steriliseres efter
anvendelse. Produktet kan efter anvendelse udggre en risiko. Handter produktet s&
utilsigtet punktur undgas. Bortskaffelse i henhold til stedets rutiner.

Anordningen er udformet, afpravet og fremstillet udelukkende til brug til en enkelt
patient. Genanvendelse og renggring til genbrug er ikke blevet vurderet og kan fare til,
at anordningen ikke fungerer korrekt og efterfalgende til sygdom og/eller skade pa
patienten. Denne anordning ma IKKE genanvendes, renggres til genbrug eller
resteriliseres.

OBS: Denne instruktion er ikke beregnet til at definere eller foresl& nogen medicinsk
eller kirurgisk teknik. Den individuelle lzege er ansvarlig for korrekt teknik og den
metode der anvendes.

Forslag til galactografi procedure:

1. Identificer kanalen.
For galactografien startes, skal man sikre at udlgb fra en enkelt kanal i
brystvorten kan identificeres. Afvask brystvorten med alkohol. Brug en
gladelampe til at varme brystvorten op med for at f& lukkemuskelen afslappet,
dette gor kanylering lettere. Brug af dissektionsmikroskop eller hovedmonteret
forstarrelsesglas er en stor hjeelp.

2. Dilater kanalen
Klem en smule veeske ud af kanalen efter at brystvorten er begyndt at slappe
af, for at identificere den kanal der skal kanyleres. Brug en lille diameter
(000000/.010” eller 000000/.012") dilatator. Roter forsigtigt dilatatoren mellem
tommel og pege finger mens den indfgres i dbningen. Dilater med stadig starre
dilatator. Nar den unormale kanal er dilateteret vil vaeske gerne flyde friere.

RTD001X DGKO002X, DGK002SX
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3. Kanylering af kanalen

Fyld en 1 ml sprgjte med vandoplgselig kontrastvaeske (ufortyndet Conray 60).
Monter den stumpe kanyle pd sprgjten. Fjern luftbobler da disse optraeder som
fyldningsdefekter p& galactogrammet. Placer forsigtigt kanylen i kanalen ikke
dybere end 0,5 til 1 cm. Injecer forsigtigt 0,2 til 0,3 ml kontrast, eller indtil der er
let modstand eller ubehag. Fjern kanylen og optag mammogrammer i to
projektioner med minimal kompression. Hvis kanalen ikke er helt fyldt, eller hvis
diagnosen ikke er sikker, gentages injektionen og mammogrammerne. Det kan
hjeelpe at optage forstarrelser.

Hvis der opstar blodudtraedning, skal proceduren stoppes og udsaettes 2 til 3 uge

Referencer:

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. Radiol Clin North Am 1979; 17:607-621

Tabar, L., Dean, P., Pentak, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discarge. Radiology, 1983; 149:31-38.
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NORWEGIAN

Bruksomrader: Galaktogramsett er beregnet til & foreta bryst-galaktografi.

Kontraindikasjoner: Bare til bruk for bryst-galaktografi etter bestemmelse av en
kvalifisert lege. Dette settet bar brukes av en lege som er kjent med mulige
bivirkninger, typiske resultater, begrensninger, indikasjoner og kontraindikasjoner
angdende bryst-galaktografi.

OBS!: Bare til bruk for enkeltpasienter. Ikke prov a rense eller resterilisere dette
produktet. Etter bruk, kan dette produktet veere en potensiell biofare. Det bar
behandles pa en mate som forebygger tilfeldig punksjon. Kasser ifglge gjeldende
regelverk.

Dette instrumentet er utformet, testet og produsert for & bare brukes pa én pasient.
Flergangsbruk eller ny behandling er ikke evaluert og kan fare til svikt og pafelgende



pasientsykdom og/eller skade. IKKE bruk flere ganger, behandle p& nytt eller
resterilisere dette instrumentet.

Merk: Disse instruksene er IKKE ment til & definere eller foresla noen medisinsk eller
kirurgisk teknikk. Den individuelle lege er ansvarlig for at riktig fremgangsmate og
teknikker blir brukt med dette produktet.

