> Etela-Pohjanmaan SISALLYSLUETTELO
: .. TYOOHIE
hyvinvointialue PUHALLUSKOKEET

Seinajoen keskussairaala

Fysiologian ja isotooppitutkimusten yksikkd

PUHALLUSKOKEET

Sisallys

T A AV 1 1 = PR 1
1.1 Spirometria ja diffuuSIOKAPASITEETLI .........ccvveieiieeiicie s 1
1.2 TYPPIOKSTAL ..ttt ne bbbttt 1

2. VIHTEARVOT ..ttt ettt s e et e s at e e sbe e e st e e e beesabe e beesabeesbeesnbeesbeesnteesbeesnbeeabeens 2

T s Y Y RS I = L RO 3
3.1 Puhalluslaitteen tilavuuskaliDrOINti...........ccoiiiiiiiiiiie e 3
3.2 Puhalluslaitteen KaasuKaliDrOINti ............ccviiiiiiiiiiie et 3
3.3 TypPIoKSIAIN KAlIDIOINTL......cc.eiiiiiecie e re e nne s 3

4. SPIROMETRIA (VTS) ittt sttt ettt sttt e s e e et et stenneaneeneeneenee s 4
4.1 TULKIMUKSEN TAIKOITUS ....vviivecciie ettt ettt st sae e s be et esnbe e sbaessbeesbeesnbeesreesnbeesnnens 4
4.2 ValMISTAUTUMINEN ...ttt ettt e st e et e e et e e e eab e e e eab e e s bt e e sbeeesabeeesnbeeesnbeeesnbeeesarees 4

5. DIFFUUSIOKAPASITEETTI (DL) ..iitiiiiiieie ettt sttt 6
5.1 TULKIMUKSEN TANKOITUS ....uvviiiiiee ittt ettt ettt ettt e st e e sab e e s eab e e s ebae e s beeesnbeeesneeeenreeeas 6
5.2 ValMISTAULUMINEN ...oviiiiie ettt ettt et et e et s e e eb e e s be e e be e sbeeeabeesbeeenbeesbeesnbeesreeenree e 6

6.  TYPPIOKSIDI (NOEX) ....ciiiiiiiiieateieiesieste et ste e s s esaeae e testesbessaetaasaesaessessesaessessessaasaessessenens 7
6.1 TULKIMUKSEN TArKOITUS .....coviiiiiiiiic ittt ettt e re e saa e e be e sbe e s be e sbeeebeesneeenbee e 7
6.2 ValMISTAUIUMINEN ...ttt ettt et e et e e st e e e sab e e e sab e e e ebbeesabaeesbeeesnbeeesnbeesanreeeas 7

7. TUTKIMUKSEN SUORITUS ...ttt sttt sve e s sbessnbeesbaesnessbaesnbeesreean 8
A RV A O £ T 1 - LU O SURORRRR 8
T2 VTS — MITTAUS ...veeieie ittt ettt et e e et e et e e be e saae et e e ebeeebeesaeeeabeesbeeeabeesbaeanbeeareeenseesns 8
G = ] o 111 7= T LSO 9
T4 DL — MIEAUS ©.eiveiitie ettt ettt ettt e et e et e e et e e ebeesaaeebeeebeeebeesaseenbeeabeeenbeesbeeanbesareeenreesns 9
FAS T (O = G 111 171U ST 10

8. TUTKIMUKSEN ARVIOINTI c.ciiiiiitiiiiee ittt ettt ettt saae st et be e sraeannas 11
ST N AV (0] = \VZ = T K [0 | - SO 11
8.2 KAYTETIAVAL SUUIEEL.......eii ittt ettt st e e e st e e e sb e e e bt e e e bb e e e beeeenbeeeanneas 11

9. ONGELMATILANTEET ...ttt ettt sttt e et e st e s sba e st e e sbesanteesreeaneas 12
9.1 Kaasukalibrointi €i Mene TAPI ...........oiieiiiiie e 12
9.2 THAVUUSKAIIDIOINTE ...ttt et e e b e e et e e e ate e s aaeeebeeeanreas 12
9.2.1. APUVIIVAL KAAONNEEL .......cuiiiiieiiciie et te e e e et e e sre e enes 12
9.2.2. Tilavuuskalibrointi NEIJAA ..........cveiiieie e 12

