
   

 

Intended use: Hokanson disposable digit or penile vascular 
cuffs are intended for use with manual and automatic noninva-
sive medical devices used to assess peripheral vascular 
disease in patients. Cuffs are intended for single patient use. 
Discard after use.

Contraindications: Hokanson durable digit or penile vascular 
cuffs are contraindicated for uses other than the measurement 
of blood pressure, venous compression, pulse volume wave-
form, and brief reactive hyperemia studies. They are not 
intended for use on neonatal patients.
 
Cuff Size: Proper cuff size is selected based on the diameter 
of the limb to be tested. Accurate blood pressures can be 
measured with a cuff that is 20% wider than the diameter of the 
limb. For non-blood pressure uses, the cuff should be selected 
based on the cuff bladder length. Hokanson cuff bladders are 
designed to encircle the limb. When applied, the cuff ends 
must overlap to ensure the cuff is properly fastened around the 
limb. It is acceptable for the bladder to overlap itself. Cuffs may 
not be applied to a digit if the cuff cannot accommodate the 
digit girth.

Application of Cuffs: All blood pressure cuffs should be 
applied snugly, but not so tightly that they restrict blood flow 
prior to cuff inflation. Proper application will minimize slippage 
and the amount of air needed to create the desired pressure. 
Loose cuffs will result in inaccurate readings. Do not inflate 
cuffs unless they are applied to a subject - the cuffs can stand 
much greater pressure when they are constrained. Do not pull 
on output tubing when applying the cuffs. While taking 
measurements, avoid contact with the cuff. Cuff movement and 
limb motion may cause inaccurate pressure values or wave-
form artifact.

Connecting Cuffs to an Inflator: For accurate measure-
ments, ensure an airtight seal at all connection points prior to 
use. All cuffs are equipped with a pneumatic connector. You 
can attach an inflator with mating pneumatic connector by 
pushing or snapping mating connectors together. A thin layer 
of petroleum jelly will aid in sealing some connectors. Adapter 
fittings are available if your inflator connector does not match 
the cuff connector. 

Potential Adverse Events: 1. Redness and potential rash, 
itching and swelling; 2. Purpura fulminans and necrosis over 
pressure points increasing risk of pressure ulcers; 3. Pain 
and/or neuropathy; 4. Bone fractures.

Report any adverse events to Hokanson and local competent 
authorities.

Cautions to avoid equipment failure: 1. Do not iron cuffs. 2. 
Do not inflate cuff unless applied to a patient. 3. Do not pull on 
output tubing when applying or removing cuffs. 4. Do not allow 
foreign debris to ingress into tubes or port on cuff. 5. Cuffs are 
not designed to be sterilized. Do not sterilize cuffs. 

Warnings: The following warnings identify a condition or 
practice that if not corrected or discontinued immediately, could 
lead to injury, illness, or death. 
1. Patients with a side affected by stroke, mastectomy, or renal 
fistula should avoid having blood pressure readings taken on 
that side; 2. Do not apply cuff to areas on patient where skin is 
delicate or lacerated, has dressings applied, staples and/or 
open wounds. Any site of trauma, recent surgery, or ulceration 
should not be compressed by a blood pressure cuff; 3. Do not 
apply a cuff to a limb with a cast; 4. Do not apply cuff to a limb 
with suspected or known acute deep venous thrombosis 
(DVT); 5. Do not connect cuff to a device other than one 
intended for vascular cuffs; 6. Do not connect cuffs to intrave-
nous fluid systems because air may enter the patient or fluids 
may enter the cuff. Immediately consult a physician if this 
occurs; 7. Do not use the cuffs on limbs used for IV infusion, 
other monitoring such as PICC lines or where patient 

connected devices or accessories may be covered by the cuff; 
8. Do not allow a cuff to remain on patient for more than 10 
minutes when inflated above 10 mmHg. This may cause 
patient distress, disturb blood circulation, and contribute to the 
injury of peripheral nerves. Remove cuff from patient when 
study has been completed.

Tilsigtet anvendelse: Hokanson vaskulære engangsmanchet-
ter til fingre eller penis er beregnet til brug med manuelt og 
automatisk ikke-invasivt medicinsk udstyr, der bruges til at 
vurdere perifer vaskulær sygdom hos patienter. Manchetterne 
er beregnet til brug på en enkelt patient. Kasseres efter brug.

Kontraindikationer: Hokanson vaskulære engangsmanchet-
ter til fingre eller penis er kontraindiceret til andre formål end 
måling af blodtryk, venekompression, pulsvolumenbølgeform 
og kortvarige undersøgelser af reaktiv hyperæmi. De er ikke 
beregnet til brug på neonatale patienter. 

Manchetstørrelse: Den korrekte manchetstørrelse vælges ud 
fra diameteren på den arm, der skal testes. Der kan måles 
nøjagtige blodtryk med en manchet, der er 20% bredere end 
armens diameter. Til andre formål end blodtryk skal manch-
etten vælges på grundlag af længden på manchetblæren. 
Hokansons manchetblærer er designet til at omslutte lemmet. 
Når manchettens ender anvendes, skal de overlappe hinanden 
for at sikre, at manchetten er korrekt fastgjort omkring lemmet. 
Det er acceptabelt, at blæren overlapper sig selv. Manchet-
terne må ikke anbringes på et fingerled, hvis manchetten ikke 
kan rumme fingeromkredsen.

Anvendelse af manchetter: Alle blodtryksmanchetter skal 
sidde stramt, men ikke så stramt, at de begrænser 
blodgennemstrømningen før oppumpning af manchetten. En 
korrekt påsætning vil minimere, at den skrider og den mængde 
luft, der er nødvendig for at skabe det ønskede tryk. Løse 
manchetter vil resultere i unøjagtige aflæsninger. Man må ikke 
puste manchetterne op, medmindre de er anbragt på en 
forsøgsperson - manchetterne kan tåle et meget større tryk, 
når de er spændt fast. Der må ikke trækkes i udgangsslangen, 
når manchetterne påsættes. Undgå kontakt med manchetten, 
mens der foretages målinger. Bevægelser i manchetten og i 
armene kan forårsage unøjagtige trykværdier eller artefakt i 
bølgeformen.

Tilslutning af manchetter til et oppustningsapparat: For at 
opnå nøjagtige målinger skal du sikre en lufttæt forsegling på 
alle forbindelsespunkter før brug. Alle manchetter er udstyret 
med et pneumatisk stik. Du kan fastgøre et apparat til oppust-
ning med tilhørende pneumatisk stik ved at skubbe eller sætte 
de tilhørende stik sammen. Et tyndt lag vaseline kan hjælpe 
med at forsegle nogle stik. Der findes adapter-fittings, hvis dit 
stik til oppustning ikke passer til manchetstikket. 

Potentielle uønskede hændelser: 1. Rødme og eventuelt 
udslæt, kløe og hævelse; 2. Purpura fulminans og nekrose 
over trykpunkter, der øger risikoen for tryksår; 3. Smerter 
og/eller neuropati; 4. Knoglebrud.

Indberet eventuelle bivirkninger til Hokanson og de lokale 
kompetente myndigheder.

