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Global symbol glossary

See the Global Symbol Glossary at ifu.stryker.com for symbol definitions.
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Warning/Caution/Note Definition

The words WARNING, CAUTION, and NOTE carry special meanings and should be carefully reviewed.

WARNING

Alerts the reader about a situation which, if not avoided, could result in death or serious injury. It may also describe
potential serious adverse reactions and safety hazards.

CAUTION

Alerts the reader of a potentially hazardous situation which, if not avoided, may result in minor or moderate injury to the
user or patient or damage to the product or other property. This includes special care necessary for the safe and effective
use of the device and the care necessary to avoid damage to a device that may occur as a result of use or misuse.

Note - Provides special information to make maintenance easier or important instructions clearer.

Summary of safety precautions

Always read and strictly follow the warnings and cautions listed on this page. Service only by qualified personnel.

WARNING

» Always install the cot fastener by qualified personnel only. Improper installation could result in injury to the patient or
operator.

+ Always make sure that all cots meet the installation specifications for the Stryker cot fastener system.

» Always adjust the rail clamp assembly to match the cot retaining post position for the cot manufacturer and model
number.

+ Always adjust the mounting location to maintain the proper position of the vehicle safety hook face when you replace an
existing vehicle safety hook with a new style.

« Always have a certified mechanic, familiar with ambulance vehicle construction, install the vehicle safety hook to avoid
injury to the patient or operator.

+ Always consult the vehicle manufacturer before you install the vehicle safety hook. Make sure that the installation of the
vehicle safety hook does not damage or interfere with the brake lines, oxygen lines, fuel lines, fuel tank, or electrical
wiring of the vehicle.

+ Do not modify the cot or the vehicle safety hook. If the cot safety bar does not connect with the vehicle safety hook in any
of these positions (left, center, or right), modify the vehicle.

« Always make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook every time before you install the vehicle
safety hook.

« Always make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook before you remove the cot from the
vehicle patient compartment to avoid the risk of injury.

» Always use screws that are long enough to go through the vehicle patient compartment floor, washer, and nut, with at
least two full threads in the nut. The socket head cap screw length depends on the thickness of the vehicle floor.

+ Always have at least 5/8" of clearance between the vehicle bumper and the cot to disengage the safety bar when
unloading the cot from the vehicle. Make sure that the cot legs lock into the loading position before removing the safety
bar from the safety hook. Failure to lock the cot into position may cause injury to the patient or operator and damage to
the cot.

* Do not operate the product with the breakaway head section lowered to avoid injury to the patient or operator or damage
to the product. Use only positions 5-7 with this configuration.

+ Always use all restraint straps to secure the patient on the product. An unrestrained patient may fall from the product and
be injured.

+ Do not apply a wheel lock when a patient is on the product or when you move the product to avoid the risk of tipping.
+ Do notinstall or apply a wheel lock on a product with worn wheels that are less than 6 in. diameter.
+ Do not leave a patient or occupant unattended. Hold the product while a patient or occupant is on the product.

+ Always locate the buckle away from obstructions or accessories on the cot to avoid the risk of accidental release of
Pedi-Mate® infant restraint system and injury to the infant.

+ Always support the load of the patient, cot, and accessories after the weight is off of the ground.
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Always use two operators when a cot is occupied.

Always follow proper hand placement on hand grips. Keep all hands clear of the red safety bar pivots when you load or
unload the cot or change cot height position.

Do not pull or lift on the cot safety bar when you unload the cot.

Always lock the undercarriage before you remove the loading wheels from the vehicle patient compartment floor. An
unlocked undercarriage will not support the cot and injury to the patient or operator could result.

Do not allow the cot undercarriage to drop unassisted (commonly known as a hot drop) when you remove the cot from
the vehicle. Repeated hot dropping causes premature wear or damage to the cot.

Always keep hands, fingers, and feet away from moving parts. Use caution when placing your hands and feet near the
base tubes while you raise or lower the cot.

Always keep hands away from the foot end release handle when you raise or lower the cot with the side release handle.
Always remove your foot from the base tube when you lower the cot to the lowest position.
Do not use siderails as a patient restraint device.

Do not operate the cot with the breakaway head section lowered to avoid injury to the patient or operator or damage to
the cot. Use only positions 5-7 with this configuration.

Always secure the defibrillator platform to the product when you use the defibrillator platform.

Always use and adjust the straps that are provided with the defibrillator platform to secure the defibrillator.

Always use any appropriate personal protective equipment while power washing to avoid inhaling contagion. Power
washing equipment may aerate contamination.

Always clean or dispose of contaminated mattress or cot components to avoid the risk of exposure to blood borne
pathogens and injury to the patient or the operator.

CAUTION

Improper usage of the product can cause injury to the patient or operator. Operate the product only as described in this
manual.

Do not modify the product or any components of the product. Modifying the product can cause unpredictable operation
resulting in injury to patient or operator. Modifying the product also voids its warranty.

Always set the cot load height before you place the cot into service.

Do not lower the cot in the shortened position to avoid damage to the cot. Use only positions 5-7 when you shorten the
cot.

Always change the attachment location or adjust the straps for your specific defibrillator size or shape.
Do not load the defibrillator platform above the safe working load of 75 Ib (34 kg).

Do not load the IV pole above the safe working load of 40 Ib (18.1 kg).

Do not steam clean or ultrasonically clean the product.

Do not exceed 180 °F (82 °C) as the maximum water temperature.

Do not exceed 240° F (115° C) as the maximum air dry temperature (cart washers).

Do not exceed 1500 psi (103.4 bar) as the maximum water pressure. If you use a hand held wand to wash the product,
keep the pressure nozzle at a minimum of 24 in. (61 cm) from the product.

Always towel dry all casters and interface points.
Do not clean, service, or perform maintenance while the product is in use.
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Introduction

This manual assists you with the operation or maintenance of your Stryker product. Read this manual before operating or
maintaining this product. Set methods and procedures to educate and train your staff on the safe operation or maintenance
of this product.

CAUTION

* Improper usage of the product can cause injury to the patient or operator. Operate the product only as described in this
manual.

* Do not modify the product or any components of the product. Modifying the product can cause unpredictable operation
resulting in injury to patient or operator. Modifying the product also voids its warranty.

Note
» This manual is a permanent part of the product and should remain with the product even if the product is sold.

« Stryker continually seeks advancements in product design and quality. This manual contains the most current product
information available at the time of printing. There may be minor discrepancies between your product and this manual. If
you have any questions, contact Stryker Customer Service or Technical Support at 1-800-327-0770.

Product description

The Stryker Model 6082 MX-PRO R3 is a manual ambulance cot that consists of a platform, including a mattress, mounted
on a wheeled X-frame designed to support and transport a maximum weight of 650 Ib (294.8 kg) in pre-hospital and hospital
environments. The cot is collapsible for use in emergency vehicles and has an adjustable load height feature to allow the
cot to be set to different ambulance deck heights for proper body mechanics during loading and unloading. Duplicate foot
end controls on the upper and lower lift bars accommodate different operator positions or sizes and the side release handle
allows a single operator to raise and lower an unoccupied cot. The device is equipped with a breakaway head section,
siderails, patient restraint straps, an adjustable pneumatic backrest, wheel locks, and various optional accessories that
assist with transport of the patient. The cot litter can be articulated in multiple positions.

MX-PRO R3 is compatible with Model 6371 wall mount and Model 6370/6377/6378/6379 floor mount fasteners.

Indications for use

MX-PRO R3 is intended to support patients in a supine (horizontal) or sitting position and facilitate the transportation of
associated medical equipment (such as oxygen bottles, monitors, or pumps) in emergency or transport vehicles. The cot is
intended for use in pre-hospital and hospital environments, in emergency and non-emergency applications. The intended
operators of the device are trained professionals including emergency medical service and medical care center personnel,
as well as medical first responders.

MX-PRO R3 is not intended for extended stay, use as a hospital bed, or devices that modify air pressure, such as
hyperbaric chambers.

Clinical benefits

Cot: patient transport
Fastener: support cot for transport

Cot and fastener system: support and transport patients
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Contraindications

None known.

Expected service life

MX PRO R3 has a 5 year expected service life under normal use conditions and with appropriate periodic maintenance.

Disposal/recycle

Always follow the current local recommendations and/or regulations governing environmental protection and the risks
associated with recycling or disposing of the equipment at the end of its useful life.

Specifications
Maximum cot load capacity 650 Ib 294 .8 kg
]
Overall length 80.5in. 204.5cm
Minimum length 62 in. 157.5cm
Width 23in. 58.4 cm
Height? Position 1 13.5in. 34.3cm
See Cot positions (page Position 2 21in. 53.3cm
19) Position 3 25.5in, 64.8 cm
Position 4 29in. 73.7 cm
Position 5 32 in. 81.3cm
Position 6 35in. 88.9cm
Position 7 37.5in. 95.3cm
Weight? 811lb 37.7kg
Caster diameter/width 6in./2in. 15.2cm/5.1 cm

Backrest articulation/shock position

2°-73°/+14°

occupied cot

Minimum operators required for loading/unloading an

2

Recommended fastener systems

Model 6370/6377/6378/6379 floor mount type or Model

6371 wall mount type

Recommended floor height3 Up to 32in. 81.3cm
Roll-in style Yes
Single wheel lock/double wheel lock Option

1 Height measured from bottom of mattress at seat section to ground level.

2 Cot is weighed without mattress and restraints.
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3 Cot may be loaded from any height and a height limiting kit (6060-202-011) is available to limit the load height of the cot.

Stryker reserves the right to change specifications without notice.

The yellow and black color scheme is a proprietary trademark of Stryker Corporation.

MX-PRO is designed to conform to the Federal Specification for the Star-of-Life Ambulance (KKK-A-1822-F).

Product illustration

Figure 1 — MX-PRO R3 cot

A Lifting bar H Breakaway head section
B Footrest release handle I Backrest adjustment release handle
C Wheel lock J Backrest (head section)
D Transport wheel K Siderail release handle
E Breakaway head section release bar L Footrest
F Safety bar release lever M Height adjustment release handle (1 of 3)
G Loading wheel (1 of 2)
EN 6082-209-005 Rev AB.O



N P R
N J safety hook 6092-036-018
P Long safety hook 6060-036-018
R Short safety hook 6060-036-017

Contact information

Contact Stryker Customer Service or Technical Support at: 1-800-327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002
USA

Note - The user and/or the patient should report any serious product-related incident to both the manufacturer and the
Competent authority of the European Member State where the user and/or patient is established.

To view your operations or maintenance manual online, see https://techweb.stryker.com/.

Have the serial number (A) of your Stryker product available when calling Stryker Customer Service or Technical Support.
Include the serial number in all written communication.