10. PUHDISTUS JA HUOLTO ... .oi ittt ettt ettt sttt ta e etae e ta e snaeanbeesveeennee e 13
10.1 YMPArIStOOIOSUNTERT ........eeiviiiiiiiiiieiee et bbb 13
10.2 TYpPIOKSIAIKONTIOIIL ...t reesree s 13
10.3 Pneumotakojen pesu seka permapureletkun vainto ..., 13
10.4 Biologiset KONTIOIT ...........coviiiiiis et e e anae s 13
ORI U] (=) V=T v U] [ USROS 13

10.6 TyPPIOKSIAINUOIIOL........ooeiieee e reenree s 14



o .. . .
Etela-Pohjanmaan TYOOHJE

: P PUHALLUSKOKEET
hyvinvointialue Versio 10
Paivays 22.12.2025
Seinajoen keskussairaala Laatija Juuli Palmu
Fysiologian ja isotooppitutkimusten yksikkd 1

(13)

1. TARVIKKEET
1.1 Spirometria ja diffuusiokapasiteetti

— Jdger Sentrysuite / VyntusOne-laitekokonaisuus

suukappale (bakteerisuodatin)

nenapihdit

kalibrointipumppu

ajastin
— keuhkoputkia laajentava lddke ja tilanjatke (LiteAire)

— tarvittaessa diffuusiosuukappale

1.2 Typpioksidi
— Typpioksidilaite: Niox vero -kokonaisuus (kahva + sensori)

— potilaskohtaiset bakteerisuodattimet

— vesilasi
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2. VIITEARVOT

Spirometriassa ja diffuusiokapasiteettimittauksessa kdytetdan Kainu, GLI, Koillinen, Malmberg,

Wasserman, VIlj. TLC - viitearvoja. Ulkomaalaisille potilaille kaytéssa ovat GLI - viitearvot.
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3. ESIVALMISTELU

3.1 Puhalluslaitteen tilavuuskalibrointi

— Kaynnista tietokone.

— Avaa SentrySuite tietokoneen tyopdydalta, ohita lammitys (jos kone on ollut paalla
yli 45min) - laitteen on oltava lammin pneumotakon kohdalta.

— Paina OK. Muista avata kaasupullo, ei tarvitse ruuvata paljon auki (/2 kierrosta riit-
taa).

— Kalibrointi suoritetaan kerran paivassa, ennen tutkimusta.

— Mene SentrySuiten tyopoydalle ja alarivilta valitse kalibrointityokalut.

— Valitse ensimmadisena tilavuuskalibrointi ja sen jadlkeen kiinnitd kalibrointipumppu
puhalluslaitteeseen.

— Pumppaa ensimmaiset pumppaukset hitaasti ja rauhallisesti. Sen jilkeen pumppaa
kolmen tason pumppaukset. (Kone ohjeistaa samalla + ndytélld ndkyy apuviivat)

— Toista tilavuuskalibrointi kaksi kertaa, ja sen jalkeen valitse kalibrointityokaluista /

ylhaalta "kaasukalibrointi”

3.2 Puhalluslaitteen kaasukalibrointi

— Kiinnita suukappaleesta kalibrointiletku koneeseen, CAL -liitdintddn - paina F1
aloita. Kone tekee kaasukalibroinnin itsekseen (kalibrointi kestaa n. 4 min)

— PUH2 eli VyntusOne-laitteella muista avata kaasukalibrointipullo ennen kalibroin-
tia ja sulkea se kalibroinnin jalkeen.

— PUH4-laitteella kaasukalibroinnin kohdalla taytyy ylarivilta valita "kaikki kaasut” -
kohdasta CO/CH4 (MS-PFT)

3.3 Typpioksidin kalibrointi

— Ota Niox vero -kone ulos omasta sailytyslaukustaan
— Vasemmalla puolella kyljessa on ON/OFF vipu, laita vipu ON kohtaan
— Laite tekee itsekseen kalibroinnin, joka kestda alle minuutin

— Mikali laite herjaa vikakoodia, katso vikakoodin merkitys NioXVERO-ohjekirjasta.
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4. SPIROMETRIA (VTS)

4.1 Tutkimuksen tarkoitus

Spirometria on tutkimus, jolla selvitetddan keuhkojen tilavuutta ja ilman virtausta keuh-
koputkissa. Se kertoo, kuinka paljon potilas voi hengittdd ilmaa keuhkoihin (tilavuus)

ja kuinka nopeasti han pystyy tyhjentamdan keuhkonsa (virtaus). Spirometriassa mita-
taan keuhkojen tuuletuskykya eli ventilaatiota ja selvitetddn mahdollisen toimintahairi-

on luonnetta.