Advarsler for at undgå udstyrssvigt: 1. Manchetter må ikke 
stryges. 2. Man må ikke puste manchetten op, medmindre den 
sidder fast på en patient. 3. Der må ikke trækkes i udgangss-
langen, når manchetterne påsættes eller fjernes. 4. Der må 
ikke trænge fremmedlegemer ind i rørene eller åbningen på 
manchetten. 5. Manchetterne er ikke beregnet til at blive 
steriliseret. Manchetter må ikke steriliseres. 6. Engangsmanch-
etter må ikke genbruges. Blæren kan lække, briste, eller 
krog-og-løkke-lukningen kan svigte, hvis den genbruges på 
flere patienter.

Advarsler: Følgende advarsler identificerer en tilstand eller 
praksis, som, hvis den ikke korrigeres eller afbrydes øjeblik-
keligt, kan føre til skade, sygdom eller død. 
1. Patienter med en side, der er påvirket af slagtilfælde, 
mastektomi eller nyrefistel, bør undgå at få foretaget 
blodtryksmålinger på denne side; 2. Påfør ikke manchetten på 
områder på patienten, hvor huden er sart eller beskadiget, hvor 
der er anbragt forbindinger, hæfteklammer og/eller åbne sår. 
Ethvert traumested, nylig operation eller ulceration bør ikke 
komprimeres af en blodtryksmanchet 3. Anvend ikke en 
manchet på en arm med gips; 4. Der må ikke anvendes en 
manchet på en arm med mistanke om eller kendt akut dyb 
venetrombose (deep venous thrombosis) (DVT) (dyb venøs 
trombose); 5. Tilslut ikke manchetten til en anden enhed end 
en enhed, der er beregnet til vaskulære manchetter; 6. Tilslut 
ikke manchetter til intravenøse væskesystemer, da der er 
risiko for at luft kan trænge ind i patienten eller at væske kan 
trænge ind i manchetten. Kontakt straks en læge, hvis dette 
sker; 7. Brug ikke manchetterne på arme, der anvendes til 
IV-infusion, anden overvågning såsom (Perifert indsat centralt 
kateter) PICC-ledninger, eller hvor patienttilsluttede enheder 
eller tilbehør kan være dækket af manchetten; 8. En manchet 
må ikke sidde fast på patienten i mere end 10 minutter, når 
den er pustet op på over 10 mmHg. Dette kan forårsage stress 
hos patienten, forstyrre blodcirkulationen og bidrage til at 
skade perifere nerver. Fjern manchetten fra patienten, når 
undersøgelsen er afsluttet.

Verwendungszweck: Die Einweg-Gefäßmanschetten für 
Finger, Zehen oder Penis von Hokanson sind für die Verwend-
ung mit manuellen und automatischen nichtinvasiven 
medizinischen Geräten zur Beurteilung peripherer Gefäßer-
krankungen bei Patienten vorgesehen. Die Manschetten sind 
für die Verwendung an einem einzigen Patienten bestimmt. 
Nach Gebrauch entsorgen.

Kontraindikationen: Die langlebigen Einweg-
Gefäßmanschetten für Finger, Zehen oder Penis von Hokan-
son sind für andere Anwendungen als die Messung von 
Blutdruck, venöser Kompression, Pulsvolumenwellenform und 
kurzen reaktiven Hyperämiestudien kontraindiziert. Sie sind 
nicht für die Anwendung bei Neugeborenen bestimmt. 

Manschettengröße: Die richtige Manschettengröße wird auf 
Grundlage des Durchmessers des zu untersuchenden Gliedes 
ausgewählt. Der genaue Blutdruck kann mit einer Manschette 
gemessen werden, die 20 % breiter ist als der Durchmesser 
des Gliedes. Für Verwendungen ohne Blutdruckmessung sollte 
die Manschette anhand der Länge der Manschettenblase 
ausgewählt werden. Hokanson-Manschettenblasen sind so 
konzipiert, dass sie das Glied umschließen. Beim Anlegen 
müssen sich die Manschettenenden überlappen, um sicher-
zustellen, dass die Manschette ordnungsgemäß um das Glied 
befestigt ist. Es ist in Ordnung, wenn sich die Blase selbst 
überlappt. Manschetten dürfen nicht an einem Glied angelegt 
werden, wenn der Umfang des Gliedes nicht in die Manschette 
passt.

Anwendung von Manschetten: Alle Blutdruckmanschetten 
sollten eng anliegen, aber nicht so eng, dass sie den Blutfluss 
vor dem Aufpumpen der Manschette einschränken. Die richtige 
Anwendung minimiert das Verrutschen und die erforderliche 
Luftmenge, um den gewünschten Druck zu erzeugen. Lose 
Manschetten führen zu ungenauen Messwerten. Pumpen Sie 
die Manschetten nicht auf, wenn sie nicht angelegt sind - die 
Manschetten können einem viel größeren Druck standhalten, 
wenn sie fixiert sind. Ziehen Sie beim Anbringen der 
Manschetten nicht am Anschlussschlauch. Vermeiden Sie 
während der Messung den Kontakt mit der Manschette. 
Manschetten- und Gliedmaßenbewegungen können zu 
ungenauen Blutdruckwerten oder Wellenformartefakten führen.

Anschließen von Manschetten an ein Aufblasgerät: Stellen 
Sie für genaue Messungen vor der Verwendung sicher, dass 
alle Verbindungspunkte luftdicht verschlossen sind. Alle 
Manschetten sind mit einem pneumatischen Anschluss 
ausgestattet. Sie können ein Aufblasgerät mit einem entspre-
chenden pneumatischen Anschluss anbringen, indem Sie die 
entsprechenden Anschlüsse zusammenschieben oder 
einrasten lassen. Eine dünne Schicht Vaseline hilft beim 
Abdichten einiger Anschlüsse. Falls der Anschluss Ihres 
Aufblasgeräts nicht mit dem Anschluss der Manschette 
übereinstimmt, sind Adapter erhältlich.
 
Mögliche unerwünschte Ereignisse: 1. Rötung und mögli-
cher Hautausschlag, Juckreiz und Schwellung; 2. Purpura 
fulminans und Nekrosen über Druckstellen erhöhen das 
Dekubitusrisiko; 3. Schmerz und/oder Neuropathie; 4. 
Knochenbrüche.

Melden Sie unerwünschte Ereignisse an Hokanson und die 
zuständigen lokalen Behörden.

Vorsichtsmaßnahmen zur Vermeidung von 
Geräteausfällen:1. Manschetten nicht bügeln. 2. Manschette 
nur aufblasen, wenn sie an einen Patienten angelegt ist. 3. 
Ziehen Sie beim Anbringen oder Entfernen der Manschetten 
nicht am Schlauchanschluss. 4. Achten Sie darauf, dass keine 
Fremdkörper in die Schläuche oder den Anschluss an der 
Manschette gelangen. 5. Manschetten sind nicht für eine 
Sterilisation vorgesehen. Manschetten nicht sterilisieren. 6. 
Einwegmanschetten nicht wiederverwenden. Die Blase kann 
leck schlagen oder reißen und der Klettverschluss kann kaputt 
werden, falls er bei mehreren Patienten verwendet wird.