Serial number location

Date of manufacture

The date of manufacture is the first four digits of the serial number.

YYMM (YY = year and MM = month)
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Setup

During setup, unpack the cartons and check all items for proper operation. Confirm proper operation before you place the
product into service.

Remove all the shipping and packaging materials from the product before use.

The vehicle patient compartment where the product will be used must have a:

» Smooth rear edge for product loading

+ Level floor large enough for the folded product

*  Model 6370//6371/6377/6378/6379 cot fastener or Model 6390 Power-LOAD (not included)

+ Tie-downs to secure the foot end of the cot are recommended

» Space to install the safety hook

+ 32in. (81 cm) maximum loading height

Note - Loose items or debris on the vehicle patient compartment floor can interfere with the operation of the vehicle safety
hook and product fastener. Keep the vehicle patient compartment floor clear.

When necessary, modify the vehicle to fit the cot. Do not modify the cot.
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Installation

Installing the cot fastener

The Stryker cot fastener systems are compatible only with cots that conform to the installation specifications.

WARNING

« Always install the cot fastener by qualified personnel only. Improper installation could result in injury to the patient or
operator.

» Always make sure that all cots meet the installation specifications for the Stryker cot fastener system.

» Always adjust the rail clamp assembly to match the cot retaining post position for the cot manufacturer and model
number.

These instructions are intended for cots with antler style cot fastener systems. For crash-rated cot fasteners, see the
appropriate operations manual for installation instructions.

Selecting the vehicle safety hook

The vehicle safety hook is a device that ships with the cot. The cot safety bar and vehicle safety hook keep the cot from
being accidentally removed from the vehicle and provide increased operator assurance and confidence when loading and
unloading.

WARNING - Always adjust the mounting location to maintain the proper position of the vehicle safety hook face when you
replace an existing vehicle safety hook with a new style.

Note - These instructions are intended for cots with antler style cot fastener systems. For crash-rated cot fasteners, see the
appropriate operations manual for installation instructions. Crash-rated cot fasteners are shipped and installed with
a vehicle safety hook, so no additional hook is needed.

The vehicle safety hook was designed for compatibility and proper operation when loading and unloading the cot from a
vehicle that is compliant with Federal Regulation KKK-A-1822. Stryker offers three different types of vehicle safety hooks
that are ordered and shipped with your cot. These vehicle safety hook types meet the needs of various emergency vehicle
configurations, specifically the length and location of the floor structure support that is located in the rear of the vehicle.

To select which vehicle safety hook is appropriate for your vehicle configuration:

+ Consider the location of the floor structure support where there is adequate room to mount the vehicle safety hook.

* Mount the vehicle safety hook into the back of the vehicle. Provide bumper clearance to allow the operators to load and
unload the cot from the vehicle.

* Note the differences in vehicle design. Each vehicle safety hook provides a different mounting location option to
maintain the appropriate distance between the face of the vehicle safety hook and the edge of the door sill.

Due to the differences in vehicle dimensions and the floor structure support locations, each vehicle safety hook allows for a
different mounting location. Select the correct position for your vehicle safety hook installation.

» Positioning of the vehicle safety hook, front to back (page 11)
» Positioning of the vehicle safety hook, side to side (page 12)
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6060-036-018

éﬂ/ 6060-036-017
|

“1‘ 6092-036-018
[T,

Figure 2 — Vehicle safety hook types

Vehicle configuration

WARNING

+ Always have a certified mechanic, familiar with ambulance vehicle construction, install the vehicle safety hook to avoid
injury to the patient or operator.

« Always consult the vehicle manufacturer before you install the vehicle safety hook. Make sure that the installation of the
vehicle safety hook does not damage or interfere with the brake lines, oxygen lines, fuel lines, fuel tank, or electrical
wiring of the vehicle.

CAUTION - Always set the cot load height before you place the cot into service.

The cot is compatible with all vehicle deck heights that meet the Federal Specification for the Star-of-Life Ambulance KKK-
A-1822. See specifications for maximum load height.

According to Federal Specification for the Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822:

* The rear of the ambulance shall be furnished with a sturdy, full-width, rear bumper, with a step secured to the vehicle’s
chassis frame.

* The tread of the step shall have a minimum depth of 5 in. (13 cm) and a maximum depth of 10 in. (25 cm).

+ If the step protrudes more than 7 in. (18 cm) from the rear of the vehicle, a fold-up step shall be furnished.
According to Federal Specification for the Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822, the bumper height of the vehicle shall be
installed equidistant + 2 in. (£ 5 cm) from the vehicle floor to the ground level, which is defined as the vehicle deck height.

Installation of the vehicle safety hook into any vehicle compliant with this federal specification provides adequate clearance
for the cot base to lower to its fully extended position.
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Figure 3 — Deck and bumper height

Deck height (DH)

Bumper height

Vehicle safety hook

Sill edge

Sill

MM Oo|O| ™| >

Bumper depth

Positioning of the vehicle safety hook, front to back

Before vehicle safety hook installation, check the front to back and side to side positioning when you unload and load the
cot.

To check the front to back positioning:
1. Select the appropriate vehicle safety hook. See Selecting the vehicle safety hook (page 9).

2. Position the vehicle safety hook at least 3-3/4 in. from the leading edge of the door sill (A) (Figure 4). The recommended
distance from the face of the safety hook is no less than 3-3/4 in.

3. Check that you can secure the vehicle safety hook to the mount in the back of the vehicle.
4. Check that you have adequate bumper clearance to allow the cot to be loaded and unloaded from the vehicle.

5. Confirm the side to side placement of the vehicle safety hook. See Positioning of the vehicle safety hook, side to side
(page 12).
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3-3/4"

6060-036-018

6060-036-017

6092-036-018

Figure 4 — Vehicle safety hook placement

‘ Sill

B ‘ Floor structure support

Positioning of the vehicle safety hook, side to side

Before vehicle safety hook installation, check the front to back and side to side positioning when you unload and load the
cot.

WARNING

« Do not modify the cot or the vehicle safety hook. If the cot safety bar does not connect with the vehicle safety hook in any
of these positions (left, center, or right), modify the vehicle.

» Always make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook every time before you install the vehicle
safety hook.

To check the side to side positioning:

1. Remove the cot from the cot fastener and unload it from the vehicle.

Note - Pay attention to the position of the cot load wheels and the cot safety bar when you remove the cot.
2. Mark the center of the cot safety bar on the vehicle floor.

3. Check that the position marked in step 2 is where the cot safety bar connects with the vehicle safety hook every time
when you unload the cot in a variety of positions (such as all the way to the left and all the way to the right).
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Installing the vehicle safety hook

Before vehicle safety hook installation, the certified mechanic should plan for the placement of the vehicle safety hook in the
rear of the vehicle patient compartment.

WARNING

» Always have a certified mechanic, familiar with ambulance vehicle construction, install the vehicle safety hook to avoid
injury to the patient or operator.

+ Always consult the vehicle manufacturer before you install the vehicle safety hook. Make sure that the installation of the
vehicle safety hook does not damage or interfere with the brake lines, oxygen lines, fuel lines, fuel tank, or electrical
wiring of the vehicle.

» Always make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook before you remove the cot from the
vehicle patient compartment to avoid the risk of injury.

» Always use screws that are long enough to go through the vehicle patient compartment floor, washer, and nut, with at
least two full threads in the nut. The socket head cap screw length depends on the thickness of the vehicle floor.

« Always have at least 5/8" of clearance between the vehicle bumper and the cot to disengage the safety bar when
unloading the cot from the vehicle. Make sure that the cot legs lock into the loading position before removing the safety
bar from the safety hook. Failure to lock the cot into position may cause injury to the patient or operator and damage to
the cot.

Hardware required (not supplied):

2) Grade 5, minimum 1/4”-20 socket head cap screws * for the short vehicle safety hook or long vehicle safety hook

2) Grade 5, minimum 1/4”-20 flat socket head cap screws * for the J vehicle safety hook
* (2) Lock washers
2) 1/4”-20 nuts

(
(
* (2) Flat washers
(
(

*The length of the socket head cap screws depends on the thickness of the vehicle floor. Use screws that are long enough
to go completely through the patient compartment floor, washer, and nut by at least two full threads.

1. Determine the correct vehicle safety hook front to back and side to side positioning, so the cot safety bar connects to the
vehicle safety hook every time.

» Positioning of the vehicle safety hook, front to back (page 11)
» Positioning of the vehicle safety hook, side to side (page 12)
2. Dirill the holes for the screws.
3. Fasten the vehicle safety hook to the vehicle patient compartment floor.

4. Check that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook before you remove the cot from the vehicle patient
compartment.

6082-209-005 Rev AB.O 13 EN



Figure 5 — Safety bar secured in the vehicle safety
hook

Figure 6 — Vehicle safety hook placement

A Top view of vehicle
B Vehicle safety hook
C Squad bench

D Bumper

E Door frame

After installation, check that the cot legs lock into the loading position without contacting the vehicle bumper.
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Cot positions

Position 1 - Use for patient transfer

Position 2 - Use for patient transfer/cot rolling

Position 3 - Use for patient transfer/cot rolling

Position 4 - Use for patient transfer/cot rolling

Position 5 - Use for patient transfer/cot rolling

Position 6 - Use for patient transfer/cot rolling

6082-209-005 Rev AB.O
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Position 7 - Use for patient transfer/cot rolling

WARNING - Do not operate the product with the
breakaway head section lowered to avoid injury to the
patient or operator or damage to the product. Use only
positions 5-7 with this configuration.

EN
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Operation

Operating guidelines

Use the product only as described in this manual.
Read all labels and instructions on the product before use.

Always load or unload an occupied cot with a minimum of two trained operators. Two operators must be present when a
cot is occupied. Stryker recommends that both operators are at the foot end to reduce the load on each operator. One or
two operators can lift from the foot end of the cot.

Do not adjust, roll, or load the cot into a vehicle without advising the patient. Stay with the patient and control the product
at all times.

Only use the wheel locks during patient transfer or without a patient on the product.
Do not apply a wheel lock when an patient is on the product or when you move the product to avoid the risk of tipping.
Always use all restraint straps and keep the siderails up when a patient is on the product.

Use trained helpers to control the product, when necessary.

Transferring the patient to the cot

WARNING

Always use all restraint straps to secure the patient on the product. An unrestrained patient may fall from the product and

be injured.

Do not apply a wheel lock when a patient is on the product or when you move the product to avoid the risk of tipping.

To transfer the patient to the product:

1. Roll the product to the patient.

2. Place the product beside the patient and raise or lower the product to the level of the patient.
3. Lower the siderails and open the restraint straps.

4.
5
6

Transfer the patient to the product. Follow accepted EMS procedures.

. Secure the patient to the product with all of the restraint straps.

. Raise the siderails and adjust the backrest and footrest as necessary.

