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UNIBLOCK

Blogueador bronquial
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UNIBLOCKER

Blogueador bronquial

Uniblocker cuenta con un eje bloqueador flexible de torsion elevada.

Uniblocker se suministra con un conector giratorio exclusivo que incorpora

un puerto para fibrobroncoscopio mientras esta conectado al circuito de
anestesia.

Indicaciones Uso general

UNIBLOCKER esta disefiado para controlar la via  Introduzca UNIBLOCKER mediante un tubo
aérea de pacientes quirdrgicos a través de untubo  endotraqueal previamente insertado por la boca o
endotraqueal con el fin de ventilar un pulmén para  nariz. Sitie el manguito en la regién deseada del
bloqueo endobronquial del pulmén izquierdo  pulmén derecho o del izquierdo. Infle el manguito
o derecho en intervenciones de cirugia toracica,  del bloqueador para aislar la zona en cuestion.
resecciones  pulmonares, videotoracoscopias,

lobectomias, etc.
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CONECTOR GIRATORIO ‘ Conector con cierre Luer

Tapén Luer

Referencias
X Tamaiio i Longitud Longitud Volumen maximo Volumen neto Unidad de
Referencia ] . Longitud i . i 1 i
(@ exterior del eje) efectiva*1 manguito manguito *2  conector giratorio  envasado
1203104 1.7mm (5Fr) 400 mm 300 mm 8 mm 3mL 20.5 mL 1 uni/ caja
1203105 3.0mm (9Fr) 665 mm 510 mm 22 mm 8 mL 20.5 mL 1 uni/ caja

*] La longitud efectiva es la distancia mas larga medida desde la punta hasta la union del tubo endotraqueal con el conector giratorio.

*2 Los voliimenes maximos del manguito no se corresponden con el volumen exacto de inyeccion.
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Facil extraccion

El bloqueador se extrae facilmente sin desmontar
el conector giratorio del circuito de anestesia. Basta
con desinflar del manguito y retirar el conector de
apertura rapida.

Conector giratorio

En caso de que se tenga que mover al paciente, el
conector mévil giratorio permite girar el circuito. Facilita
la insercién del fibrobroncoscopio

Bloqueador del control de
torsién

Su eje con BCT incorpora una malla metalica que
permite controlar la torsién. La malla es radiopaca.
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[l Manguito BG de alto volumen
B Manguito de silicona sin BG

Perfil del manguito

Manguito de BG (barrera de gas) de alto volumen

Solo para UNIBLOCKER de 9 Fr

Manguito blando de alto volumen hecho de silicona y con propiedades de barrera de gas
para reducir la difusion del gas dentro o fuera del manguito (véase el grafico de arriba).
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