Warnung: Die folgenden Warnhinweise weisen auf Zustände 
oder Vorgehensweisen hin, die, wenn sie nicht umgehend 
behoben oder unterlassen werden, zu Verletzungen, 
Krankheiten oder zum Tod führen können. 
1. Patienten, bei denen eine Seite durch einen Schlaganfall, 
eine Mastektomie oder eine Nierenfistel beeinträchtigt ist, 
sollten Blutdruckmessungen auf dieser Seite vermeiden; 2. 
Legen Sie Patienten die Manschette nicht an Stellen an, an 
denen die Haut empfindlich oder eingerissen ist, Verbände 
angelegt wurden bzw. Klammern und/oder offene Wunden 
vorhanden sind. Verletzte, frisch operierte oder ulzerierte 
Stellen sollten nicht mit einer Blutdruckmanschette zusam-
mengepresst werden; 3. Legen Sie keine Manschette an 
Gliedmaßen mit Gipsverband an; 4. Legen Sie die Manschette 
nicht an einer Gliedmaße mit vermuteter oder bekannter akuter 
tiefer Venenthrombose (TVT) an; 5. Schließen Sie die 
Manschette nicht an ein Gerät an, das nicht für Gefäßman-
schetten vorgesehen ist; 6. Schließen Sie keine Manschetten 
an intravenöse Flüssigkeitssysteme an, da Luft in den 
Patienten oder Flüssigkeit in die Manschette gelangen kann. 
Suchen Sie in diesem Fall sofort einen Arzt auf; 7. Verwenden 
Sie die Manschetten nicht an Gliedmaßen, die für intravenöse 
Infusionen oder andere Zugänge wie PICC-Katheter verwendet 
werden, oder an Stellen, an denen an Patienten angeschloss-
ene Geräte oder Zubehörteile von der Manschette abgedeckt 
werden können; 8.  Achten Sie darauf, dass eine Manschette 
nicht länger als 10 Minuten am Patienten verbleibt, wenn sie 
über 10 mm Hg aufgeblasen ist. Dies kann den Patienten 
belasten, die Durchblutung stören und zur Verletzung periph-
erer Nerven beitragen. Entfernen Sie die Manschette vom 
Patienten, wenn die Untersuchung beendet ist.

Uso previsto: los brazaletes desechables Hokanson para el 
dedo o el pene están diseñados para utilizarse con dispositi-
vos médicos no invasivos tanto manuales como automáticos 
en la evaluación de enfermedades vasculares periféricas en 
pacientes. Los brazaletes están diseñados para su uso en un 
solo paciente. Se deben desechar después del uso.

Contraindicaciones: Los brazaletes vasculares desechables 
Hokanson para el dedo o el pene están contraindicados para 
otros usos que no sean la medición de la presión arterial, la 
compresión venosa, la forma de onda del volumen del pulso y 
los estudios breves de hiperemia reactiva. No están indicados 
para el uso en pacientes neonatales. 

Dimensiones del brazalete: Las dimensiones del brazalete 
se seleccionan en función del diámetro de la extremidad que 
se va a examinar. La presión arterial se toma con precisión 
con un brazalete un 20 % más ancho que el diámetro de la 
extremidad. Para otros usos que no sean la medición de la 
presión arterial, el brazalete debe seleccionarse en función de 
la longitud de la vejiga del brazalete. Las vejigas del brazalete 
Hokanson están diseñadas para rodear la extremidad. Al 
aplicarlo, los extremos del brazalete deben solaparse para 
garantizar que el brazalete quede bien sujeto alrededor de la 
extremidad. También se puede solapar la vejiga. Los braza-
letes no pueden aplicarse a un dedo si no pueden acomodarse 
a su circunferencia.

Aplicación de los brazaletes: Todos los brazaletes de 
presión arterial deben colocarse de forma ajustada, pero sin 
llegar al punto de restringir el flujo sanguíneo antes de inflar el 
brazalete. La aplicación es correcta si minimiza el desliza-
miento y la cantidad de aire necesario para lograr la presión 
deseada. Si el brazalete queda suelto, se pueden generar 
lecturas inexactas. No se deben inflar los brazaletes si no 
están aplicados a un sujeto, ya que pueden soportar una 
presión mucho mayor cuando están ajustados. No se debe 
tirar de los tubos de salida al colocar los brazaletes. Durante la 
medición, evite el contacto con el brazalete. El movimiento del 
brazalete y de las extremidades puede dar lugar a valores de 
presión inexactos o interferencias en la forma de la onda.

Conexión de los brazaletes a un inflador: Para obtener 
mediciones precisas, se debe asegurar un cierre hermético en 
todos los puntos de conexión antes de proceder a su uso. 
Todos los brazaletes están equipados con un conector 
neumático. Se puede conectar un inflador con conector 
neumático de acoplamiento presionando o encajando los 
conectores de acoplamiento. Con una fina capa de vaselina, 
se pueden sellar algunos conectores más fácilmente. Hay 
adaptadores disponibles en caso de que el conector del 
inflador no coincida con el conector del brazalete. 

Posibles efectos adversos: 1. Enrojecimiento y posible 
sarpullido, picor e hinchazón 2. Púrpura fulminans y necrosis 
sobre puntos de presión que aumentan el riesgo de úlceras 
por presión 3. Dolor y/o neuropatía 4. Fracturas óseas

Informe de los efectos adversos a Hokanson y a las autori-
dades locales competentes.

Precauciones para evitar fallos del equipo: 1. No planche 
los brazaletes. 2. No infle el brazalete a menos que se aplique 
a un paciente. 3. No se debe tirar de los tubos de salida al 
colocar los brazaletes. 4. No permita que entren residuos 
externos en los tubos o en el orificio del brazalete. 5. Los 
brazaletes no están diseñados para ser esterilizados. No 
esterilice los brazaletes. 6. No vuelva a utilizar los manguitos 
desechables. La cámara puede tener fugas, romperse, o el 
enganche con velcro puede fallar si los manguitos se reutilizan 
en varios pacientes.

Advertencias: Las siguientes advertencias identifican una 
situación o práctica que, si no se corrige o se interrumpe 
inmediatamente, podría provocar lesiones, enfermedades o 
incluso la muerte. 
1. No se debe tomar la presión arterial a los pacientes del lado 
afectado por un accidente cerebrovascular, una mastectomía o 
una fístula renal. 2. No aplique el brazalete en zonas del 
paciente donde la piel sea delicada o esté lacerada, tenga 
apósitos aplicados, grapas y/o heridas abiertas. No se deben 
comprimir lugares con traumatismo, cirugía reciente o ulcer-
ación con un brazalete de presión arterial.  3. No aplique un 
brazalete a una extremidad con escayola. 4. No aplique el 
brazalete en una extremidad con sospecha o confirmación de 
trombosis venosa profunda (TVP). 5. No conecte el brazalete a 
un dispositivo que no esté destinado al uso de brazaletes 
vasculares. 6. No conecte los brazaletes a los sistemas de 
fluidos intravenosos, ya que el aire puede entrar en el paciente 
o los fluidos pueden entrar en el brazalete. Consulte inmedi-
atamente con su médico si esto ocurre. 7. No utilice los 
brazaletes en extremidades con infusión intravenosa, con otro 
tipo de monitorización, como catéteres PICC, o donde los 
dispositivos o accesorios conectados al paciente puedan 
quedar cubiertos por el brazalete. 8. Evite que 
el brazalete quede ajustado al paciente durante más de 10 
minutos cuando esté inflado a más de 
10 mm Hg. Esto puede causarle dolor al paciente, alterar la 
circulación sanguínea y contribuir a la lesión de los nervios 
periféricos. Retire el brazalete del paciente cuando haya 
terminado el estudio.