Raising or lowering the cot

1.
2.
3.

Both users must lift the weight off of the base.
The user at the foot end must pull the release handle.

Both users must lower the cot to the ground or raise the cot up.

Applying or releasing a wheel lock

WARNING

Do not apply a wheel lock when a patient is on the product or when you move the product to avoid the risk of tipping.
Do not install or apply a wheel lock on a product with worn wheels that are less than 6 in. diameter.
Do not leave a patient or occupant unattended. Hold the product while a patient or occupant is on the product.

To apply a wheel lock, press down on the pedal until it stops and is resting against the surface of the wheel.
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To release a wheel lock, press down on the top of the pedal with your foot or lift up on the pedal with your toe. The top of the
pedal will rest against the caster frame when you release the wheel lock.

Note - Wheel locks help prevent the product from rolling while unattended. Wheel locks may not provide sufficient
resistance on all surfaces or under loads.

Rolling the cot with a patient

WARNING - Do not operate the product with the breakaway head section lowered to avoid injury to the patient or operator
or damage to the product. Use only positions 5-7 with this configuration.

1. Make sure all the restraint straps are secure and buckled around the patient (Securing the patient with restraint straps
(page 18)).

2. Place the product in positions 2-7 for rolling (Cot positions (page 15)).
3. When rolling the product, position an operator at the foot end and one at the head end at all times.

Note

* Loose items or debris on the patient compartment floor can interfere with the operation of the safety hook and cot
fastener. Keep the patient compartment floor clear.

* The product can be loaded with the siderails down only if the restraint belts are buckled around the patient.

Securing the patient with restraint straps

WARNING - Always use all restraint straps to secure the patient on the product. An unrestrained patient may fall from the
product and be injured.

Restraint strap attachment locations should provide strong anchorage and proper restraint position. Do not allow restraint
straps to interfere with equipment or accessories. Buckle all restraint straps when the cot is not in use to avoid damage to
the buckles and straps.

Figure 7 — Restraint straps

Buckle the restraint straps across the patient’s chest/shoulders, waist, and legs (Figure 7).

Wrap the strap around the cot frame and back through the loop on the end of the strap (Figure 8 and Figure 9). The arrows
indicate alternate attachment areas.
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Figure 8 — Backrest restraints Figure 9 — Foot section restraints

Open and place the restraints to either side of the cot until the patient is positioned on the cot mattress. Lengthen and
buckle the restraint around the patient. Shorten the restraint until the required tightness is achieved.
To open the restraint:

Press the red button (A) on the front of the buckle receiver to release the buckle tang (B) (Figure 10). Pull the buckle tang
out of the receiver.

To close the restraint:

Push the tang into the receiver until you hear a click. Make sure that the buckle tang passes through both links (C) when
you fasten the chest restraint (Figure 10).

Figure 10 — Buckle the restraints

Figure 11 — Lengthen the restraint

To lengthen the restraint:

Grasp the buckle tang, turn it at an angle to the webbing, then pull it out (Figure 11). A hemmed tab at the end of the
webbing prevents the buckle tang from coming off the strap.

To shorten the restraint:

Grasp the hemmed tab and pull the webbing back through the buckle tang until the required tightness is achieved (Figure
12).
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Figure 12 — Shorten the restraint

Note
*  When you buckle a restraint strap around a patient, secure the latch plate and remove any loose webbing from the cot.

* Inspect the restraint straps at least once a month (more if used often). Check for a bent or broken receiver or latch plate,
or torn or frayed webbing. Replace any worn or inoperable restraint strap.

Adding a restraint strap extension

Add a restraint strap extension (6082-160-050) for extra length when you buckle the lap belt around larger patients.

Figure 13 — Restraint strap extension

Securing the patient with the Pedi-Mate® infant restraint system

WARNING - Always locate the buckle away from obstructions or accessories on the cot to avoid the risk of accidental
release of Pedi-Mate® infant restraint system and injury to the infant.

To secure the patient with the Pedi-Mate® infant restraint system:
. Remove any restraints from the cot.
. Raise the cot backrest to the full upright position.
. Position the Pedi-Mate® pad flat on the cot backrest with the black backrest straps facing out.

. Wrap the straps around the cot backrest and insert the ends of the straps through the brackets.

1

2

3

4

5. Fasten the buckle.
6. Pull on the end of the adjustable backrest strap to tighten.

7. Insert the mainframe straps between the product frame and the mattress.

8. Insert the buckle behind the litter cross brace and bring it up in front of the litter cross brace.
9. Fasten the buckle around the litter cross brace. Leave slack in the strap for final adjustment.
1

0.Tighten all straps.

Note - For more information about the Pedi-Mate® infant restraint system, see the manufacturer’s instructions for use,
operation, and care. Safe and proper use of the Pedi-Mate® infant restraint system is at the discretion of the user. Set
methods and procedures to educate and train your staff on the safe operation or maintenance of this product. These are
general instructions only. Keep these instructions for future reference. These instructions are a permanent part of the
product and should remain with the product even if the product is sold.

Pedi-Mate® is a registered trademark of Ferno Washington, Inc.
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Loading a cot into a vehicle with an antler style cot fastener

Always load an occupied cot with a minimum of two trained operators. Two operators must be present when a cot is
occupied. Operators must be able to lift the total weight of the patient, cot, and any items on the cot.

WARNING
» Always support the load of the patient, cot, and accessories after the weight is off of the ground.
+ Always use two operators when a cot is occupied.

» Always follow proper hand placement on hand grips. Keep all hands clear of the red safety bar pivots when you load or
unload the cot or change cot height position.

The higher an operator must lift the cot, the more difficult it may be to hold the weight. The operator must be able to lift the
cot high enough for the cot legs to extend when the cot is unloaded. An operator may need help if they are too short or if the
patient is too heavy to lift when unloading the cot. If you are a shorter operator, you may need to raise your arms higher to
allow the cot legs to extend.

Note - You can load an unoccupied cot into a vehicle with one operator.

To load the cot into a vehicle:

1. Place the cot in a loading position. A loading position is any position where the load wheels meet the vehicle floor height.
2. Lift the vehicle bumper, if equipped, to the raised position.

3. Roll the cot to the open door of the vehicle patient compartment.

4

. Push the cot forward until the load wheels are on the vehicle patient compartment floor and the cot safety bar passes
the vehicle safety hook.

5. Pull the cot back until the cot safety bar connects to the vehicle safety hook for maximum clearance to lift the base.
6. Make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook.

7. Load the cot.

With one operator at the foot end and one operator on the | With one operator (when loading an unoccupied cot)
side

a. Operator 1 (at the foot end): a. Grasp the cot frame at the foot end and squeeze and
hold the release handle.

i. Grasp the cot frame at the foot end.
b. Lower the foot end of the cot to the ground.

ii. Lift the foot end of the cot until you lift the weight ) o )
off of the latching mechanism. c. Lift the foot end of the cot until it is level with the

compartment floor.

Squeeze and hold the release handle. .
d. Grasp the base of the cot with one hand and pull up

b. Operator 2 (on the side): the base of the cot towards the litter, reducing the

ce between the bas d the litter.
i. Grasp the cot outer rail to stabilize the cot. spa etween the ©andthe fter

ii. Grasp the base frame.

ii. After the foot end operator lifts the cot and
squeezes the release handle, raise the
undercarriage until it stops in the uppermost
position and hold it there.

iv. The foot end operator should release the handle to
lock the base in the retracted position.

8. Push the cot into the vehicle patient compartment.
9. Make sure that the cot is secured in the cot fastener (not included).
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Unloading a cot from a vehicle with an antler style cot fastener

Always unload an occupied cot with a minimum of two trained operators. Two operators must be present when a cot is
occupied. Operators must be able to lift the total weight of the patient, cot, and any items on the cot.

WARNING
» Always support the load of the patient, cot, and accessories after the weight is off of the ground.
+ Always use two operators when a cot is occupied.

» Always follow proper hand placement on hand grips. Keep all hands clear of the red safety bar pivots when you load or
unload the cot or change cot height position.

» Always make sure that the cot safety bar connects with the vehicle safety hook before you remove the cot from the
vehicle patient compartment to avoid the risk of injury.

* Do not pull or lift on the cot safety bar when you unload the cot.

+ Always lock the undercarriage before you remove the loading wheels from the vehicle patient compartment floor. An
unlocked undercarriage will not support the cot and injury to the patient or operator could result.

* Do not allow the cot undercarriage to drop unassisted (commonly known as a hot drop) when you remove the cot from
the vehicle. Repeated hot dropping causes premature wear or damage to the cot.

Note - You can unload an unoccupied cot from a vehicle with one operator.

To unload the cot from a vehicle:

1. Lift the vehicle bumper, if equipped, to the raised position.
2. Remove the cot from the cot fastener.

3. Unload the cot.

With one operator at the foot end and one operator on the | With one operator (when unloading an unoccupied cot)
side

a. Operator 1: Grasp the cot frame at the foot end. Pull a. Grasp the cot frame at the foot end.
the cot out of the vehicle patient compartment until the

safety bar connects with the vehicle safety hook. b. Pull the cot out of the vehicle patient compartment

until the safety bar connects with the vehicle safety
b. Operator 2: Make sure that the safety bar connects hook.
with the vehicle safety hook. Grasp the base frame, lift
slightly, and lower the base frame to its fully extended Lower the foot end of the cot to the ground.
position while operator 1 squeezes and holds the d. Squeeze and hold the release handle and raise the
release handle. foot end of the cot back to a level position with the

c. Operator 1: Let go of the release handle and make vehicle patient compartment floor.

sure that the undercarriage locks into place. Set the e. Push the cot safety bar release lever forward to
cot onto the ground. remove the cot safety bar from the vehicle safety

d. Operator 2: Push the cot safety bar release lever hook.

forward to remove the cot safety bar from the vehicle
safety hook.

4. Remove the load wheels from the vehicle patient compartment floor.
5. Place the cot in any position, except full down for rolling.
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Positioning operators and helpers

If equipped with the right hand release option:

Changing levels

Rolling

Loading/unloading

Two operators (O)
Two helpers (H)

I

= | T

H

Two operators (O)

H H \
Four helpers (H) H H O @ H H o
2 e e @ —
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If equipped with the left hand release option:
Changing levels Rolling Loading/unloading
Two operators (O) N
Two helpers (H) H O H T
0 0 @ |
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o o — —
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Two operators (O) 0] H \
Four helpers (H) 0 H 0 @ o H o
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Raising or lowering the cot with two operators

Always raise or lower an occupied cot with a minimum of two trained operators. Two operators must be present when a cot
is occupied. Operators must be able to lift the total weight of the patient, cot, and any items on the cot.