Spirometrian avulla saadaan selville, onko potilaalla hengitystoiminnan vajausta, ja
johtuuko se keuhkoputkien ahtautumisesta (obstruktio) keuhkoputkissa vai keuh-
kojen tai rintakehdn jaykkyydesta (restriktio). Samalla tutkitaan, millainen on on-

gelman vaikeusaste.

Testid voi kayttdd muun muassa keuhkoahtaumataudin, astman ja keuhkokudoksen
sairauden diagnoosin osana. Keuhkoahtaumataudissa keuhkoputkien ahtautuminen on
pysyvda, mutta astmassa se on vaihtelevaa. Astmassa spirometrialoydos voi olla myos

normaali.

4.2 Valmistautuminen

Ennen tutkimusta taytyy olla:

- 4 tuntia ilman kahvia, teetd, kolajuomia ja muita piristdviad aineita seka ilman ras-
kasta ateriaa, ei kuitenkaan ravinnotta

- 2 tuntia tupakoimatta

- 1 vrk ilman alkoholia

- 2 tuntia ennen tutkimusta on valtettava voimakasta fyysista rasitusta

Tutkimusta edeltdvat laakitysohjeet riippuvat siitda, miksi tutkimus tehdaan. Jokaisen
potilaan pitdisikin saada omat ohjeensa. Potilaan vointi ja aikaisemmat hoitotoimen-
piteet vaikuttavat siihen, milloin tutkimus voidaan tehda. Jos potilaalla on ollut hengi-
tyselintulehdus, tutkimus tehdaan vasta kaksi viikkoa sen jalkeen, kun infektio on pa-
rantunut. Jos potilaalle on tehty hengitysteita arsyttava toimenpide (esim. keuhko-

putkien tahystys), voidaan koe suorittaa vasta kolme pdivaa toimenpiteen jalkeen.




> Etela-Pohjanmaan
hyvinvointialue

Seinajoen keskussairaala
Fysiologian ja isotooppitutkimusten yksikkd

TYOOHJE
PUHALLUSKOKEET
Versio 1.0

Paivays 22.12.2025
Laatija Juuli Palmu

(13)




o .. . ®
Etela-Pohjanmaan -IID-:(Jg(KEIfESKOKEET
hyvinvointialue Versio 10
Paivays 22.12.2025
Seinajoen keskussairaala Laatija Juuli Palmu
Fysiologian ja isotooppitutkimusten yksikkd 6

(13)

5. DIFFUUSIOKAPASITEETTI (DL)
5.1 Tutkimuksen tarkoitus

Tutkimuksella selvitetdadan hapen kulkeutumista keuhkokudoksesta verenkiertoon ja

sairauden mahdollisesti aiheuttamia hairioita.
5.2 Valmistautuminen

Ennen tutkimusta taytyy olla:
4 tuntia ilman kahvia, teetd, kolajuomia ja muita piristdvia aineita seka ilman ras-
kasta ateriaa, ei kuitenkaan ravinnotta
2 tuntia tupakoimatta
2 tuntia ilman alkoholia

2 tuntia ennen tutkimusta on valtettava voimakasta fyysista rasitusta
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6. TYPPIOKSIDI (NOEX)
6.1 Tutkimuksen tarkoitus

Typpioksidimittaus on puhalluskoe, jolla mitataan hengitysteiden typpioksidin maaraa
uloshengityksessa ja mahdollista tulehduksellista tilaa. Uloshengityksen typpioksidipi-
toisuus kuvastaan epasuorasti keuhkoputkiston eosinofiilisen (astmatyyppisen) tuleh-
duksen astetta. Tutkimuksen avulla voidaan siksi tutkia astmatyyppisen tulehduksen

maaraa keuhkoputkistossa ja arvioida astmaldakityksen tehoa.