Utilisation prévue : Les brassards vasculaires digitaux ou 
péniens jetables Hokanson sont destinés à être utilisés avec 
les dispositifs médicaux non invasifs manuels et automatiques 
permettant d’évaluer les maladies vasculaires périphériques 
chez les patients. Les brassards sont à usage unique. Jeter 
après utilisation.

Contre-indications : Les brassards vasculaires digitaux ou 
péniens jetables Hokanson sont contre-indiqués pour des 
utilisations autres que la mesure de la pression artérielle, de la 
compression veineuse, de la forme d’onde du volume du pouls 
et les études sur les hyperémies réactives de courte durée. Ils 
ne conviennent pas à une utilisation chez des patients 
nouveau-nés. 

Taille du brassard : La taille du brassard est sélectionnée en 
fonction du diamètre du membre à tester. Pour mesurer 
précisément la pression artérielle, la largeur du brassard doit 
être supérieure de 20 % au diamètre du membre. Pour les 
utilisations autres que la pression artérielle, le brassard doit 
être sélectionné en fonction de la longueur de la vessie du 
brassard. Les vessies de brassard Hokanson sont conçues 
pour encercler le membre. Une fois en place, les extrémités du 
brassard doivent se superposer afin qu’il soit correctement 
ajusté autour du membre. Il est acceptable que les extrémités 
de la vessie se superposent. Un brassard ne peut pas être 
placé sur un doigt si sa taille n’est pas adaptée à la circon-
férence du doigt.

Mise en place des brassards : Tous les brassards de 
tensiomètre doivent être bien ajustés, mais pas trop serrés 
pour ne pas restreindre le flux sanguin avant le gonflage du 
brassard. Une mise en place correcte minimisera le glissement 
et la quantité d’air nécessaire pour créer la pression souhaitée. 
Les résultats peuvent être faussés si le brassard est trop 
lâche. Ne pas gonfler les brassards tant qu’ils ne sont pas 
installés autour du membre d’un patient : ils peuvent supporter 
une pression beaucoup plus grande lorsqu’ils sont contraints. 
Ne pas tirer sur la tubulure de sortie lors de la mise en place 
des brassards. Éviter tout contact avec le brassard pendant la 
prise des mesures. Un brassard ou un membre qui bouge peut 
fausser les valeurs de pression ou créer un artefact de forme 
d’onde.

Raccordement des brassards à une poire de gonflage : 
Pour des mesures précises, assurez-vous qu’il y ait une bonne 
étanchéité à l’air à tous les points de connexion avant utilisa-
tion. Tous les brassards sont équipés d’un connecteur pneu-
matique. Vous pouvez relier une poire à un connecteur 
pneumatique correspondant en poussant ou en enclenchant 
les connecteurs correspondants ensemble. Une fine couche de 
vaseline aidera à assurer l’étanchéité avec certains 
connecteurs. Des adaptateurs sont disponibles si le 
connecteur de votre poire ne correspond pas au connecteur du 
brassard. 

Événements indésirables potentiels : 1. Rougeurs et 
éruption cutanée potentielle, démangeaisons et gonflement ; 2. 
Purpura fulminans et nécrose au niveau des points de pression 
augmentant le risque d’escarres ; 3. Douleurs et/ou neuropa-
thie ; 4. Fractures osseuses.

Signaler tout événement indésirable à Hokanson et aux 
autorités locales compétentes.

Précautions à prendre pour éviter une défaillance de 
l’équipement : 1. Ne pas repasser les brassards. 2. Ne pas 
gonfler le brassard tant qu’il n’est pas installé autour du 
membre d’un patient. 3. Ne pas tirer sur le tube de sortie lors 
de la mise en place ou du retrait des brassards. 4. Ne pas 
laisser de corps étrangers pénétrer dans les tubes ou l’orifice 
du brassard. 5. Les brassards ne sont pas conçus pour être 
stérilisés. Ne pas stériliser les brassards. 6. Ne pas réutiliser 
les brassards jetables. En cas de réutilisation sur plusieurs 
patients, la poche peut fuir, se déchirer ou la fermeture 
auto-agrippante risque de ne plus tenir.

Mises en garde : les mises en garde suivantes portent sur 
une situation ou une pratique qui risque d’entraîner des 
blessures, des maladies ou la mort si elle n’est pas corrigée ou 
interrompue immédiatement. 
1. Chez des patients ayant subi un accident vasculaire 
cérébral, une mastectomie ou une fistule rénale, il est conseillé 
de ne pas mesurer la pression artérielle du côté où l’atteinte 
est survenue ; 2. Ne pas appliquer de brassard sur des parties 
du corps du patient où la peau est sensible ou lacérée, où sont 
appliqués des pansements ou des agrafes et/ou qui présentent 
des plaies ouvertes. Un endroit ayant subi un traumatisme, 
une chirurgie récente ou une ulcération ne doit pas être 
comprimé par un brassard de tensiomètre ; 3. Ne pas 
appliquer un brassard sur un membre plâtré ; 4. Ne pas 
appliquer le brassard sur un membre présentant une throm-
bose veineuse profonde (TVP) aiguë suspectée ou avérée ; 5. 
Ne pas raccorder le brassard à un appareil différent de celui 
destiné aux brassards vasculaires ; 6. Ne pas raccorder les 
brassards à des systèmes d’administration de solutés 
intraveineux car de l’air pourrait pénétrer dans le patient ou les 
solutés pourraient pénétrer dans le brassard. Consulter 
immédiatement un médecin si cela se produit ; 7. Ne pas 
utiliser les brassards sur des membres sur lesquels il y a une 
perfusion intraveineuse, d’autres dispositifs de surveillance tels 
que des cathéters PICC lines ou lorsque les dispositifs ou 
accessoires reliés au patient risquent d’être recouverts par le 
brassard ; 8. Ne pas laisser un brassard sur le patient pendant 
plus de 10 minutes lorsqu’il est gonflé à plus de 10 mmHg. 
Cela peut provoquer une détresse chez le patient, perturber la 
circulation sanguine et contribuer à une lésion des nerfs 
périphériques. Retirer le brassard du patient lorsque l’étude est 
terminée.
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Uso previsto: i manicotti ad uso vascolare da dito o penieni 
monouso Hokanson sono destinati all'uso con dispositivi 
medici non invasivi manuali e automatici impiegati per la 
valutazione dell'arteriopatia periferica nei pazienti. I manicotti 
sono destinati all'uso esclusivamente su un singolo paziente. 
Eliminare dopo l'uso.

Controindicazioni: i manicotti ad uso vascolare da dito o 
penieni monouso Hokanson sono controindicati per usi diversi 
dalla misurazione della pressione arteriosa, compressione 
venosa, velocità dell'onda sfigmica e studi sull'iperemia reattiva 
di breve durata. Non sono destinati all'uso su pazienti 
pediatrici. 