WARNING

Always keep hands, fingers, and feet away from moving parts. Use caution when placing your hands and feet near the
base tubes while you raise or lower the cot.

Always follow proper hand placement on hand grips. Keep all hands clear of the red safety bar pivots when you load or
unload the cot or change cot height position.

Always keep hands away from the foot end release handle when you raise or lower the cot with the side release handle.

To raise or lower the cot:

From the head end and foot end From the left side and right side
1. Operator 1 (at the foot end): Squeeze the release 1. Check the cot to determine if the side release handle is
handle with a secure grip on the lifting bars. on the patient left or patient right side.
2. Both operators: 2. Operator 1 (on the side with the release handle): Reach
the release handle at the midpoint of the litter.
2.1. Liftthe foot end of the cot until you lift the weight
off of the latching mechanism. 3. Both operators:
2.2. Operator 1 (at the foot end): Squeeze and hold 3.1. Lift the foot end of the cot until you lift the weight
the release handle while both operators raise or off of the latching mechanism (approximately 1/
lower the cot together. 47,
2.3. Operator 1 (at the foot end): Release the release 3.2. Operator 1 (on the side with the release handle):
handle when you reach the desired height. Squeeze and hold the release handle.
2.4. Maintain a secure grip on the litter frame until the 3.3. Raise or lower the cot.
latching mechanism locks into place. 3.4. Operator 1 (on the side with the release handle):
Release the release handle when you reach the
desired height.
3.5. Maintain a secure grip on the litter frame until the
latching mechanism locks into place.
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Raising or lowering the cot with one operator

You can raise or lower an unoccupied cot into a vehicle with one operator.

WARNING

» Always keep hands, fingers, and feet away from moving parts. Use caution when placing your hands and feet near the
base tubes while you raise or lower the cot.

+ Always follow proper hand placement on hand grips. Keep all hands clear of the red safety bar pivots when you load or
unload the cot or change cot height position.

+ Always remove your foot from the base tube when you lower the cot to the lowest position.
+ Always keep hands away from the foot end release handle when you raise or lower the cot with the side release handle.

To raise or lower the cot:

From the foot end From the side

1. Grasp the lower foot end lift tube. 1. Place one foot on the outer base tube.

2. Tip the cot up on its load wheels. 2. Grasp the side release handle with one hand. Place
your other hand on the outer support rail to stabilize the

3. Squeeze and hold the release handle and raise or lower cot
the cot. )

4. Release the release handle when you reach the desired 3. Squeeze and hold the release handle and raise or lower

. the cot.
height.
5. Lower the cot back on onto the four base wheels. 4. hReeiIgerz]atse the release handle when you reach the desired

Raising or lowering the footrest

You can adjust the footrest to elevate the patient’s legs.

To raise the footrest, lift the frame as high as possible. The support bracket automatically secures the frame when you
release the footrest.

To lower the footrest, lift the frame and lift up on the footrest release handle until the frame releases the support bracket.
Lower the footrest until it lays flat.

Raising or lowering the backrest
To raise the backrest, squeeze the backrest adjustment handle to move the backrest to the desired height.

To lower the backrest, squeeze the backrest adjustment handle while you push down on the backrest to the desired height.

Raising or lowering the siderails

Always lower the siderails when you transfer a patient to the cot or from the cot.

WARNING - Do not use siderails as a patient restraint device.

To raise the siderails, lift up on the siderail until the latch clicks and the siderail locks into place. Always keep the siderails in
the raised position unless you are transferring the patient.

To lower the siderails, squeeze the siderail release handle to release the siderail latch. Guide the siderail down toward the
foot end of the cot until the siderail lays flat. Always lower the siderails when you transfer a patient to or from the cot.
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Raising or lowering the breakaway head section

Fold the breakaway head section down to shorten the length of the cot and allow for improved mobility and maneuvering in
limited spaces (elevators, halls, etc.). Only use the breakaway head section when the cot is in positions 5-7. See Cot
positions (page 15).

WARNING - Do not operate the cot with the breakaway head section lowered to avoid injury to the patient or operator or
damage to the cot. Use only positions 5-7 with this configuration.

CAUTION - Do not lower the cot in the shortened position to avoid damage to the cot. Use only positions 5-7 when you
shorten the cot.

&
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Figure 15 — Lowered breakaway head section

Figure 14 — Breakaway head section release bar

To lower the breakaway head section, raise the backrest to its highest position. See Raising or lowering the backrest (page
25). Squeeze the release bar at the head end of the cot with one hand while you support the head section with your other
hand. Lower the head section.

To raise the breakaway head section, lift the breakaway head section until the release bar clicks and the head section locks
into place.

Attaching the defibrillator platform

WARNING
+ Always secure the defibrillator platform to the product when you use the defibrillator platform.
« Always use and adjust the straps that are provided with the defibrillator platform to secure the defibrillator.

CAUTION
« Always change the attachment location or adjust the straps for your specific defibrillator size or shape.
» Do not load the defibrillator platform above the safe working load of 75 Ib (34 kg).
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To attach the defibrillator platform:

Place the defibrillator platform in the stored position (Figure 16).

1.

2. Open and expand the defibrillator platform legs (Figure 17).

— Stored position

Figure 16

Open defibrillator platform legs

Figure 17

(Figure 18).

If the product is equipped with an IV pole, raise the IV pole (A) to the up position

3.

4. Place the defibrillator platform on the product frame.

5. Position the inside legs (B) of the defibrillator platform toward the head end of the product (Figure 18).

6. Place the latch hook (C) under the litter frame or foot end fastener and push the tab (D) up until it locks into place on one
side with an audible click (Figure 19). Repeat on the other side.

— Raise IV pole and position defibrillator
tray (Model 6506 shown)

Figure 18

Figure 19 — Latch hook placement (Model 6506
shown)

7. Make sure that the defibrillator platform is secured to the product.

EN
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8. Place the defibrillator on the defibrillator platform.
9. Secure the straps (E) to hold the defibrillator on the defibrillator platform (Figure 20).

Figure 20 - Attach defibrillator platform to the cot

Note - If the defibrillator platform is not attached to the product after you connect both latch hooks, unlatch the tab. To
adjust, loosen or tighten the strap and then push the tab up until it locks into place with an audible click.

Positioning the two-stage IV pole option

CAUTION - Do not load the 1V pole above the safe working load of 40 Ib (18.1 kg).

To position the IV pole (Figure 21):
1. Lift and pivot the IV pole from the storage position. Push down until the IV pole locks into the receptacle (A).

2. Toraise the height of the IV pole, turn the locking collar (B) counterclockwise and pull up on the telescoping section (C).
Raise the IV pole to the desired height.

Turn the locking collar (B) clockwise to lock the telescoping section (C) in place.
Hang the IV bags on the IV hook (D).
Turn the locking collar (B) counterclockwise and slide the telescoping section (C) into the bottom tube.

Turn the locking collar (B) clockwise to tighten.

No o ko

Lift up and pivot the IV pole down into the storage position (Figure 22).
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Figure 22 — Two-stage IV pole storage position

(

Figure 21 — Two-stage IV pole

Positioning the three-stage IV pole option

CAUTION - Do not load the 1V pole above the safe working load of 40 Ib (18.1 kg).

To position the IV pole (Figure 23):
1. Lift and pivot the IV pole from the storage position. Push down until the IV pole locks into the receptacle (A).

2. Toraise the height of the IV pole, turn the locking collar (B) counterclockwise and pull up on the telescoping section (C).
Raise the IV pole to the desired height.

Turn the locking collar (B) clockwise to lock the telescoping section (C) in place.
For a higher IV pole, pull up on the slide section (D) until the spring clip (E) connects.
Hang IV bags on the IV hook (F).

To lower the IV pole, push in on the spring clip (E) and slide section (D) down into the telescoping section (C). Turn the
locking collar (B) counterclockwise and slide the telescoping section (C) into the bottom tube.

o 0 A~ w

7. Turn the locking collar (B) clockwise to tighten.

8. Lift up and pivot the IV pole down into the storage position (Figure 24).
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Figure 23 — Three-stage IV pole

Figure 24 — Three-stage IV pole storage position
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Accessories and parts

These accessories may be available for use with your product. Confirm availability for your configuration or region. Call

Stryker Customer Service: 1-800-327-0770.

Name

Number

Belt extension

6082-160-050

Cot height limit option

6060-202-000

Defibrillator platform

6082-170-000

Equipment hook option

6500-147-000

HAVASU |V pole assembly, two-stage, patient right

6080-210-010

HAVASU IV pole assembly, two-stage, patient left

6080-211-010

HAVASU |V pole assembly, three-stage, patient right

6080-215-010

HAVASU |V pole assembly, three-stage, patient left

6080-216-010

Head extension option

6100-044-000

Height option, extended

6082-203-000

Height option, standard

6082-201-000

Oxygen bottle holder, head end, permanent

6082-140-000

Oxygen bottle holder, removable

6080-140-000

Patient right assembly, no IV pole option

6080-212-010

Patient left assembly, no IV pole option

6080-213-013

Pull handle option, none

6082-156-000

Pull handle option

6080-955-000

Restraint bracket option

6091-300-010

Safety bar lift option

6091-956-016

Storage pouch, backrest

6500-130-000

Storage pouch, flat, head end

6082-128-012

Storage pouch, pocketed, head end

6082-128-010

Storage net, base

6080-150-010

Storage tray option, base

6082-150-015

Storage tray option, rigid, head end

6082-128-000

Date of manufacture for medical device accessories

The year of manufacture is the first four digits of the serial number.
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Preventive maintenance

Operation Schedule Procedure
Cleaning and disinfecting Each use See Cleaning (page 34).
Inspection For 1-25 calls per month, inspect cot See below for checklist.

every 6 months

For 26-200 calls per month, inspect
cot every 3 months

For 200+ calls per month, inspect cot
monthly

Note - Keep up to date maintenance records using the Maintenance Record form in your maintenance manual.

_ Allfasteners secure (reference all assembly drawings)

_ Allwelds intact, not cracked or broken

__ No bent or broken tubing or sheet metal

_ Nodebris in wheels

— Allwheels secure, roll, and swivel

__ Wheellock option holds wheel secure when on and clears wheel when off
— Siderails move and latch

_ Backrest operates

Accessories and parts operate
— Height positioning latch operates
_ Cot secure in each height position
__ Base frame folds

__ Breakaway head section operates

Safety bar operates

___ Footrest operates
__ Norrips or cracks in mattress cover
— Body restraints intact and operate

__ Lubricate base tubes

Serial number:

Completed by:

Date:

Base lubrication

Note - The product is designed to operate without the need for lubrication. Tri-Flow™ with Teflon® lubricant may be used
to reduce the force required to raise the undercarriage and to minimize wear. Do not use silicone, WD-40™ or lithium
grease to avoid harm to the moving parts of the cot.

