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PILNE - Korekta dotyczaca urzadzenia medycznego
Czujnik SpO2 Nasal Alar — zaktualizowana instrukcja w

instrukcji obstugi
(numer katalogowy Philips 989803203491)

Szanowni Panstwo!

Firma Xhale Assurance, Inc., producent czujnikéw SpO2 Nasal Alar, rozpoczeta akcje naprawczag
dotyczgcg tego urzgdzenia medycznego. Jako dystrybutor czujnikéw SpO: Nasal Alar firma Philips
przekazuje klientom zawiadomienie firmy Xhale.

Zawiadomienie o podjetej akcji naprawczej firmy Xhale obejmuje dodatek do instrukcji obstugi, ktory
zawiera instrukcje dotyczgce sprawdzania i zmiany miejsca zamocowania czujnika.

Prosimy o przeczytanie i zastosowanie sie do instrukcji zawartych w zawiadomieniu o podjetej akcji
naprawczej firmy Xhale. Prosimy o wypetnienie dotgczonego formularza odpowiedzi i odestanie go do
firmy Philips wedtug instrukcji. Nie jest wymagane wysytanie osobnej odpowiedzi do firmy Xhale.

W celu uzyskania dalszych informacji lub pomocy w zwigzku z opisanym problemem prosimy o kontakt z
lokalnym przedstawicielstwem firmy Philips.

Z powazaniem

”~ / )

)

Wy [
Christine Trefethen

Head of Quality and Regulatory Affairs
Medical Consumables and Sensors
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Formularz odpowiedzi klienta

Imie i nazwisko osoby
kontaktowej

Numer telefonu

Adres e-mail

Nazwa placowki

Ulica
Miejscowosc, kod
pocztowy

POTWIERDZENIE ZAPOZNANIA SIE Z TRESCIA ZAWIADOMIENIA PRZEZ KIENTA:

Oswiadczam, ze dofgczony dodatek do instrukcji obstugi czujnika SpO2 Nasal Alar, ktéry zawiera
szczegotowe informacje dotyczgce sprawdzania i zmiany miejsca zamocowania czujnika, zostat
umieszczony w kazdym opakowaniu czujnikdw zawierajgcym niekompletne wydanie instrukcji obstugi,
aby w razie potrzeby mozna byto z niego od razu skorzystac.

Oswiadczam, ze informacje zawarte w dodatku do instrukcji obstugi czujnika SpO2 Nasal Alar zostaty
przekazane wszystkim cztonkom personelu, ktérzy powinni sie z nimi zapoznac.

KOﬂTAKTOWEJ

(drukowanymi literami) TYTUL

PODPIS DATA

Wypetniony i podpisany formularz odpowiedzi nalezy odestaé na adres: serwis.medyczny@philips.com
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