Dimensioni del manicotto: la dimensione del manicotto 
corretta viene selezionata in base al diametro dell'arto su cui 
eseguire i test. Un misurazione accurata della pressione 
arteriosa può essere ottenuta utilizzando un manicotto più 
largo del 20% rispetto al diametro dell'arto. Per usi non 
correlati alla pressione arteriosa, il manicotto deve essere 
selezionato in base alla lunghezza della camera d'aria del 
manicotto. Le camera d'aria dei manicotti Hokanson sono 
studiate per avvolgere l'arto. Dopo l'applicazione, le estremità 
del manicotto devono sovrapporsi in modo da garantire che 
questo sia ben saldo intorno all'arto. Porzioni della camera 
d'aria stessa possono sovrapporsi. Non applicare i manicotti a 
un dito la cui circonferenza non possa essere racchiusa dal 
manicotto.

Applicazione dei manicotti: tutti i manicotti per la misura-
zione della pressione arteriosa devono risultare ben adesi 
dopo l'applicazione, ma non così stretti da limitare il flusso 
sanguigno prima del gonfiaggio del manicotto. La corretta 
applicazione riduce al minimo lo slittamento e la quantità di aria 
necessaria per raggiungere la pressione desiderata. Un 
manicotto applicato in modo lasso può portare a misurazioni 
non accurate. Non procedere con il gonfiaggio dei manicotti a 
meno che questi non siano applicati a un paziente; i manicotti 
possono sopportare pressioni maggiori quando fissati. Non 
esercitare trazione sui tubi in uscita durante l'applicazione dei 
manicotti. Evitare il contatto col manicotto durante la misura-
zione. Lo spostamento del manicotto o il movimento dell'arto 
possono portare a valori di pressione poco accurati o ad 
artefatti dell'onda sfigmica.

Collegamento dei manicotti a un dispositivo di gonfiaggio: 
per misurazioni accurate, accertarsi prima dell'uso che tutti i 
punti di collegamento siano chiusi ermeticamente. Tutti i 
manicotti sono dotati di un connettore pneumatico. È possibile 
collegare un dispositivo di gonfiaggio con un corrispondente 
connettore pneumatico spingendo o incastrando i connettori tra 
loro. Un sottile strato di vaselina può essere di ausilio nel 
sigillare alcuni connettori. Qualora il connettore del dispositivo 
di gonfiaggio non si adatti al connettore del manicotto, sono 
disponibili raccordi adattatori. 

Potenziali effetti avversi: 1. Rossore e potenziale eruzione 
cutanea, prurito e gonfiore; 2. Porpora fulminante e necrosi nei 
punti di pressione con aumento del rischio di ulcere da 
pressione; 3. Dolore e/o neuropatia; 4. Fratture ossee.

Segnalare eventuali eventi avversi a Hokanson e alle autorità 
competenti.

Precauzioni per evitare guasti dell'apparecchiatura: 1. Non 
stirare i manicotti. 2. Non gonfiare i manicotti a meno che non 
siano applicati a un paziente. 3. Non esercitare trazione sui 
tubi in uscita durante l'applicazione o la rimozione dei mani-
cotti. 4. Evitare che detriti estranei entrino nei tubi o 
nell'apertura sul manicotto. 5. I manicotti non sono progettati 
per essere sterilizzati. Non sterilizzare i manicotti. 6. Non 
riutilizzare i braccialetti monouso. La sacca potrebbe perdere o 
rompersi oppure il gancio e il fissaggio dell'anello potrebbero 
non funzionare correttamente in caso di riutilizzo su più 
pazienti.

Avvertenze: le avvertenze che seguono identificano condizioni 
o attività che se non corrette o immediatamente interrotte 
potrebbero causare lesioni, infermità o morte. 
1. Nei pazienti con un lato del corpo interessato da ictus, 
mastectomia o fistola renale, non effettuare la rilevazione della 
pressione arteriosa sul lato coinvolto; 2. Non applicare i 
manicotti su aree del paziente in cui la pelle è delicata o 
lacerata, su cui sono state applicate medicazioni o in cui sono 
presenti punti metallici e/o ferite aperte. Non comprimere con il 
manicotto per la misurazione della pressione arteriosa zone 
interessate da traumi, siti di interventi chirurgici recenti e aree 
con presenza di ulcere; 3. Non applicare il manicotto su un arto 
ingessato; 4. Non applicare il manicotto su un arto con 
sospetta o nota trombosi venosa profonda (Deep Venous 
Thrombosis, DVT); 5. Non collegare il manicotto a un disposi-
tivo diverso da quello previsto; 6. Non collegare i manicotti a 
sistemi per fluidoterapia endovenosa in quanto potrebbe 
verificarsi l'ingresso di aria nel paziente o di fluidi nel mani-
cotto. Qualora si verificasse tale evenienza, contattare immedi-
atamente un medico; 7. Non utilizzare i manicotti su arti 
impiegati per l'infusione endovenosa e per altri tipi di monitor-
aggio, ad esempio catetere venoso centrale ad inserzione 
periferica (Peripherally Inserted Central Catheters, PICC), o 
laddove ci sia il rischio che il manicotto vada a coprire disposi-
tivi o accessori collegati al paziente; 8. Evitare che il manicotto 
rimanga sul paziente per più di 10 minuti quando la pressione 
di gonfiaggio supera i 10 mmHg. Ciò potrebbe arrecare disagio 
al paziente, interferire con la circolazione sanguigna e contri-
buire alla lesione dei nervi periferici. Rimuovere il manicotto dal 
paziente al completamento dell'esame.

Beoogd gebruik: Hokanson wegwerpmanchetten voor vinger 
of penis zijn bestemd voor gebruik met handmatige en automa-
tische, niet-invasieve medische instrumenten die worden 
ingezet om bij patiënten een aandoening van de perifere vaten 
te beoordelen. De manchetten zijn bedoeld voor gebruik bij 
één patiënt. Weggooien na gebruik.

Contra-indicaties: Hokanson wegwerpmanchetten vasculaire 
manchetten voor vinger en penis zijn gecontra-indiceerd voor 
elk ander gebruik dan het meten van bloeddruk, veneuze 
compressie, polsgolfanalyse en korte beoordelingen van 
reactieve hyperemie. Ze zijn niet bestemd voor gebruik bij 
neonatale patiënten. 

Maat van de manchet: De juiste manchetmaat wordt bepaald 
op basis van de diameter van de te testen ledemaat. De 
bloeddruk kan nauwkeurig gemeten worden met een manchet 
die 20% wijder is dan de diameter van de ledemaat. Voor 
andere toepassingen dan bloeddrukmeting moet de manchet 
gekozen worden op basis van de lengte van de manchetblaas. 
Hokanson manchetblazen zijn ontworpen om de ledemaat te 
omsluiten. De uiteinden van de manchet moeten elkaar 
overlappen; dit zorgt dat de manchet goed om de ledemaat zit. 
Het is aanvaardbaar dat de blaas zichzelf overlapt. Manchetten 
mogen niet om een vinger worden aangebracht als de manchet 
de vinger onvoldoende ruimte biedt.