1. Place the cot in the highest height position.
2. Turn the cot upside down with the base legs facing up.

3. Using the plastic applicator tube, spray Tri-Flow™ with Teflon® lubricant (6082-199-012) in the gap between the upper
(A) and lower lift tubes (B) on both foot end legs (Figure 25).
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Figure 25 — Base lubrication locations

4. Apply Tri-Flow™ to the right and left height adjustment racks (C) (Figure 26). Provide an even application.
5. Apply Tri-Flow™ to the right and left slide plates (D) (Figure 26). Provide an even application.

Figure 26 — Height adjustment racks and side plates

Let the cot sit for five minutes.
Turn the cot back over. Raise and lower the cot a few times to work the lubricant throughout the applied areas.

Wipe any excess lubricant from the base tubes.

© ©®© N o

Verify proper operation before you return the cot to service.
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Cleaning

WARNING - Always use any appropriate personal protective equipment while power washing to avoid inhaling contagion.
Power washing equipment may aerate contamination.

CAUTION

* Do not steam clean or ultrasonically clean the product.

» Do not exceed 180 °F (82 °C) as the maximum water temperature.

* Do not exceed 240° F (115° C) as the maximum air dry temperature (cart washers).

* Do not exceed 1500 psi (103.4 bar) as the maximum water pressure. If you use a hand held wand to wash the product,
keep the pressure nozzle at a minimum of 24 in. (61 cm) from the product.

» Always towel dry all casters and interface points.
* Do not clean, service, or perform maintenance while the product is in use.

The product is power washable. The product may show some signs of oxidation or discoloration from continuous washing.
No degradation of the product’s performance will occur from power washing as long as you follow the proper procedures.

* Follow the cleaning solution manufacturer’s dilution recommendations exactly.

» Clean the hook and loop straps after every use. Saturate the hook and loop straps with disinfectant, rinse with water,
and allow the disinfectant to evaporate. Appropriate disinfectant for nylon hook and loop straps should be determined by
the service.

+ Immersing restraint strap metal buckles can cause buckle corrosion and is not recommended. Rinse with clean water
and allow to air dry to reduce chance of corrosion. Replace restraints if metal buckles are corroded.

» Direct skin contact with visibly soiled, permeable material may increase the risk of infection.

Suggested cleaners

In general, when used in concentrations recommended by the manufacturer, either phenolic type or quaternary (excluding
Virex® TB) type disinfectants can be used. lodophor type disinfectants are not recommended for use because staining
may occur.

Suggested cleaners include:

* Quaternary cleaners (active ingredient - ammonium chloride) that contain less than 3% glycol ether
+ Phenolic cleaners (active ingredient - o-phenylphenol)

« Chlorinated bleach solution (5.25% - less than 1 part bleach to 100 parts water)

+ <21% isopropanol alcohol

Avoid oversaturation. Do not allow the product to stay wet longer than the chemical manufacturer's guidelines for proper
disinfecting.

Note

+ Failure to follow the above directions when using these types of cleaners may void this product’s warranty.

+ Always wipe the product with clean water and dry after cleaning. Some cleaning products are corrosive in nature and
may cause damage to the product. Failure to rinse and dry the product leaves a corrosive residue on the surface of the
product and may cause premature corrosion of critical components.

Removal of iodine compounds

WARNING - Always clean or dispose of contaminated mattress or cot components to avoid the risk of exposure to blood
borne pathogens and injury to the patient or the operator.
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Use a solution of 1-2 tablespoons sodium thiosulfate in a pint of warm water to clean the stained area. Clean as soon as
possible after staining occurs. If stains are not immediately removed, allow solution to soak or stand on the surface. Rinse
surfaces which have been exposed to the solution in clear water before returning unit to service.
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Globales Symbol-Glossar

Siehe Globales Symbol-Glossar unter ifu.stryker.com fiir Symboldefinitionen.

Symbole

Gebrauchsanweisung beachten

Allgemeine Warnung

Vorsicht

Nicht schieben

Sichere Arbeitslast

Importeur

Bevollmachtigter in der Schweiz

Europaisches Medizinprodukt

Bestellnummer

Seriennummer

uDI Einmalige Produktkennung
QTY Anzahl
u Hersteller

Herstellungsdatum

[
W Anwendungsteil vom Typ B
MADE IN U.S.A. Produkt in den Vereinigten Staaten von Amerika hergestellt

6082-209-005 Rev AB.O

DE


https://ifu.stryker.com/




Inhaltsverzeichnis

Definition von Warnung/VorsiCht/HINWEIS...........oooiiiii e 2
Zusammenfassung der Vorsichtsmalnahmen.............oouiiiiiiiiiii e 2
01 (0] 0] o o TP 4
ProduKtbeSCRIEIDUNG ... et e e e et e e e et eeen s 4
F N gAY T 8T =T o =T o =Y (S 4
LTIt TSI o] o =Y [ PRSP 4
(8Ce] a1 =Tl o 1 Se=1 1 o o =1 o U 5
Erwartete BINSAtZAQUET ... ... et 5
ENtSOrguUNG/RECYCIING ..ot ettt e e ettt e et e e e eea e e enaas 5
TECNNISCRE DAtEN ... .o e et et e et et e et e e e e e e ta e eean e eeen 5
ProduKtabDIAUNG ...ttt 6
KontaktinformatioNEN ... e et eaaas 7
POSItION AEI SEIHENMNMUIMIMIET .. ... ittt e e e ettt e e e e et e e e e et s e e e eea s e aeeasn s e e eassnaeeeennns 7
HErStEllUNGSAAIUM ... ettt e e et e e e e e e eans 7
=g o1 18] T RPN 8
a3 =11 F= Ao ] o 1R TP 9
Montage des TragenbefestigungSSySIEMS ... .o e 9
Auswahl des FahrzeugsicherheitShakens. ...........coooiuiiiii e e 9
FahrzeugKoNfiQUIation ...........coouiiii e e e e e e e e e e e et e e e e eeaas 10
Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von vorne nach hinten ..., 11
Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von Seite zu Seite ..., 12
Installieren des FahrzeugsiCherheitShakens .............oouiii i 13
o TSy i o] g LT ol [T g I =T [ PSP 15
LY (1T o RSP 17
7T 1Y T T T4 od 1 11 =T o PP 17
Umlagern des Patienten auf die Trage .......ooouuioiiiiii e 17
Anheben Und ADSENKEN A TrAgE ......iiie e e et e e e et e et e e et eeeaaaes 17
Anziehen bzw. LOSEN €INEr RaAUSPEITE .........iii e e e e e e e aenns 17
Rollen der Trage mit @iNem Pati@nNten ..........ouiiiiii e e 18
Sicherung des Patienten mit den Haltegurten ... e 18
Hinzufligen einer HaltegurVerlaNgerung ........ oo e e e e e e 21
Sichern eines Patienten mit dem Pedi-Mate® Sicherungssystem fir Sduglinge ..............cooeiii i, 21
Laden einer Trage in ein Fahrzeug mit einem Tragenbefestigungssystem im Geweihdesign...................... 21
Ausladen einer Trage aus einem Fahrzeug mit einem Tragenbefestigungssystem im
GEWEINAESIGN ..t ettt 23
Positionierung von Bedienern und Helfern. ... ... e 24
Anheben oder Absenken der Trage mit zwei BEAIENEIN .........coouiiiiiiiii e 25
Anheben oder Absenken der Trage mit einem Bediener...............oiiiiiiiiiiiiii e 26
Heben und Senken der FURSIUIZE ..........iiiiiiiii e e e et e eeeeeaeaeeaees 26
Anheben und Absenken der RUCKENIENNE.............oooii e 26
Anheben und Absenken der Seitengitter ... ... . ... e 26
Anheben oder Absenken des abnehmbaren Kopfteils ............coouiiiiiiiiiiiiiiii e 27
Anbringen der Defibrillatorplattform ... 27
Positionieren des optionalen zweistufigen Infusionsstanders .......... ..o, 30
Positionieren des optionalen dreistufigen Infusionsstanders ...............cccooiiii i, 30
ZUDBEhOI- UNA ErSAtZEEIlE ......coun i ettt e 32
Herstellungsdatum fir Medizinproduktezubehor ......... ..., 32
o o T=Tu o 1T a o [TV AT = T (1] o S 33
Schmieren des Fahrgestells....... .o et 33
=TT oo R 35
[ g o] (0] a1 (=T T T =Y a1 =T 35
Entfernung von JodverDiNAUNGEN .......... et e et e e et 36

6082-209-005 Rev AB.O 1



Definition von Warnung/Vorsicht/Hinweis

Die Begriffe WARNUNG, VORSICHT und HINWEIS haben eine besondere Bedeutung und miissen sorgfaltig
durchgelesen werden.

WARNUNG

Warnt den Leser vor einer Situation, welche bei Nichtvermeiden zu schwerer Verletzung oder zum Tod fiihren kénnte.
Hierunter kdnnen auch moégliche schwere Nebenwirkungen oder Sicherheitsrisiken beschrieben werden.

VORSICHT

Warnt den Leser vor einer moglichen gefahrlichen Situation, welche bei Nichtvermeiden zu leichten oder mittelschweren
Verletzungen des Benutzers oder des Patienten oder zu Beschadigung des Produkts oder anderer Gegenstande fiihren
kdnnte. Dies beinhaltet auch die nétigen besonderen Vorsichtsmafinahmen zur sicheren und effektiven Benutzung des
Gerats und die nétigen VorsichtsmalRnahmen, um Beschadigungen des Gerats zu vermeiden, die als Ergebnis des
Gebrauchs oder der unsachgemafien Benutzung auftreten kénnten.

Hinweis - Hinweise enthalten Informationen, die die Wartung erleichtern oder wichtige Anweisungen verdeutlichen.

Zusammenfassung der VorsichtsmaRnahmen

Die auf dieser Seite aufgelisteten Warnungen und Vorsichtshinweise stets streng befolgen. Wartung nur durch qualifiziertes
Personal.

WARNUNG

+ Das Tragenbefestigungssystem darf immer nur von qualifiziertem Personal montiert werden. Eine unsachgemafe
Montage kdnnte zu Verletzungen von Patient oder Bediener fihren.

« Immer darauf achten, dass alle Tragen die Montagespezifikationen des Stryker-Tragenbefestigungssystems erfillen.

+ Die Schienenklemmenbaugruppe muss immer so eingestellt werden, dass sie auf die Position der Tragenhaltestitze je
nach Hersteller und Modellnummer der Trage ausgerichtet ist.

« Wird ein bereits vorhandener Fahrzeugsicherheitshaken gegen einen neuen Haken ersetzt, muss die Montageposition
immer entsprechend angepasst werden, damit die richtige Position der Vorderseite des Fahrzeugsicherheitshakens
erhalten bleibt.