Anbefalt galaktografi-fremgangsmate:

1. Identifiser melkegangen.
Fer man forsgker & utfere galaktografi, ma man veere sikker pa & identifisere
utsondring fra en av brystvortens apninger. Rens brystvorten med alkohol.
Bruken av en glgdelampe til & varme brystvorten vil hjelpe til & avslappe
sfinkteret, for & lette kanyleinnferingen i ductus. Bruken av et
disseksjonsmikroskop eller forstarrelsesglass montert p& hodet er til hjelp.

2. Utvid gangen.
Etter at brystvorten har hatt anledning til & slappe av, manipuler ut en meget
liten mengde av utsondringen for & identifisere den eksakte &pningen hvor
kanylen skal fgres inn. Bruk en liten diameters {(000000/0,25mm
(000000/.010”) eller 00000/0,30mm (00000/.012")} dilator. Roter varsomt
dilatoren mellom pekefingeren og tommelen nar du setter den inn i dpningen.
Utvid med stadig starre dilatorer. N&r den unormale gangen er utvidet, vil
utsondringen som regel flyte friere.

kabarciklarini yok edin. Clinkii bunlar galaktogram’da dolgu defektleri olarak
goriinecek. Kanill sit kanalina 0.5 - 1cm’den derin olmayacak sekilde yavasca
yerlestirin. 0.2 - 0.3cc’lik kontrasti yavasga enjekte edin, ya da biraz direnis
veya rahatsizlikla karsilagincaya kadar surdurin. Kandliu g¢ikarin ve minimal
kompresyon ile 2 tarafli mamogram cekimi saglayin. Sit kanali tamamen
dolmamis ise ya da teshis net degilse, enjeksiyonu ve mamogrami tekrarlayin.
Buyutulmus gorintller de faydali olacaktir.

Damar disina sizma (ekstravazasyon) meydana geldiyse, prosediire devam etmeden
iki-Ug hafta sonrasi igin tekrar progranmali.

Referanslar

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions of the
breast (Meme lezyonlarimn arastirilmasindaki girigimsel radyolojik prosedirler). Radiol Clin
North Am 1979; 17:607-621.

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galaktografi: the diagnostic procedure of choice for nipple
discharge (Meme ucu akintis icin tercih edilen diyagnostik islem). Radiology, 1983; 149:31-
38.
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3. Far inn kanylen

Fyll 1 cc-tuberkulinsprgyten med vannopplgselig kontrastmiddel (ufortynnet
Conray 60). Sett kanylen med den stumpe spissen pé tuberkulinspragyten.
Fjern eventuelle luftbobler, da disse vil komme til syne som fylldefekter pa
galaktogrammet. Sett kanylen varsomt inn i melkegangen, ikke dypere enn 0.5
til 1 cm. Sprayt varsomt 0.2 til 0.3 cc kontrastmiddel, eller til det merkes en
liten motstand eller ubehag. Fjern kanylen og oppnd mammogram i 2 bilder
med minimal kompresjon. Hvis gangen ikke er helt fyllt, eller hvis diagnosen
ikke er klar, gjenta innsprgytningen og mammogrammene. Forstgrrede bilder
kan ogsa veere til hjelp.

Hvis det inntreffer ekstravasasjon, bar prosedyren stoppes, og et nytt forsgk
planlegges om to til tre uker.

Referanser

Tabar, L., Dean, P. Interventional radiologic procedures in the investigation of lesions
of the breast. Radiol Clin North Am 1979; 17:607-621.

Tabar, L., Dean, P., Pentek, Z. Galactography: the diagnostic procedure of choice for
nipple discharge. Radiology, 1983; 149:31-38.

