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KORTFATTAD BRUKSANVISNING

ROR ELLER KONTAMINERA INTE

MACRODUCTS KONISKA YTA

1. Satt fast ett band med ratt storlek till MACRODUCT uppsamlaren med

passande orientering for fastsattning pa armen.

2. Rengor och torka ordentligt det stimulerade hudomradet.

3. Satt den koniska ytan pA MACRODUCT rakt ovanfor det

stimulerade omradet.

4. Fast MACRODUCT ordentligt med hjélp av banden.

MACRODUCT SITTER FAST MELLAN STEG 5 TILL OCH MED 8.

5. Skyddsfilmen pa spiralslangen kan

tas bort med hjélp av ett spetsigt verktyg i en av de uppklippta sektionerna och

band uppét. (Tangen fungerar vél for detta &ndamal). Den kan tas bort direkt efter fastsattningen av MACRODUCT om inte ett elastiskt
bandage eller annat skydd anvands.

6. Nar tillrackligt med svett har samlats, * anslut den fria &nden av slangen till nalen pa svettdispensorn eller till den trubbiga delen p& en
spruta. Grip tag i slangens ande (inte i dispensorn eller sprutan) och lyft férsiktigt bort slangen fran den sjalvhaftande

ytan tills hela har lossnat.

7. Med hjalp av tdngen klipps slangen s& nara som mgjligt den 6vre ytan av MACRODUCT uppsamlaren.

8. Overfér omedelbart svettprovet till den férseglingsbara behallaren genom att forsiktigt och kontinuerligt klamma dispensorn fér att fa ut
svett frAn den avklippta delen av slangen eller anslut slangen till konduktivitetscellens nippel.

9. Tag bort MACRODUCT uppsamlaren fran patientens arm, behall fastbanden samt slang aterstoden.

*Cylinderdiametern pa uppsamlingsslangen &r kontrollerad att minst innehélla 2,7 uL/cm som motsvarar angivna volymer enligt
nedanstaende diagram.

2,5uL
10 uL 30 uL 58uL
43ulL 75ul 19 uL
15 uL
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INFORMATION TILL FORALDRAR.

SVETTANALYS KAN INNEBARA EN LITEN RISK

FOR MINDRE BRANNSKADOR

Det finns alltid ett inneboende riskmoment i alla medicinska metoder oavsett hur enkla.

Sen 1950-talet har svettanalys varit ett viktigt laboratoriehjalpmedel Det ger ett kvantitativt
analysresultat for att konfirmera eller utesluta en klinisk diagnos av cystisk fibros. Olyckligtvis
kan ibland mindre brannskador uppsta under analysen.

Svettesten bestar av tre procedurer i foljd: (1) svettstimulering, (2) svettuppsamling och (3)
svettanalys. Den forsta proceduren ar kand som pilokarpinjontofores. Det ar allmant
vedertaget av medicinsk expertis som en saker och effektiv metod for stimulering av
svettkdrtlarna. Ett svettinducerande lakemedel, pilokarpin, som avges genom hudytan
genom svettets vattenhaltiga gangar in i svettkortlarna med en liten elektrisk strom som ar
gjord for att strétmma genom hudlagren. Den elektriska strommen lamnas av en batteridriven
anordning genom ett fastsatt elektrodpar pa patientens arm. Mindre brannskador pa huden
har varit en ovalkommen sidoeffekt till pilokarpinjontofores fran forsta stund. Viss typ av
jontoforesutrustning har en benagenhet att orsaka brannskador speciellt om det ar ett
handhavandefel. Lyckligtvis ar sddana brannskador extremt ovanliga med Wescor
jontoforessystem. Systemet anvander en sofistikerad processor for strémkontroll och en
mycket svag avgiven strom av endast 1,5 milliampere. Pilokarpin ar innesluten i en unik
Pilogel lakemedelsbehallare av gel som ar 96% vatten. Dessa egenskaper reducerar
huvudsakligen, sannolikhet till brannskada pa huden, men eliminerar det inte fullstandigt.
Beskrivningarna av brannskadorna varierar fran "sma svarta hal i huden” till "kraterliknande,
tredje gradens brannskada med tva till tre millimeter i diameter”. | de flesta rapporterade
skador har inte barnen uppvisat nagra tecken pa smarta eller olust under jontoforesen utan
brannskadorna upptécktes forst nar elektroderna togs bort. De flesta personer visar ett svagt
erytem (hudrodnad) pé platsen for elektroderna. | vissa fall kan en eller flera blasliknande
svullnader bildas. Dessa blir ofta felaktigt tagna som brannskador men &r helt enkelt en
hudreaktion mot pilokarpin. Dessa "blasor” forsvinner oftast efter 2 till 3 timmar utan att
lamna nagra efterverkningar. Baserat pa nuvarande data och rapporterade handelser ar den
uppenbara brannskadefrekvensen mindre an 1 pa 50000. Wescor ger foreskrifter om ratt
handhavande av sin utrustning, vilket minimerar risken for brannskador. Det &r hdgst
osannolikt att ert barn kommer att fa brannskador under svettstimuleringsfasen av
svettesten. Vi ar medvetna att statistiken inte hjalper de féraldrar som har ett barn som ar “en
pa 50000” som far en brannskada. Erfarenheten visar emellertid att nar en brannskada har
intraffat, ar skadorna sma och det finns inga kvarstaende effekter. Brannskadorna laker
vanligtvis helt och hallet inom en eller tva veckor med ringa eller ingen arrbildning.

WESCOR,INC

459 South Main Street, Logan,
UT 84321

USA

(435) 752-6011

15 Jan 1998