* Um Verletzungen von Patient oder Bediener zu vermeiden, muss der Fahrzeugsicherheitshaken immer von einem
zertifizierten Mechaniker installiert werden, der sich mit der Bauweise des Rettungswagens auskennt.

» Vor der Installation des Fahrzeugsicherheitshakens immer den Fahrzeughersteller zu Rate ziehen. Sicherstellen, dass
die Installation des Fahrzeugsicherheitshakens die Bremsleitungen, Sauerstoffschlduche, Benzinleitungen, den
Benzintank oder die Elektroverkabelung des Fahrzeugs nicht beschadigt oder behindert.

» Die Trage oder den Fahrzeugsicherheitshaken nicht modifizieren. Beriihrt der Sicherheitsbiigel der Trage in einer dieser
Positionen (links, mittig oder rechts) nicht den Fahrzeugsicherheitshaken, muss das Fahrzeug modifiziert werden.

« Immer sicherstellen, dass der Sicherheitsblgel der Trage jedes Mal mit dem Fahrzeugsicherheitshaken verbunden wird,
bevor der Fahrzeugsicherheitshaken installiert wird.

* Um ein Verletzungsrisiko zu vermeiden, immer sicherstellen, dass der Sicherheitsbligel der Trage mit dem
Fahrzeugsicherheitshaken verbunden wird, bevor die Trage aus dem Patientenraum des Fahrzeugs genommen wird.

« Es mussen immer Schrauben verwendet werden, die lang genug sind, um durch den Boden des Patientenraums, die
Unterlegscheibe und die Mutter hindurchzureichen und zwei ganze Umdrehungen in die Mutter zu erméglichen. Die
Lange der Innensechskantschrauben héngt von der Dicke des Fahrzeugbodens ab.

+ Beim Ldsen des Sicherheitsbiigels beim Entladen der Trage aus dem Fahrzeug stets auf einen Abstand von mindestens
5/8 Zoll (1,6 cm) zwischen der Sto3stange des Fahrzeugs und der Trage achten. Darauf achten, dass die StandfiiRe der
Trage in der Ladeposition arretieren, ehe der Sicherheitsbligel vom Sicherheitshaken geldst wird. Wird die Trage nicht
arretiert, kann dies zu Verletzungen beim Patienten oder Bediener und zu Schaden an der Trage fihren.

+ Um Verletzungen beim Bediener oder Patienten sowie Schaden am Produkt zu vermeiden, dieses nicht bedienen, wenn
sich das abnehmbare Kopfteil in der herabgelassenen Position befindet. In dieser Konfiguration nur die Positionen 5-7
verwenden.

« Zur Sicherung des Patienten auf dem Produkt immer alle Haltegurte benutzen. Ein nicht durch Haltegurte gesicherter
Patient kann vom Produkt fallen und verletzt werden.
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Um ein Kipprisiko zu vermeiden, keine Radsperren betatigen, wenn sich ein Patient auf dem Produkt befindet oder das
Produkt bewegt wird.

An einem Produkt mit abgenutzten Radern mit einem Durchmesser von weniger als 6 Zoll (15 cm) darf keine Radsperre
verwendet werden.

Einen Patienten niemals unbeaufsichtigt lassen. Das Produkt immer festhalten, wahrend sich ein Patient auf dem
Produkt befindet.

Das Gurtschloss nicht neben Obstruktionen oder Zubehér auf der Trage schlieRen, um ein versehentliches Lésen des
Pedi-Mate® Sicherungssystems fir Sduglinge und Verletzungen des Sauglings zu vermeiden.

Immer das Gewicht des Patienten, der Trage und des Zubehérs halten, nachdem das Gewicht angehoben wurde.
Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, missen immer mindestens zwei Bediener zusammenarbeiten.

Handgriffe nur mit korrekter Positionierung der Hande verwenden. Beim Laden oder Ausladen der Trage oder beim
Andern der Héhenposition der Trage die Hande von den Drehpunkten des roten Sicherheitsbiigels entfernt halten.

Beim Ausladen der Trage nicht am Sicherheitsbligel ziehen oder an diesem anheben.

Immer das Fahrgestell arretieren, bevor die Laderader vom Boden des Patientenraums des Fahrzeugs angehoben
werden. Ein nicht arretiertes Fahrgestell kann die Trage nicht stiitzen und es kann zu Verletzungen des Patienten oder
Bedieners kommen.

Das Fahrgestell der Trage darf nicht ohne Hilfe (als ,Hot-Drop“ bezeichnet) abgesenkt werden, wenn die Trage aus dem
Fahrzeug ausgeladen wird. Wiederholte Hot-Drops fiihren zu friihzeitiger Abnutzung oder Schaden an der Trage.

Héande, Finger und File immer von beweglichen Teilen fernhalten. Vorsichtig vorgehen, wenn beim Anheben oder
Absenken der Trage Hande und Fii3e in der Nahe der Holme des Fahrgestells gehalten werden.

Beim Anheben oder Absenken der Trage mit dem Entriegelungsgriff an der Seite immer die Hande vom
Entriegelungsgriff am FulRende fernhalten.

Beim Absenken der Trage in die unterste Position immer den Full vom Fahrgestellholm nehmen.
Die Seitengitter diirfen nicht als Patientenfixierungsvorrichtung verwendet werden.

Die Trage nicht bei heruntergelassenem abnehmbarem Kopfteil bedienen, um Verletzungen bei Patient oder Bediener
oder Schaden an der Trage zu vermeiden. In dieser Konfiguration nur die Positionen 5-7 verwenden.

Die Defibrillatorplattform immer am Produkt befestigen, wenn sie verwendet werden soll.
Die Defibrillatorplattform muss immer mit den mitgelieferten Gurten fixiert werden.

Bei der Hochdruckreinigung stets geeignete personliche Schutzausriistung tragen, um eine Ansteckung durch Einatmen
zu vermeiden. Eine Hochdruckreinigung kann die Luft kontaminieren.

Verunreinigte Komponenten der Matratze oder Trage stets reinigen oder entsorgen, um das Risiko fiir einen Kontakt mit
blutibertragenen Krankheitserregern und fiir Verletzungen des Patienten oder Bedieners zu vermeiden.

VORSICHT

Der unsachgeméaRe Gebrauch des Produkts kann zu Verletzungen des Patienten oder des Bedieners fliihren. Das
Produkt nur wie in diesem Handbuch beschrieben einsetzen.

Das Produkt oder die Bestandteile des Produkts nicht modifizieren. Eine Modifizierung des Produkts kann zu
unvorhersagbarem Betrieb fiihren und somit Verletzungen des Patienten oder des Bedieners verursachen.
Modifizierungen am Produkt lassen auRerdem die Garantieanspriiche erléschen.

Bevor die Trage zum Einsatz kommt, immer die Ladehdhe der Trage einstellen.

Die Trage nicht in der verkirzten Position absenken, um Schaden an der Trage zu vermeiden. Beim Kiirzen der Trage
nur die Positionen 5-7 verwenden.

Befestigungsposition und Gurte missen stets der GréRe und Form des jeweiligen Defibrillators entsprechend geéndert
bzw. angepasst werden.

Die Defibrillatorplattform nicht mit mehr als der sicheren Arbeitslast von 75 US-Pfund (34 kg) belasten.

Den Infusionsstander nicht mit mehr als der sicheren Arbeitslast von 40 US-Pfund (18,1 kg) belasten.

Das Produkt nicht mit Dampf oder Ultraschall reinigen.

Die Wasserhochsttemperatur von 180 °F (82 °C) darf nicht Gberschritten werden.

Bei der Reinigung mit Trockenluft die Héchsttemperatur von 240 °F (115 °C) nicht berschreiten (Wagenreiniger).

Der Wasserhochstdruck von 1500 psi (103,4 bar) darf nicht tGberschritten werden. Wenn ein handgehaltener Stab zum
Waschen des Produkts verwendet wird, muss die Druckdiise zum Produkt in einem Abstand von mindestens 24 Zoll
(61 cm) gehalten werden.

Stets alle Rollen und Schnittstellen mit einem Handtuch abtrocknen.
Keine Reinigungs-, Instandhaltungs- oder Wartungsarbeiten durchfiihren, wahrend das Produkt verwendet wird.
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Einfihrung

Dieses Handbuch hilft dem Anwender beim Einsatz bzw. bei der Wartung des Stryker-Produkts. Dieses Handbuch vor dem
Einsatz bzw. der Wartung dieses Produkts durchlesen. Es sind Methoden und Verfahren festzulegen, um das Personal
Uber den sicheren Einsatz bzw. die sichere Wartung dieses Produkts zu informieren und zu schulen.

VORSICHT

+ Unsachgemalier Gebrauch des Produkts kann zu Verletzungen des Patienten oder des Anwenders fiihren. Das Produkt
nur wie in diesem Handbuch beschrieben bedienen.

+ Das Produkt oder Bestandteile des Produkts nicht verandern. Eine Modifizierung des Produkts kann zu
unvorhergesehenem Betrieb flihren und somit Verletzungen des Patienten oder der Bedienperson verursachen.
Veranderungen am Produkt lassen aulRerdem die Garantieanspriiche erldschen.

Hinweis
« Dieses Handbuch ist ein fester Bestandteil des Produkts und sollte beim Produkt verbleiben, auch wenn das Produkt
verkauft wird.

» Stryker strebt kontinuierlich nach Verbesserungen der Ausfiihrung und Qualitat des Produkts. Dieses Handbuch enthalt
die zum Zeitpunkt der Drucklegung aktuellsten Produktinformationen. Es kénnen geringe Abweichungen zwischen dem
Produkt und diesem Handbuch vorliegen. Bei Fragen den Stryker-Kundendienst oder den technischen Support unter
+1-800-327-0770 (geblhrenfrei in den USA) kontaktieren.

Produktbeschreibung

Die Stryker MX-PRO R3 Trage Modell 6082 ist eine manuelle Fahrtrage, deren Plattform mit Matratze von einem mit
Réadern versehenen X-Rahmen getragen wird, welcher zum Tragen und Transport eines Hochstgewichts von 650 US-
Pfund (294,8 kg) vor Ankunft im Krankenhaus sowie in Krankenhausumgebungen konzipiert ist. Die Trage kann zur
Verwendung in Rettungsfahrzeugen zusammengeklappt werden und hat eine einstellbare Ladehdhenfunktion, mit der sie
fur die richtige Kérpermechanik wahrend des Einladens in das Fahrzeug wie auch des Ausladens aus dem Fahrzeug an
verschiedene Fahrzeugdeckhdéhen angepasst werden kann. Doppelte Steuerungen an den oberen und unteren
Hebeholmen am FuRende erméglichen unterschiedliche Positionen oder Gré3en von Bedienern und mit dem
Seitenentriegelungsgriff kann ein einzelner Bediener eine leere Trage anheben und absenken. Die Trage ist mit einem
abnehmbaren Kopfteil sowie mit Seitengittern, Patientensicherungsgurten, einer verstellbaren, pneumatisch gestitzten
Ruckenlehne, Radsperren und verschiedenen optionalen Zubehérteilen zur Unterstitzung des Patiententransports
ausgestattet. Die Liegeflache der Trage kann in mehrere Stellungen gebracht werden.