6.2 Valmistautuminen

Ennen tutkimusta taytyy olla:
- 4 tuntia ilman kahvia, teetd, kolajuomia ja muita piristdvid aineita seka ilman ras-

kasta ateriaa, ei kuitenkaan ravinnotta
2 tuntia tupakoimatta

1 vrk ilman alkoholia
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7. TUTKIMUKSEN SUORITUS

7.1 VC - mittaus

— Ylhaalta valitse "uusi potilas” = tayta tiedot = mittaa pituus ja paino (max. 3 kk
vanhat mitat kdyvat vield)

— Kiinnita pneumotakooon potilaskohtainen bakteerivirussuodatin.

— Asettele potilas ryhdikkaasti suukappaleen eteen.

— Puhallusasennossa selkd suorana seka jalat tukevasti maassa.

— Kay lapi VC-mittauksen kulku.

— Potilaalle suukappale suuhun, nendpihdit nenalle.

— Aloita painamalla F1 = lepohengitys - kun tulee katkoviiva, keuhkot omaan tah-
tiin mahdollisimman tayteen, rauhassa ulospuhallus niin pitkdadan kun potilas pys-
tyy ja sen jalkeen uudestaan keuhkot tayteen.

— Voit my6s aloittaa mittauksen aikaisemmin painamalla F2, jolloin katkoviivat tule-
vat heti nakyviin.

— VC:sta riittaa kaksi rinnakkaista tulosta. Tulosten ero max. 150 ml.

7.2 VTS - mittaus

— Hitaan spirometrian kohdasta vasemmasta ylakulmasta valitaan Virtaustila-
vuusspirometria.

— Kay potilaalle lapi tutkimuksen kulku

— Suukappale suuhun, nenapihdit nenille.

— Hyva ja ryhdikas istuma-asento.

— Aloita painamalla F1 = lepohengitys = kaske potilaan vetda keuhkot nopeasti
tdayteen ilmaa ja puhaltaa ilmat pihalle niin nopeasti ja lujaa kuin pystyy (PEF) 2>
terdavan ulospuhalluksen jalkeen uloshengitys pitdisi jatkua vahintddan 6 sek ajan
-> paine- ja spirokdyran tarkkailu: kun nayttaa tasaiselta, keuhkot ovat tyhjat. >
Lopussa potilas vetad keuhkot vield reippaasti tayteen (PIF).

— Hoitajan kannustus tarkeda nopeassa puhalluksessa.

— Puhalluksissa vahintdaan 3 rinnakkaista tulosta, FVC ja FEV1 max. ero 150 ml, PEF

max. ero 10 %
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7.3

HUOM! Jos FVC on alle 1 I, sallittu ero enintaan 100 ml.

BR - mittaus

Tehdadn, jos tutkimus on pyydetty bronkolyytilla.

Ensiksi tehddan vts-puhallukset pre-sivulle ilman ladketta.

Annetaan potilaalle keuhkoputkia avaava ldadke.

Potilas puhaltaa keuhkot tyhjaksi = vetda kerta-annossdililon (LiteAire) kautta yh-
den suihkauksen sumutetta (Ventoline evohaler 0,1 mg). Sisddnhengityksen tulee
tapahtua alle 5 s:n kuluttua ldadkkeen suihkutuksen jalkeen. Rauhallinen sisdan-
hengitys = hengittamatta 5 s - uloshengitys. Toista menettely -1 min:n kulut-
tua. 2 Ladkettd yhteensa 0,1 mg x 4

Kirjaa ylos kommentteihin annettu annos ja laake.

Annetaan ladkkeen vaikuttaa 10-15 min

Avaa " uusi post ” ja tee vts-puhallukset uudestaan samalla tavalla.

DL - mittaus

HUOM! DIFFUUSIOKAPASITEETTIA El TEHDA RASKAANA OLEVILLE!

Mittausta ennen taytyy olla VC tehtyna.

DL - mittauksen voi tehda joko ennen spirometriaa ja bronkolyyttia tai sen jal-
keen.

Kay potilaalle lapi tutkimuksen kulku-

F1 kone kayntiin ja nollaus, potilas ei saa vield tdassa vaiheessa koskea laitteeseen.
Nollauksen jalkeen potilas kdy istumaan ryhdikkaasti, asettaa nendpihdit nendlle
ja ottaa suukappaleen tiiviisti suuhun.

