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Gel uvltrasonique

Neojelly®US
Gel échographie

1 _INFORMATIONS SUR DISPOSITIF OU EQUIPEMENT

sneojelly!

Code CLADIMED : K507799

Code LPPR* si applicable : NA
*Liste des produits et prestations remboursables inscrits
sur la liste prévue a 'article L165-1

Classe du DM : |

WATER SOLUBLE &

MPOALLERGENIC
Réglement applicable : 2017/45 e vhessven
N° Organisme notifié : NA 5

Wt 250 mi &

Fabricant : TURKUAZ -

Descriptif du dispositif :
Gel de tfransmission ultrasonique.
Hypoallergénique, Hydrosoluble, Non irritant, Non corrosif, Non abrasif.

Références Catalogue :

- . . Références Références -
Designation du produit AIM fabricant Conditionnement
Gel de transmission ultrasonique bleu (250 ml) 251004 Y20N68'C]5(_)(;606003 40 unités
Gel de fransmission ulfrasonique bleu Y¥2060.101.0002 s
(Cubitainer de 5L) 251008 NUG-0017 2 unifes
Gel de fransmission ultrasonique transparent Y2060.101.0001 s
(Cubsitainer de 51) 251009 NUG-0016 2 unites
Gel de fransmission ultrasonique fransparent Y2060.101.0004 "y
(250 ml) 251003 NUG-005 40 unitées
Date : 06/2024 Version : 5.00 - FT — Gel ultrasonique

Asept InMed® SAS au Capital de 5000 000 £ - R.C.S. Toulouse B383600590 — SIRET: 383 600 590 00038 — APE 46467 — TVA Infracommunautaire
FR87 383 600 590 - Suivez notre actualité sur : www.aseptinmed.fr - Retrouvez-nous sur @ 3 D


http://www.aseptinmed.fr/
https://www.linkedin.com/company/8889134
https://www.youtube.com/channel/UCfyLkO8HsJZLxSIiRk801sQ
https://twitter.com/aseptinmed?lang=bg

S Asept InMed®

A MEDI-GLOBE COMPANY
Q 9, Avenue Mercure - 31130 Quint Fonsegrives
Q33 (0)5 62576900 W@+33(0)562 5769 01

Fiche Technique www.aseptinmed.f

Composition du dispositif et accessoires :

Principaux composants et matériaux :

Agent gélifiant (Carbomere)

Agent neutralisant (Triethanol Amine)

Lubrifiant (MonoPropylene Glycol)

Chélateur (acide éthylene diamine tétra-acétique (Edtal))

Conservateurs (alcool benzylique, méthylchloroisothiazolinone, méthylisothiazolinone)
Colorant (si present)

Eau

Pour les composants susceptibles d’entrer en contact avec le patient et / ou les produits
administrés, précisions complémentaires

Latex : Absence

Phtalates classés CMR de catégorie 1A ou 1B : Absence

Origine animale ou biologique : Absence

Bisphénol A : Absence

Domaines et indications (selon nomenclature Euro-Pharmat) :
Domaines :

Obstétrique

Cardiologie

Indication :

Diagnostic echographie

2 PROCEDE DE STERILISATION : Produit non stérile

3 _CONDITIONS DE CONSERVATION :

Conditions normales de conservations et de stockage :
Lieu sec et frais, & I'abri de la lumiére du jour, de la poussiére et des émanations chimiques.

Précautions particuliéres :
Intégrité de I'emballage.
Ne convient pas pour opération stérile, invasive, chirurgicale, intfraopératoire, intracavitaire et biopsie.

Durée de validité du produit :
3 ans.

4 AUTRES DONNEES TECHNIQUES :
PH: 6-8

Denisité : 0,95-1,05gr / cm3

Viscosité : 150 000 + 30 000 cps

Le gel ne contient pas de Parabéne.

CONTACT :
SERVICE QUALITE- gualite@aseptinmed.fr
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