Aanleggen van de manchet: Alle bloeddrukmanchetten 
moeten aansluitend worden aangebracht, maar niet zo strak 
dat ze de bloedcirculatie belemmeren voordat de manchet 
wordt opgeblazen. Door de manchet op correcte wijze aan te 
brengen, wordt wegglijden van de manchet vermeden en blijft 
de hoeveelheid lucht die nodig is om de gewenste druk te 
verkrijgen, tot een minimum beperkt. Loszittende manchetten 
geven onnauwkeurige metingen. Blaas de manchet alleen op 
als ze op een persoon is aangebracht - de manchet kan een 
veel grotere druk verdragen als ze vastzit. Trek niet aan de 
uitvoerslang wanneer u de manchet aanbrengt. Vermijd tijdens 
het meten contact met de manchet. Beweging van manchet of 
ledemaat kan leiden tot onnauwkeurige meetwaarden of 
golfvormartefacten.

Manchet aansluiten op een opblaastoestel: Voor 
nauwkeurige metingen moet u vóór gebruik zorgen voor een 
luchtdichte afsluiting op alle aansluitpunten. Alle manchetten 
zijn voorzien van een pneumatische connector. U kunt een 
opblaastoestel met overeenkomstige pneumatische connector 
bevestigen door de overeenkomstige connectors op elkaar te 
drukken of klikken. Een dun laagje vaseline zal helpen bij het 
afdichten van sommige connectoren. Adapterfittingen zijn 
verkrijgbaar als de connector van uw opblaastoestel niet 
overeenstemt met de connector van de manchet. 

Mogelijke ongewenste bijwerkingen: 1. Roodheid en 
eventueel huiduitslag, jeuk en zwelling; 2. Purpura fulminans 
en necrose op drukpunten, wat leidt tot een hoger risico op 
decubitus; 3. Pijn en/of neuropathie; 4. Botbreuken.

Meld ongewenste voorvallen aan Hokanson en de bevoegde 
lokale autoriteiten.

Voorzorgsmaatregelen om defecten aan het instrument te 
voorkomen: 
1. De manchetten niet strijken. 2. De manchet niet opblazen 
tenzij deze op een patiënt is aangebracht. 3. bij het aanbren-
gen of verwijderen van de manchet niet aan de uitvoerslang 
trekken. 4. Zorg dat er geen vreemde deeltjes in de slangen of 
de poort van de manchet terechtkomen. 5. Manchetten zijn niet 
ontworpen om gesteriliseerd te worden. Steriliseer de manch-
etten niet. 6. Gebruik manchetten voor eenmalig gebruik niet 
opnieuw. De blaas kan gaan lekken of scheuren, en de 
klittenband kan kapotgaan wanneer deze bij meerdere 
patiënten worden gebruikt.

Waarschuwingen: De volgende waarschuwingen betreffen 
een toestand of handelswijze die, indien niet onmiddellijk 
gecorrigeerd of beëindigd, kunnen leiden tot letsel, ziekte of 
overlijden. 
1. Bij patiënten met een eenzijdige borstamputatie, nierfistel of 
verlamming a.g.v. beroerte dienen bloeddrukmetingen aan die 
betreffende zijde te worden vermeden;2. Breng de manchet 
niet aan op plaatsen van de patiënt waar de huid kwetsbaar of 
gehavend is, waar verband of nietjes zijn aangebracht en/of op 
de plek van open wonden. Op plekken met traumatische 
wonden, recente operatiewonden of zweren mag geen 
bloeddrukmanchet worden aangelegd; 3. Breng geen manchet 
aan op ledematen met gips; 4. Breng geen manchet aan op 
ledematen verdacht voor of bekend met acute diepveneuze 
trombose (DVT);5. Sluit de manchet uitsluitend aan op 
instrumenten die bestemd zijn voor vasculaire manchetten, en 
geen andere instrumente/apparaten; 6. Sluit geen manchetten 
aan op intraveneuze vloeistofsystemen; dit kan leiden tot 
luchttoevoer in de patiënt of vloeistof in de manchet. Raad-
pleeg onmiddellijk een arts als dit gebeurt; 7. Gebruik de 
manchetten niet op ledematen die worden gebruikt voor een 
infuus, andere vormen van patiëntbewaking, zoals PICC-lijnen 
of op plekken waar een manchet de op de patiënt aangesloten 
apparaten of accessoires zou kunnen afdekken; 8. Laat een 
manchet niet langer dan 10 minuten om de patiënt zitten als 
het is opgeblazen tot meer dan 10 mmHg. Dit kan ongemak bij 
de patiënt veroorzaken, de bloedcirculatie verstoren en 
bijdragen tot letsel aan perifere zenuwen. Verwijder de 
manchet van de patiënt wanneer het onderzoek is voltooid.

Tiltenkt bruk: Hokanson vaskulære engangsmansjetter for 
finger eller penis er beregnet for bruk med manuelle og 
automatiske ikke-invasive medisinske enheter som brukes til å 
vurdere perifer vaskulær sykdom hos pasienter. Mansjetter er 
beregnet for bruk på én pasient. Kastes etter bruk.

Kontraindikasjoner: Hokanson vaskulære engangsmansjetter 
for finger eller penis er kontraindisert for andre bruksområder 
enn måling av blodtrykk, venekompresjon, pulsvolumbølgeform 
og korte undersøkelser av reaktiv hyperemi. De er ikke 
beregnet for bruk på neonatale pasienter. 

Hylsestørrelse: Riktig hylsestørrelse velges basert på 
diameteren på lemmet som skal testes. Nøyaktig blodtrykk kan 
måles med en hylse som er 20% bredere enn lemmets 
diameter. For bruk uten blodtrykk, bør hylsen velges basert på 
hylseblærens lengde. Hokanson hylseblærer er designet for å 
omkranse lemmet. Ved påføring må hylseendene overlappe for 
å sikre at hylsen er ordentlig festet rundt lemmet. Det er 
akseptabelt at blæren overlapper seg selv. Mansjetter kan ikke 
brukes på en finger hvis hylsen ikke kan romme fingeromkret-
sen.

Påføring av hylsen: Alle blodtrykkshylsene skal festes tett, 
men ikke så tett at de begrenser blodstrømmen før hylsen 
blåses opp. Riktig påføring vil minimere glidning og mengden 
luft som trengs for å skape ønsket trykk. Løse mansjetter vil 
resultere i unøyaktige avlesninger. Ikke blås opp mansjetter 
med mindre de er påført et subjekt – hylsene tåler mye større 
trykk når de er begrenset. Ikke trekk i utgangsslangen når 
hylsene påføres. Unngå kontakt med hylsen mens du gjør 
målinger. Hylsebevegelse og bevegelse av lemmet kan 
forårsake unøyaktige trykkverdier eller bølgeformartefakter.

Koble mansjetter til en inflator: For nøyaktige målinger, sørg 
for en lufttett forsegling ved alle tilkoblingspunkter før bruk. Alle 
hylsene er utstyrt med en pneumatisk kontakt. Du kan feste en 
inflator med tilhørende pneumatisk tilkobling ved å skyve eller 
smekke sammen kontakter. Et tynt lag med vaselin vil hjelpe til 
med å tette noen kontakter. Adapterbeslag er tilgjengelige hvis 
inflatorkontakten ikke passer til hylsekontakten
. 
Mulige bivirkninger: 1. Rødhet og potensielt utslett, kløe og 
hevelse; 2. Purpura fulminans og nekrose over trykkpunkter 
øker risikoen for trykksår; 3. Smerte og/eller nevropati; 4. 
Beinfrakturer.