Die Trage MX-PRO R3 ist mit der Wandhalterung Modell 6371 und den Bodenbefestigungen 6370/6377/6378/6379
kompatibel.

Anwendungsgebiete

MX-PRO R3 ist auf das Tragen von Patienten in Riickenlage (horizontal) oder in sitzender Position und fiir den Transport
zugehdoriger medizinischer Ausristung (wie Sauerstoffflaschen, Monitore oder Pumpen) in Notfall- oder
Transportfahrzeugen konzipiert. Die Trage ist flr die Verwendung vor der Ankunft im sowie im Krankenhaus, in Notfall- und
in nicht Notfallanwendungen bestimmt. Das Produkt ist fiir eine Nutzung durch geschultes Fachpersonal bestimmt, wie z.
B. Notfallsanitater oder medizinisches Personal sowie medizinische Ersthelfer.

Die MX-PRO R3 ist nicht fir eine 1angere Unterbringung von Patienten, als Krankenhausbett oder fur den Einsatz in
Vorrichtungen, in denen der Luftdruck modifiziert wird, wie z. B. Druckkammern, geeignet.

Klinische Vorteile

Trage: Patiententransport
Befestigungssystem: Stiitztrage fiir den Transport

Trage- und Befestigungssystem: Unterstiitzung und Transport von Patienten
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Kontraindikationen

Keine bekannt.

Erwartete Einsatzdauer

Die erwartete Einsatzdauer der MX-PRO R3 unter normalen Nutzungsbedingungen und mit geeigneter regelmaRiger

Wartung betragt finf (5) Jahre.

Entsorgung/Recycling

Stets die aktuellen lokalen Empfehlungen und/oder gesetzlichen Vorschriften zum Umweltschutz und zu den Risiken
befolgen, die mit dem Recycling oder der Entsorgung der Gerate am Ende ihrer Nutzungsdauer verbunden sind.

Technische Daten

Ausladen einer Trage mit einem darauf befindlichen
Patienten

Maximale Tragfahigkeit der Trage 650 US-Pfund 294,8 kg
]
Gesamtlange 80,5 Zoll 204,5cm
Mindestlange 62 Zoll 157,5cm
Breite 23 Zoll 58,4 cm
Hohe! Position 1 13,5 Zoll 34,3 cm
Siehe Positionen der Trage | Position 2 21 Zoll 53,3¢cm
(Sefte 15). Position 3 25,5 Zoll 64,8 cm
Position 4 29 Zoll 73,7 cm
Position 5 32 Zoll 81,3cm
Position 6 35 Zoll 88,9 cm
Position 7 37,5 Zoll 95,3 cm
Gewicht2 81 US-Pfund 37,7 kg
Laufrollendurchmesser/-breite 6 Zoll/2 Zoll 15,2cm/5,1cm
Ruckenlehnenneigung/Schocklagerung 2-73° [ +14°
Erforderliche Mindestzahl von Bedienern fir das Ein- und 2

Empfohlene Befestigungssysteme

Modell 6370/6377/6378/6379 flir Bodenmontage oder
Modell 6371 fir Wandmontage

Empfohlene Bodenhohe3 Bis 32 Zoll 81,3 cm
Rollenversion Ja
Einzelne/doppelte Radsperren Option

1 Hohe gemessen von der Unterseite der Matratze an der Sitzflache bis zum Boden.
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2 Die Trage wird ohne Matratze und Haltegurte gewogen.

3 Die Trage kann aus jeder Héhe geladen werden und fiir die Beschréankung der Ladehéhe der Trage ist ein
Hoéhenbeschrankungskit (6060-202-011) erhaltlich.

Stryker behalt sich das Recht vor, technische Daten ohne Vorankiindigung zu andern.

Das gelb-schwarze Farbschema ist ein geschitztes Warenzeichen der Stryker Corporation.

Die MX-PRO wurde gemaf Bundesspezifikationen flr die Star-of-Life-Rettungswagen (KKK-A-1822-F) konzipiert.

Produktabbildung

Abbildung 1 - MX-PRO R3 Trage

A Hebeholm H Abnehmbares Kopfteil
. . . Entriegelungsgriff der
B Entriegelungsgriff an der Fustiitze I Riickenlehneneinstellung
C Radsperre J Ruckenlehne (Kopfteil)
D Transportrad K Seitengitter-Entriegelungsgriff
E Entriegelungsbiigel abnehmbarer Kopfteil L FuBstitze
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Entriegelungshebel Héhenverstellung (1

F ‘ Entriegelungshebel Sicherheitsbugel M von 3)
G ‘ Laderad (1 von 2)
S
@
N P R

N Sicherheitshaken, J-férmig 6092-036-018

P Sicherheitshaken, lang 6060-036-018

R Sicherheitshaken, kurz 6060-036-017

Kontaktinformationen

Der Stryker-Kundendienst bzw. technische Support ist telefonisch erreichbar unter: 1-800-327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002
USA

Hinweis - Der Benutzer und/oder der Patient sollte schwere produktbezogene Vorfalle sowohl dem Hersteller als auch der
zustandigen Behoérde des europaischen Mitgliedstaats melden, in dem sich der Benutzer und/oder der Patient befindet.

Die Betriebsanleitung bzw. das Wartungshandbuch steht unter der folgenden Adresse im Internet zur Verfligung: https://
techweb.stryker.com/.

Bei Anrufen beim Stryker-Kundendienst oder technischen Support bitte die Seriennummer (A) des jeweiligen Stryker-
Produkts bereithalten. Seriennummer bei allen schriftlichen Mitteilungen angeben.

Position der Seriennummer

Herstellungsdatum

Die ersten vier Ziffern der Seriennummer entsprechen dem Herstellungsdatum.

JIMM (JJ = Jahr und MM = Monat)
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Einrichtung

Zur Einrichtung die Kartons auspacken und alle Artikel auf einwandfreie Funktion Uberprifen. Vor der Inbetriebnahme die
einwandfreie Funktion des Produkts bestatigen.

Vor dem Gebrauch alle Versand- und Verpackungsmaterialien vom Produkt entfernen.

Der Patientenraum des Fahrzeugs, in dem das Produkt verwendet werden soll, muss Folgendes aufweisen:

Glatte hintere Kante fir das Einladen des Produkts

Einen ebenen Boden ausreichender GroRe fir das zusammengeklappte Produkt

Tragenbefestigungssystem Modell 6370/6371/6377/6378/6379 oder Power-LOAD Modell 6390 (nicht inbegriffen)
Anbindungen zur Sicherung des FuRendes der Trage werden empfohlen

Ausreichend Raum fur die Installation des Sicherheitshakens

Maximale Ladehéhe von 32 Zoll (81 cm)

Hinweis - Lose Gegenstande oder Rickstande auf dem Boden des Patientenraums kdnnen die Funktion des
Fahrzeugsicherheitshakens und der Produktbefestigung beeintrachtigen. Den Boden des Patientenraums des Fahrzeugs
sauber halten.

Das Fahrzeug bei Bedarf abandern, damit die Trage hineinpasst. Nicht die Trage abandern.

DE
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Installation

Montage des Tragenbefestigungssystems

Die Stryker-Tragenbefestigungssysteme sind nur mit Tragen kompatibel, die den Montagespezifikationen entsprechen.

WARNUNG

+ Das Tragenbefestigungssystem darf immer nur von qualifiziertem Personal montiert werden. Eine unsachgemale
Montage kénnte zu Verletzungen von Patient oder Bediener flihren.

» Immer darauf achten, dass alle Tragen die Montagespezifikationen des Stryker-Tragenbefestigungssystems erfillen.

» Die Schienenklemmenbaugruppe muss immer so eingestellt werden, dass sie auf die Position der Tragenhaltestiitze je
nach Hersteller und Modellnummer der Trage ausgerichtet ist.

Diese Anleitung ist fiir Tragen mit Befestigungssystemen im Geweihdesign bestimmt. Eine Installationsanleitung fiir
Crashtest-geprifte Tragenbefestigungssysteme findet sich in der entsprechenden Bedienungsanleitung.

Auswahl des Fahrzeugsicherheitshakens

Der Fahrzeugsicherheitshaken ist im Lieferumfang der Trage inbegriffen. Der Sicherheitsbligel der Trage und der
Fahrzeugsicherheitshaken verhindern, dass die Trage versehentlich aus dem Fahrzeug entfernt wird, und bieten beim Ein-
und Ausladen eine grofiere Sicherheit fiir die Bediener.

WARNUNG - Wird ein bereits vorhandener Fahrzeugsicherheitshaken gegen einen neuen Haken ersetzt, muss die
Montageposition immer entsprechend angepasst werden, damit die richtige Position der Vorderseite des
Fahrzeugsicherheitshakens erhalten bleibt.

Hinweis - Diese Anleitung ist fir Tragen mit Befestigungssystemen im Geweihdesign bestimmt. Eine Installationsanleitung
fur Crashtest-gepriifte Tragenbefestigungssysteme findet sich in der entsprechenden Bedienungsanleitung. Crashtest-
geprtfte Tragenbefestigungssysteme werden mit einem Fahrzeugsicherheitshaken geliefert und installiert, sodass kein
zusatzlicher Haken erforderlich ist.

Der Fahrzeugsicherheitshaken wurde fir die grotmogliche Kompatibilitadt und ein ordnungsgemafes Ein- und Ausladen
der Trage aus einem Fahrzeug konzipiert, das die US-amerikanische Sicherheitsrichtlinie KKK-A-1822 erfillt. Stryker bietet
drei verschiedene Fahrzeugsicherheitshaken an, die zusétzlich zur Trage bestellt und mit dieser geliefert werden kénnen.
Diese sind fiir verschiedene Rettungswagen-Konfigurationen geeignet; insbesondere entsprechen sie der Lange und
Position der Stitzstruktur im hinteren Teil des Fahrzeugs.

So wahlen Sie den fir Ihre Fahrzeugkonfiguration geeigneten Fahrzeugsicherheitshaken aus:

+ Die Position der Stutzstruktur beachten, wenn ausreichend Platz fiir den Fahrzeugsicherheitshaken vorhanden ist.