Symbols:
CE Mark, Marca CE, Homologation CE, Marca CE, CE-Marke, CE-
c € markering, Marchio CE, CE-mérke, Zrjpavon EE, CE-merkki, CE-
0086 meerket, CE-merkek, CE lsareti

This product contains or has the presence of phthalate: bis (2-
ethylhexyl) phthalate ( DEHP)., Este producto contiene ftalato o la
presencia de éste: bis ftalato de 2-etilhexilo (DEHP)., Produit a
base de phtalate ou contenant de phthalate : bis (2-éthylhexyl)
phthalate (DEHP)., Este produto contém ou ha presenca de ftalato:
ftalato de di-(2-etilexila) ( DEHP)., In diesem Produkt ist das
Phthalat Bis(2-ethylhexyl)phthalat ( DEHP) enthalten oder
vorhanden., Dit product bevat of aanwezigheid van ftalaat: bis (2-
ethylhexyl) ftalaat ( DEHP)., Questo prodotto contiene ftalati,
ovvero bis (2-etilessil) ftalato (DEHP). , Innehaller eller férekomst
av ftalat: di (2-etylhexyl) ftalat (DEHP)., To TTpoidv auTd TrepIEXel )
evOéxeTal va TrepiExel POaAIkG dioaiBuAaiguAio (DEHP)., Tama tuote
sisaltda tai sen yhteydessa on ftalaattia : bis (2-etyyliheksyyli)
ftalaatti (DEHP). , Dette product indeholder eller har tilstedeveerelse
af phthalater: bis (2-ethylhexyl) phthalate ( DEHP)., Dette produkt
indeholder phthalat: bis (2-ethylhexyl) phthalat ( DEHP). Bu uriin
ftalat icerir veya ftalat mevcuttur: di (2-etil hekzil) ftalat (DEHP).

DEHP

Kullanim Endikasyonlari: Galaktografi Seti, Meme Galaktografisi igin kullaniimak
Gzere tasarlanmigtir.

Kontrendikasyonlar: Meme Galaktografi'sinde, sadece yetkili bir doktorun
belirleyecegdi sekilde kullaniimalidir.

Bu set olasi yan etkiler, tipik bulgular, sinirlamalar, endikasyonlar ve
kontrendikasyonlara asina bir doktor tarafindan kullaniimalidir.

Dikkat: Tek bir hastanin kullanimi igindir. Bu Urlinu temizlemeyin, ya da tekrar
sterilize etmeyin. Bu urlin kullanim sonrasinda potansiyel biyolojik tehlike olusturabilir.
igneyle kazara delik agmayi engelleyecek sekilde kullaniniz. Tibbi atiklarin yok
edilmesi igin belirlenmis resmi ve kurumsal standartlara uygun bir sekilde atin.

Bu cihaz sadece tek hastada kullaniimak lzere tasarlanmisg, test edilmis ve
Uretilmistir. Cihazi tekrar kullanmak ya da tekrar islem yapmak cihazin arizalanmasina
ve neticesinde hastanin hastalanmasina ve/veya yaralanmasina neden olabilir. Bu
cihazi tekrar KULLANMAYINIZ, tekrar islem YAPMAYINIZ ya da sterilize ETMEYINIZ.
Not: Bu talimatlar, medikal teknikleri ya da ameliyat kosullarini belirlemek ya da
dneride bulunmak igin DEGILDIR. Medikal teknikler

Bu cihazin kullanimiyla ilgili dogru uygulama ve tekniklerden kullanici hekim
sorumludur.

Onerilen Galaktografi iglemi:

1. Sit kanalini belirleyin.
Galaktografiye baglamadan énce, meme ucundaki tek bir noktadan
gerceklesecek bir akintyr gézlemleyebileceginizi teyit edin. Meme ucunu alkol
ile temizleyin. Akkor elektrik lamba kullanimiyla meme ucunun isitiimasi
sfinkterin gevsemesine yardimci olacak ve kanuliin siit kanalina yerlesimini
kolaylastiracaktir. Diseksiyon mikroskobu ya da basa monte edilecek bir
buyltme mercegi yararli olacaktir.

2. Sit kanalini genigletin.
Meme ucunun yumusamasindan sonra, gok az miktarda sivinin akmasini
saglayarak, kaniile edilecek dogru orifisi tespit edin. Kiigik ¢apli dilator-
genisletici (000000/.010” or 00000/.012”) kullanin. Dilatori giris noktasina
sokarken, isaret ve bagsparmaginiz arasinda yavasca gevirin. Genisletme
sirasinda gittikge artirarak dilatdr gapini buyitun. Anormal sit kanal
genigletildiginde, akinti genellikle daha kolay gergeklesir.