Rapporter eventuelle uønskede hendelser til Hokanson og 
lokale kompetente myndigheter.

Forsiktighetsregler for å unngå utstyrsfeil: 1. Skal ikke 
strykes. 2. Ikke blås opp hylsen med mindre den brukes på en 
pasient. 3. Ikke trekk i utgangsslangen når hylsene settes på 
eller tas av. 4. Ikke la fremmedlegemer trenge inn i rør eller 
port på hylsen. 5. Mansjetter er ikke beregnet på å bli 
sterilisert. Steriliser ikke mansjetter. 6. Ikke bruk engangsman-
sjetter på nytt. Blæren kan lekke, revne, eller krok- og sløyfe-
feste kan svikte hvis det gjenbrukes på flere pasienter.

Advarsler: De følgende advarslene identifiserer en tilstand 
eller praksis som, hvis den ikke korrigeres eller avbrytes 
umiddelbart, kan føre til personskade, sykdom eller død. 
1. Pasienter med en side som er rammet av hjerneslag, 
mastektomi eller nyrefistel skal unngå å få tatt 
blodtrykksmålinger på den siden;2. Ikke sett på hylsen på 
områder på pasienten der huden er ømfintlig eller revet, har 
bandasjer påført, stifter og/eller åpne sår. Ingen steder med 
traume, steder med sårdannelse eller steder der man nylig har 
blitt operert skal komprimeres med blodtrykkshylse;3. Ikke sett 
på en hylse på et lem med gips; 4. Ikke sett på en hylse på et 
lem med mistenkt eller kjent akutt dyp venøs trombose (DVT); 
5. Ikke koble hylsen til en annen enhet enn den som er 
beregnet for vaskulære mansjetter; 6. Ikke koble mansjetter til 
intravenøse væskesystemer, da luft kan komme inn i pasienten 
eller væske kan komme inn i hylsen. Kontakt lege umiddelbart 
hvis dette skulle skje; 7. Ikke bruk hylsene på lemmer som 
brukes til IV-infusjon, annen overvåking som PICC-linjer 
(Sentralt venekateter (CVK)) eller der pasienttilkoblede 
apparater eller tilbehør kan dekkes av hylsen; 8. La ikke en 
hylse sitte på pasienten i mer enn 10 minutter når den er 
oppblåst over 10 mmHg. Det kan medføre plager for pasienten, 
forstyrre blodsirkulasjonen og bidra til skade på perifere nerver. 
Fjern hylsen fra pasienten når undersøkelsen er fullført.

Käyttötarkoitus: Hokansonin kertakäyttöiset sormi- tai 
penismansetit on tarkoitettu manuaalisiin ja automaattisiin 
ei-invasiivisiin lääketieteellisiin laitteisiin, joita käytetään 
potilaiden ääreisverisuonisairauden määrittämiseen. Mansetit 
on tarkoitettu vain yhden potilaan käyttöön. Hävitä käytön 
jälkeen.

Vasta-aiheet: Hokansonin kertakäyttöiset sormi- tai penisman-
setteja voi käyttää ainoastaan verenpaineen mittaamiseen, 
laskimokompressioon, pulssin voimakkuuden aaltomuotoon ja 
lyhytaikaista reaktiivista hyperemiaa koskeviin tutkimuksiin. 
Niitä ei ole tarkoitettu käytettäviksi vastasyntyneille potilaille. 

Mansetin koko: Mansetin oikea koko valitaan testattavan 
raajan halkaisijan perusteella. Oikea verenpaine voidaan 
mitata mansetilla, joka on 20 % leveämpi kuin raajan halkaisija. 
Jos mansettia ei käytetä verenpaineen mittaamiseen, mansetti 
tulee valita mansetin rakon pituuden perusteella. Hokanson-
mansetin rakot on tarkoitettu raajan ympäröimiseen. Kun käytät 
rakkoa, mansetin päiden pitää ulottua reunojen yli, jotta 
mansetin saa kiinnitettyä kunnolla raajan ympärille. Rakon voi 
asettaa osittain limittyvästi. Mansetteja ei saa käyttää 
sormessa, jos mansettia ei saa sovitettua sormen ympärille.

Mansettien käyttö: Kaikki verenpainemansetit tulee sijoittaa 
tiukasti, mutta ei liian tiukasti, jotta ne eivät estäisi veren 
virtausta ennen mansetin täyttämistä ilmalla. Oikeanlainen 
käyttö minimoi liukumisen ja halutun paineen luomiseksi 
tarvittavan ilman määrän. Löysät mansetit johtavat virheellisiin 
tuloksiin. Älä täytä mansetteja ilmalla ellei niitä käytetä - tiukasti 
asetetut mansetit pystyvät kestämään paljon suurempaa 
painetta. Kun käytät mansetteja, älä vedä ulostulon letkua 
päälle. Vältä kosketusta mansetin kanssa mittausta tehdessäsi. 
Mansetin tai raajan liike saattaa aiheuttaa virheelliset painear-
vot tai aaltomuotoartefaktin.

Mansettien yhdistäminen ilmapumppuun: Saadaksesi 
oikeat mittaustulokset varmista kaikkien liitoskohtien ilmatiivis 
tiiviste ennen käyttöä. Kaikki mansetit on varustettu pneumaat-
tisella liittimellä. Voit liittää ilmapumpun parilliseen pneumaatti-
seen liittimeen työntämällä tai napsauttamalla parilliset liittimet 
yhteen. Ohut vaseliinikerros auttaa joidenkin liittimien 
tiivistämisessä. Voit käyttää sovittimia, jos ilmapumppusi liitin ei 
sovi mansetin liittimeen. 

Mahdolliset haittavaikutukset: 1. Punoitus ja mahdollinen 
ihottuma, kutina ja turvotus; 2. Painepisteisiin kohdistuva 
nopeasti etenevä äkillinen voimakasoireinen purppura (Purpura 
fulminans) ja kuolio kasvattavat painehaavojen riskiä; 3. Kipu 
ja/tai hermosairaus; 4. Luunmurtumat.

Ilmoita kaikista haittavaikutuksista Hokansonille ja alueesi 
toimivaltaiselle viranomaisille.

Varotoimet laitevian välttämiseksi: 1. Älä silitä mansetteja. 
2. Älä täytä mansettia ilmalla ellei sitä käytetä potilaalle. 3. Kun 
käytät tai poistat mansetteja, älä vedä ulostulon letkua päälle. 
4. Älä päästä vierasesineitä mansetin letkuihin tai porttiin. 5. 
Mansetteja ei ole tarkoitettu steriloitavaksi. Älä steriloi 
mansetteja. 6. Älä käytä kertakäyttöisiä kalvosimia. Useille 
potilaille käytettynä rakko voi vuotaa tai repeytyä, tai koukku- ja 
silmukkakiinnitin saattaa pettää.