Potilas hengittda alkuun normaalisti ja rauhallisesti. = hengittelyn jialkeen kehoita
potilasta vetdmdan keuhkoihin vahan ilmaa ja puhaltamaan rauhassa mahdolli-
simman tyhjdksi keuhkot. HUOM! Spirokdyra mahdollisimman tasaiseksi, ilmavir-
taus minimiksi = Rauhallisen ulospuhalluksen aikana hoitaja painaa space-
ndappainta / F1, jolloin mittaus aktivoituu ja tdman jalkeen ainut sisddnhengitys
saa olla nopea! Muuten painelukko menee kiinni ja tutkimus epaonnistuu. = Rau-
hallisen ulospuhalluksen jalkeen potilas vetdd nopeasti ja reippaasti keuhkot tay-
teen ja tdman jdlkeen pidattdd hengitysta n. 10sek ajan. Tarkedd huomioida, ettei

ilma vuoda suupielista.
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Hengityksen pidatyksen jdlkeen potilas puhaltaa rauhassa ilmat pihalle, mahdolli-
simman pitkddn, kunnes spirokdyrd ndyttdad tasaiselta.

HUOM! ALA paina F3 lopetus, vaan mittaus lopettaa automaattisesti itse. >
jos painat F3 lopetus, niin koko mittaus katoaa.

Kahden DL-mittauksen valinen ero max 0,7 mmol.

Jos VIN yli 1,5 | > SV vdhintdan 0,7 |

Jos VIN alle 1,5 | = SV riittaa 0,5 |

NOEX -mittaus

Kiinnita Niox-kahvaan potilaskohtainen bakteerivirussuodatin.

Kay potilaalle 1api mittauksen kulku. Voit myos ndyttad demon tutkimuksen kulus-
ta, laitteen naytolta.

Potilas ottaa kahvan omaan kateensa. Hyva ja ryhdikds istuma-asento.

Potilas puhaltaa keuhkot rauhassa tyhjaksi huoneilmaan - suu tiiviisti kahvan
suukappaleen ympérille ja keuhkot tdayteen kahvan kautta = sisdanvedon jilkeen
potilas puhaltaa voimakkaasti ja rauhallisesti kahvan ldpi ilman laitteeseen = nay-
tolla musta "piikki” liikkuu puhalluksen voimakkuudesta - puhalluksen pitaisi olla
tarpeeksi voimakas pysymaan vihredlld alueella = puhalluksen taytyy pysya mit-
tausalueella, eli vihrealld viivalla, n. 10 sekunnin ajan = kone padstdaa aanimerkin
kun mittaus on onnistunut tai epdonnistunut

Max. 10 puhallusyritysta.

Jos potilaan tulos on yli 40 ppb = tehdaan toinen, "varmistusmittaus” ja lasketaan

niiden keskiarvo tulokseksi.
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8. TUTKIMUKSEN ARVIOINTI

8.1 Arvioitavia asioita

Potilas on noudattanut tutkimuksen valmistautumisohjeita.

Potilas on mitattu ja punnittu.

Viitearvot — henkildtiedot oikein.

Potilaan omien ladkkeiden kayttd on kirjattu.

Tutkimuksen aikaiset huomiot on kirjattu, esim. flunssa, yskittdminen, huono ko-
operaatio (kdyta mahdollisimman paljon valmiita kommentteja).

Potilaan motivaatio tutkimuksen aikana.

Tulosten kriittinen seuranta: rinnakkaisuus seka toistettavuus.

Laitteen toimivuus ja luotettavuus (esim. huolto/ biologinen kontrolli/ kalibroin-
nit).

Koulutettu henkilokunta.

8.2 Kaytettdvat suureet

VC = hidas vitaalikapasiteetti

FVC = nopea vitaalikapasiteetti

FEV1 = uloshengityksen sekuntikapasiteetti

PEF = uloshengityksen huippuvirtaus

MMEF = uloshengityksen keskivaiheen virtausnopeus

MEF50 = uloshengityksen puolivalin virtausnopeus

Tutkimusten rinnakkaisuuksien arvioinnissa seurataan FVC-, FEV1- ja PEF-arvoja. FVC-

ja FEV1-eroavaisuus max. 150 ml puhallusten valilla. PEF-arvot oltava 10 % sisdlla.

DLCO-SB = kokonaisdiffuusiokapasiteetti

DLCOc = hemoglobiinikorjattu diffuusiokapasiteetti
SV = naytetilavuus diffuusiokapasiteettimittauksessa
DV = hylatty naytetilavuus dl-mittauksessa

VIN = Sisddnhengitettdva tilavuus

Mittausten valinen ero max. 0,7 mmol.
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9. ONGELMATILANTEET

9.1 Kaasukalibrointi ei mene lapi

— Tarkista kaasuletku, kaasupullon paine (bar) seka tarkista onko venttiili auki.
— Kalibrointikaasu valittu oikein.