Do not reuse, No reutilizar, Ne pas réutiliser, Nao reutilizar, Nicht
wieder verwenden, Niet opnieuw gebruiken, Monouso, Far ej

ateranvandas, Mnv To emavaypnoipotoieite, Kertakayttdinen, M&
ikke genbruges, Ma ikke brukes flere ganger, Tekrar kullanmayin

Consult operating instructions, Consulte las instrucciones de
operacion, Consulter le mode d’emploi, Consultar as instrugdes
operacionais, Gebrauchsanleitung beachten, Let op, de bijgesloten

documenten raadplegen, Attenzione! Consultare la

documentazione allegata, Las bruksanvisningen, ZuppouAcubeite
Ta OUVOBEUTIKG £yypaga, Lue kayttdohjeet, Kunsulter
brugsanvisningen, Se bruksinstruksjoner, Kullanim talimatlarina
bakiniz

Sterilized using ethylene oxide, Esterilizado usando 6xido de
etileno, Stérilisé a I'oxyde d’éthyléne, Esterilizado com 6xido de
etileno, Mit Ethylenoxyd sterilisiert, Gesteriliseerd met
STERILE m ethyleenoxide, Sterilizzato con ossido di etilene, Steriliserad med
etylenoxid, AtrooTelpwpévo pe agpio ailBulevogeidio, Steriloitu
etyleenioksidilla, Steriliseret med zetylenoxid, Sterilized using
ethylene oxide, Etilen oksit ile sterilize edilmistir

Use by, Uselo antes de, Utiliser avant le, Utilizar até, Zu verwenden
bis, Uiterste gebruiksdatum, Scadenza, Anvéands senast, AvGAwon
£wg, Kaytettéava ennen, Anvendes inden, Sterilisert med
etylenoksid, Son kullanma tarihi

Batch code, Cédigo de lote, Code de lot, Cédigo do lote, Batch-
Code, Partijcode, Codice di lotto, Batchkod, Kwdikég Trapridag,

Erékoodi, Batchkode, Batchkode, Uriiniin parti kodu

Catalog number, Nimero de catalogo, Référence de catalogue,
Numero de catéalogo, Katalognummer, Catalogusnummer, Numero
di catalogo, Katalognummer, ApiBudg kartaAdyou, Luettelonumero,
Katalognummer, Katalognummer, Katalog numarasi

Manufacturer, Fabricante, Fabricant, Fabricante, Hersteller,
Fabrikant, Fabbricante, Tillverkare, KataokeuaoTrg, Valmistaja,
Producent, Produsent, Uretici

Do not use if package damaged, No usar si el empaque esta
dafiado, Ne pas utiliser si 'emballage est endommagé, Néo usar se
a embalagem estiver danificada, Nicht verwenden, wenn die
Verpackung beschadigt ist, Niet gebruiken als de verpakking
beschadigd is, Non usare se la confezione risulta danneggiata,
Anvand inte om forpackninger ar skadad, Mnv 1o xpnoipotroieite
gav éxel uTrooTel BAGRN N ouokeuaaia, Ald kayta jos pakkaus on
vaurioitunut, M& ikke anvendes hvis indpakkningen er beskadiget,
Ikke bruk hvis emballasjen er skadet, Paket hasarliysa kullanmayin

RTD001X DGK002X, DGK002SX
Renk Olgii Renk Olcii | Renk Olcii | Renk Olgii
Mavi - 000000 | Turkuaz - 0000 Yesil - 00 Mavi - 010”
Beyaz - 00000 | Siyah - 000 SEC ) Beyaz - .012”

3. Sit kanalini kanule edin.
1cc’lik tuberkllin enjektéri suda ¢dziunen kontrast maddesi ile doldurun
(sulandiriimamis Conray 60). Kér uglu kanill tiberkulin enjektore takin. Hava

EC Representative, Representativo de EC, Représentant CE,
Representante EC, EC-Vertreter, EU-vertegenwoordiger,
Rappresentante EU, Representantinom EG, EupwTraik6g
AvrimpéowTrog, Edustaja EY:n alueella, EC repreesentant, EU-
representant, AT Temsilcisi
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