Varoitukset: Seuraavat varoitukset määrittävät tilanteen tai 
käyttötavan, joka voi johtaa vammaan, sairauteen tai 
kuolemaan, jos sitä ei korjata tai keskeytetä heti. 
1. Jos potilaan toiseen puoleen on vaikuttanut aivohalvaus, 
mastektomia tai munuaisavanne, verenpainetta ei pitäisi mitata 
siltä puolelta; 2. Älä laita potilaalle mansettia alueille, joissa iho 
on herkkä tai revennyt, joissa käytetään sidettä, haavahakasta 
ja/tai joissa on avoimia haavoja. Vammaa, tuoretta leikkaus-
kohtaa tai haavaumaa ei saa puristaa verenpainemansetilla; 3. 
Älä käytä mansettia raajassa, jossa on kipsi; 4. Älä käytä 
mansettia raajassa, jossa epäillään tai tiedetään olevan (syvän 
laskimon tukos) (deep venous thrombosis) (DVT); 5. Älä liitä 
mansettia muuhun kuin verisuonimanseteille tarkoitettuun 
laitteeseen; 6. Älä liitä mansetteja suonensisäisiin nestejärjest-
elmiin, koska potilaaseen saattaa päästä ilmaa tai mansettiin 
saattaa päästä nesteitä. Jos näin tapahtuu, käänny heti 
lääkärin puoleen; 7. Älä käytä raajoissa mansetteja, jotka on 
tarkoitettu i.v.-infuusioon tai muuhun valvontaan, kuten 
PICC-linjaan (perkudisesti lisätty keskuskatetri), tai kun 
mansetti saattaa peittää potilaaseen liitetyt laitteet tai 
varusteet; 8. Älä pidä potilaalla mansettia 10 minuuttia 
pidempään, jos pumpatussa ilmassa on yli 10 mm Hg. Se 
saattaa aiheuttaa potilaalle kärsimystä, verenkiertohäiriöitä ja 
johtaa ääreishermovaurioon. Irrota mansetti potilaalta kun 
tutkimus on suoritettu.

Avsedd användning: Hokansons engångsmanschett för 
tå/finger eller penis är avsedda för användning med manuella 
och automatiska icke-invasiva medicintekniska produkter som 
används för att bedöma perifer kärlsjukdom hos patienter. 
Manschetterna är avsedda för användning på en patient. 
Kassera efter användning.

Kontraindikationer: Hokansons engångsmanschett för 
tå/finger eller penis kontraindiceras för andra användningsom-
råden än mätning av blodtryck, venös kompression, pulsvolym-
vågform och korta undersökningar avseende reaktiv hyperemi. 
De är inte avsedda för neonatala patienter. 

Manschettstorlek: Vilken manschettstorlek som ska användas 
beror på diametern på den kroppsdel som ska testas. Korrekta 
blodtrycksmätningar kan genomföras med en manschett som 
är 20 % större än kroppsdelens diameter. För andra använd-
ningsområden än mätning av blodtryck ska manschetten väljas 
utifrån manschettblåsans längd. Hokansons manschettblåsor 
är utformade för att omsluta kroppsdelen. Manschettens ändar 
ska gå omlott för att säkerställa att manschetten sitter korrekt 
runt kroppsdelen. Blåsan får ligga omlott. Manschetten kan inte 
fästas runt ett finger om manschetten inte räcker runt fingret.

Placering av manschetter: Alla blodtrycksmanschetter ska 
sitta hårt, men inte så hårt att de hindrar blodflödet innan 
manschetten pumpats upp. Korrekt applicering motverkar att 
manschetten glider och minimerar mängden luft som behövs 
för att uppnå önskat tryck. Lösa manschetter ger felaktiga 
mätvärden. Blås inte upp manschetten om den inte sitter på en 
person – manschetten tål ett mycket högre tryck när den är 
fastsatt. Dra inte i utloppsslangen när du sätter fast 
manschetten. Undvik kontakt med manschetten när du gör 
mätningar. Rörelser i manschetten eller kroppsdelen kan 
resultera i felaktiga mätvärden eller felaktiga vågformsartefak-
ter.

Anslutning av manschetter till en pump: Kontrollera att alla 
anslutningar är lufttäta före användning för att uppnå korrekta 
mätningar. Alla manschetter har en tryckluftsanslutning. Du 
kan fästa en pump till motsvarande tryckluftskontakt genom att 
trycka eller snäppa ihop kontakterna. Ett tunt lager petro-
leumgelé kan användas för att täta vissa kontakter. Det finns 
adaptrar om din pumps kontakt inte passar ihop med 
manschettens kontakt. 

Potentiella biverkningar: 1. Rodnad och eventuellt utslag, 
klåda och svullnad. 2. Purpura fulminans och nekros över 
tryckpunkter ökar risken för trycksår. 3. Smärta och/eller 
neuropati. 4. Benbrott.

Rapportera eventuella biverkningar till Hokanson och lokala 
behöriga myndigheter.

Varningar för att undvika fel på utrustningen: 1. Manschet-
terna får inte strykas. 2. Blås inte upp manschetten när den 
inte används på en patient. 3. Dra inte i utloppsslangen när du 
sätter fast eller tar av manschetten. 4. Låt inte främmande 
föremål komma in i slangarna eller i manschettens port. 5. 
Manschetterna är inte avsedda att steriliseras. Sterilisera inte 
manschetterna. 6. Återanvänd Inte engångsmanschetter. 
Blåsan kan läcka, brista och kardborrefästet kan gå sönder om 
det återanvänds på flera patienter.

Varningar: Följande varningar anger ett tillstånd eller ett 
förfarande som om det inte korrigeras eller avbryts omedelbart 
kan leda till skada, sjukdom eller dödsfall. 
1. Om patienten har en sida som är påverkad av stroke, 
mastektomi eller njurfistel, undvik att utföra blodtrycksmätnin-
gar på den sidan. 2. Sätt inte fast manschetten på områden där 
patientens hud är känslig eller skadad, har förband, häftklamrar 
och/eller öppna sår. Områden med trauma, nyligen genom-
förda operationer eller sår bör inte komprimeras av en 
blodtrycksmanschett. 3. Använd inte en manschett på en 
gipsad kroppsdel. 4. Sätt inte fast manschetten på en kropps-
del med misstänkt eller känd akut djup ventrombos (DVT). 5. 
Anslut inte manschetten till någon anordning som inte är 
avsedd för blodtrycksmanschetter. 6. Anslut inte manschetten 
till intravenösa vätskesystem eftersom luft kan komma in i 
patienten eller vätskor kan komma in i manschetten. Kontakta 
omedelbart en läkare om detta inträffar. 7. Använd inte 
manschetter på kroppsdelar som används för intravenös 
infusion, annan övervakning, t.ex. perifert insatt central kateter, 
eller där patientanslutna enheter eller tillbehör kan täckas av 
manschetten. 8. Låt inte en manschett sitta kvar på patienten i 
mer än 10 minuter när den är uppblåst till över 10 mmHg. Detta 
kan orsaka smärta hos patienten, störa blodcirkulationen och 
bidra till skador på perifera nerver. Ta bort manschetten från 
patienten när undersökningen är avslutad.
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