— Voi joskus vaatia kaksi kalibrointia, mikali permapureletku on "tyhja”.

9.2 Tilavuuskalibrointi

9.2.1. Apuviivat kadonneet
— Avaa kalibrointitydkalut

— Valitse tilavuuskalibrointi

— Seis (lopeta kalibrointi)
— Yldreunasta avaa asetukset

— Ohjelma-asetukset

— Asetuksissa tdytyy olla valittuna:

Autom. kaynn
— 3-virtaustilavuuskalibrointi
— Lyhyt protokolla

— Automaattinen varmistus

9.2.2. Tilavuuskalibrointi herjaa
— Tee tilavuuskalibrointi uudestaan.

- Varmista, ettei pneumotakossa ole haljenneita osia.

— Varmista, etta pneumotako on lammin. Kylma pneumotakon osa on rikkindinen, ja
se taytyy vaihtaa. Rikkindisen voi heittda roskiin.

— Tarkista kalibrointipumpun bakteerisuodatin, ettei se ole liian vanha.

— Katso ettd kalibrointipumppu on tiiviisti kiinnitettynda pneumotakoon.
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10. PUHDISTUS JA HUOLTO

Vuosihuollon tekee siihen valtuutettu henkild. (Timik Oy). Kalibrointipumppu kalib-
roidaan Timik Oy:n toimesta vuoden valein. Hoitajat vaihtavat kalibrointipumpun

suodattimen perjantaisin.

10.1 Ymparistoolosuhteet
— Jokaisen viikon viimeisena padivana kirjataan ylés ympadristdolosuhteet huonekohtai-

siin kansioihin (klfys: PUHALLUSASIAT). Ympdristoolosuhteiden kirjaamisesta vas-

tuussa on sen pdivan laitteiden kalibroinnin suorittava hoitaja (Puh1).

10.2 Typpioksidikontrollit
— Laitteiden kalibroinnit tekeva hoitaja tekee lisaksi typpioksidilaitteelle kontrollit.

10.3 Pneumotakojen pesu sekd permapureletkun vaihto
— Laitehuollot tehdddn 3 kuukauden vdlein ja huollot kirjataan huonekohtaisiin kansi-

oihin. Huoltoon kuuluu pneumotakon sekd permapureletkun vaihto. Ndiden jalkeen
kone uudelleenlammitetddn (45min) ja kalibroidaan.
— Likaiset pneumotakot ldhetetddn vilinehuoltoon, tekemalla valinehuoltotilaus.

— Laitteiden huollosta ja pesusta |6ytyy ohjeet kifys>PUHALLUSASIAT -kansiosta.

10.4 Biologiset kontrollit
— Biologisilla kontrolleilla tarkoitetaan puhtaan ja likaisen pneumotakon vertailua.

Sama henkild puhaltaa spirometrian ja diffuusiokapasiteetin “likaisella” eli kaytossa
olevalla pneumotakolla, ja huollon jdlkeen "puhtaalla” pneumotakolla. Ndin selvite-
taan ovatko tulokset edelleen samoja. Koehenkildlla olisi suotavaa olla terveet
keuhkot, eli ei astmaa eikda muita keuhkosairauksia.

— Pneumotakojen vaihto seka biologiset kontrollit kirjataan tietokoneelle ylds laite-
kohtaisiin kansioihin, klfys 2PUHALLUSASIAT>PUH1, PUH2, PUH4 ja VALITILA.

10.5 Laitevertailut
— Laitevertailulla tarkoitetaan kahden eri spirometrialaitteen vertailua. Sama henkilo

(jolla ei keuhkosairauksia) puhaltaa kahdella erillisella laitteella ja tuloksia verra-
taan. Tulokset kirjataan ylos, kifys 2PUHALLUSASIAT 3laitevertailut.
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10.6 Typpioksidihuollot
— Typpioksidilaitteen huollot kirjataan tietokoneelle ylos,
klfys 2PUHALLUSASIAT >NioX perjantaikontrolli.

— Huoltoon kuuluu joko sensorin tai kahvan vaihto, tai molemmat.