+ Den Fahrzeugsicherheitshaken im hinteren Teil des Fahrzeugs installieren. Gentigend Freiraum fur den StoRdampfer
einrechnen, damit die Bediener die Trage in das Fahrzeug ein- und ausladen kénnen.

+ Die Unterschiede der Fahrzeugkonstruktion beachten. Jeder Fahrzeugsicherheitshaken bietet eine andere
Montageoption, damit der nétige Abstand zwischen dem Fahrzeugsicherheitshaken und dem Rand der Tlrschwelle
vorhanden ist.

Aufgrund von Unterschieden bei den Fahrzeugmafen und der Position der Stiitzstruktur ermdglicht jeder
Fahrzeugsicherheitshaken eine andere Montageposition. Die richtige Position fur die Installation des
Fahrzeugsicherheitshakens auswahlen.

» Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von vorne nach hinten (Seite 11)

» Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von Seite zu Seite (Seite 12)
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Abbildung 2 — Fahrzeugsicherheitshaken — Typen

Fahrzeugkonfiguration

WARNUNG
* Um Verletzungen von Patient oder Bediener zu vermeiden, muss der Fahrzeugsicherheitshaken immer von einem
zertifizierten Mechaniker installiert werden, der sich mit der Bauweise des Rettungswagens auskennt.

* Vor der Installation des Fahrzeugsicherheitshakens immer den Fahrzeughersteller zu Rate ziehen. Sicherstellen, dass
die Installation des Fahrzeugssicherheitshakens die Bremsleitungen, Sauerstoffschlauche, Benzinleitungen, den
Benzintank oder die Elektroverkabelung des Fahrzeugs nicht beschadigt oder behindert.

VORSICHT - Bevor die Trage zum Einsatz kommt, immer die Ladehdhe der Trage einstellen.

Die Trage ist mit allen Fahrzeugdeckhdéhen kompatibel, die die Spezifikationen der US-Norm KKK-A-1822 fiir Star-of-Life-
Rettungswagen erfiillen. Die maximale Ladehdéhe ist in den technischen Daten zu finden.

Gemal Spezifikationen der US-Norm KKK-A-1822 fiir Star-of-Life-Rettungswagen:

* Am hinteren Ende des Rettungswagens sollte ein stabiler HeckstoRfanger voller Breite mit einer am Rahmen des
Fahrzeuggestells fest angebrachten Treppe versehen sein.

» Die Stufe der Treppe muss eine Tiefe von mindestens 5 Zoll (13 cm) und héchstens 10 Zoll (25 cm) aufweisen.

+ Wenn die Stufe mehr als 7 Zoll (18 cm) Uber das hintere Ende des Fahrzeugs hinausragt, muss eine einklappbare
Treppe angebracht werden.

Gemal Spezifikationen der US-Norm KKK-A-1822 flr Star-of-Life-Rettungswagen muss der Stol3fanger des Fahrzeugs auf
halber Hohe + 2 Zoll (+ 5 cm) zwischen Fahrzeugboden und Fahrbahn (als Fahrzeugdeckhdhe definiert) installiert sein. Der
Einbau des Fahrzeugsicherheitshakens in ein beliebiges Fahrzeug, das diesen Bundespezifikationen entspricht, bietet
einen ausreichenden Raum, um das Tragengestell in seine vollstandig ausgeklappte Position abzusenken.

DE 10 6082-209-005 Rev AB.O



Abbildung 3 — Deck- und StoRfangerhéhe

Deckhdhe (DH)

Stol3fangerhéhe

Fahrzeugsicherheitshaken

Schwellenkante

Schwelle

MM O O| @| >

Stol¥fangertiefe

Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von vorne nach hinten

Vor der Installation des Sicherheitshakens beim Ein- und Ausladen der Trage die Positionierung von vorne nach hinten und
seitlich Gberprifen.

Uberpriifen der Positionierung von vorne nach hinten:
1. Einen geeigneten Fahrzeugsicherheitshaken auswahlen. Siehe Auswahl des Fahrzeugsicherheitshakens (Seite 9).

2. Den Fahrzeugsicherheitshaken mindestens 3-3/4 Zoll (9,5 cm) vom vorderen Rand der Turschwelle (A) entfernt
positionieren) (Abbildung 4). Der empfohlene Abstand von der vorderen Flache des Sicherheitshakens betragt
mindestens 3-3/4 Zoll (9,5 cm).

3. Prifen, ob sich der Fahrzeugsicherheitshaken an der Halterung im hinteren Teil des Fahrzeugs befestigen lasst.

4. Prifen, ob gentigend Freiraum fur den StoRdampfer vorhanden ist, um die Trage in das Fahrzeug ein- und aus diesem
ausladen zu koénnen.

5. Die seitliche Platzierung des Fahrzeugsicherheitshakens Uberprifen. Siehe Positionieren des
Fahrzeugsicherheitshakens von Seite zu Seite (Seite 12).
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Abbildung 4 — Anbringen des Fahrzeugsicherheitshakens

‘ Schwelle
B ‘ Stitzstruktur

Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von Seite zu Seite

Vor der Installation des Sicherheitshakens beim Ein- und Ausladen der Trage die Positionierung von vorne nach hinten und
seitlich Gberprifen.

WARNUNG

+ Die Trage oder den Fahrzeugsicherheitshaken nicht modifizieren. Beriihrt der Sicherheitsbligel der Trage in einer dieser
Positionen (links, mittig oder rechts) nicht den Fahrzeugsicherheitshaken, muss das Fahrzeug modifiziert werden.

« Immer sicherstellen, dass der Sicherheitsblgel der Trage jedes Mal mit dem Fahrzeugsicherheitshaken verbunden wird,
bevor der Fahrzeugsicherheitshaken installiert wird.

Uberpriifen der seitlichen Positionierung:
1. Die Trage vom Tragenbefestigungssystem trennen und aus dem Fahrzeug laden.

Hinweis - Beim Ausladen auf die Position der Laderader und des Sicherheitsbiigels der Trage achten.
2. Die Mitte des Sicherheitsbligels der Trage auf dem Fahrzeugboden markieren.

3. Darauf achten, dass die im Schritt 2 markierte Position die Stelle ist, an der beim Ausladen der Trage in verschiedenen
Positionen der Sicherheitsbigel sich jedes Mal mit dem Fahrzeugsicherheitshaken verbinden lasst (z. B. ganz nach
links und ganz nach rechts).
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Installieren des Fahrzeugsicherheitshakens

Vor der Installation des Fahrzeugsicherheitshakens sollte der zertifizierte Mechaniker die Anbringung des
Fahrzeugsicherheitshakens im hinteren Teil des Patientenraums des Fahrzeugs vorsehen.

WARNUNG

Um Verletzungen von Patient oder Bediener zu vermeiden, muss der Fahrzeugsicherheitshaken immer von einem
zertifizierten Mechaniker installiert werden, der sich mit der Bauweise des Rettungswagens auskennt.

Vor der Installation des Fahrzeugsicherheitshakens immer den Fahrzeughersteller zu Rate ziehen. Sicherstellen, dass
die Installation des Fahrzeugssicherheitshakens die Bremsleitungen, Sauerstoffschlduche, Benzinleitungen, den
Benzintank oder die Elektroverkabelung des Fahrzeugs nicht beschadigt oder behindert.

Um ein Verletzungsrisiko zu vermeiden, immer sicherstellen, dass der Sicherheitsbiigel der Trage mit dem
Fahrzeugsicherheitshaken verbunden ist, bevor die Trage aus dem Patientenraum des Fahrzeugs genommen wird.

Es missen immer Schrauben verwendet werden, die lang genug sind, um durch den Boden des Patientenraums, die
Unterlegscheibe und die Mutter hindurchzureichen und zwei ganze Umdrehungen in die Mutter zu ermdglichen. Die
Lange der Innensechskantschrauben héngt von der Dicke des Fahrzeugbodens ab.

Beim Lésen des Sicherheitsbligels beim Entladen der Trage aus dem Fahrzeug stets auf einen Abstand von mindestens
5/8 Zoll (1,6 cm) zwischen der StoRRstange des Fahrzeugs und der Trage achten. Darauf achten, dass die StandfiiRe der
Trage in der Ladeposition arretieren, ehe der Sicherheitsbligel vom Sicherheitshaken geldst wird. Wird die Trage nicht
arretiert, kann dies zu Verletzungen beim Patienten oder Bediener und zu Schaden an der Trage flhren.

Erforderliche Eisenwaren (nicht im Lieferumfang inbegriffen):

(2) mindestens 1/4"-20-Zylinderkopf-Innensechskantschrauben*, Grad 5 fur den kurzen Fahrzeugsicherheitshaken oder
den langen Fahrzeugsicherheitshaken

2) mindestens 1/4"-20-Flachkopf-Innensechskantschrauben*, Grad 5 fiir den J-Fahrzeugsicherheitshaken
2) flache Unterlegscheiben
2) Sicherungsscheiben

(
(
(
(2) 1/4"-20-Muttern

*Die Lange der Innensechskantschrauben hangt von der Dicke des Fahrzeugbodens ab. Es missen Schrauben verwendet
werden, die lang genug sind, um ganz durch den Boden des Patientenraums, die Unterlegscheibe und die Mutter zu
reichen und mindestens zwei ganze Umdrehungen zu ermdglichen.

1.

Die richtige Position des Fahrzeugsicherheitshakens von vorne nach hinten und seitlich bestimmen, damit der
Sicherheitsbiigel der Trage jedes Mal mit dem Sicherheitshaken arretiert.

» Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von vorne nach hinten (Seite 11)

» Positionieren des Fahrzeugsicherheitshakens von Seite zu Seite (Seite 12)

2. Die Locher fiir die Schrauben bohren.

3. Den Fahrzeugsicherheitshaken am Boden des Patientenraums des Fahrzeugs befestigen.

4. Prifen, ob der Sicherheitsbiigel der Trage mit dem Fahrzeugsicherheitshaken verbunden ist, bevor die Trage aus dem

Patientenraum des Fahrzeugs genommen wird.
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Abbildung 5 — Im Fahrzeugsicherheitshaken
arretierter Sicherheitsbiigel

Abbildung 6 — Anbringen des
Fahrzeugsicherheitshakens

A Fahrzeug-Draufsicht

B Fahrzeugsicherheitshaken
C Sitzbank

D Stol3fanger

E Turrahmen

Nach der Installation priifen, ob die Beine der Trage in der Ladeposition einrasten, ohne dabei den Stol3fanger des
Fahrzeugs zu berthren.
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Positionen der Trage

Position 1 - Verwendung fur den Patiententransfer

Position 2 - Verwendung fiir den Patiententransfer/zum
Rollen der Trage

Position 3 - Verwendung fiir den Patiententransfer/zum
Rollen der Trage

Position 4 - Verwendung fur den Patiententransfer/zum )
Rollen der Trage

Position 5 - Verwendung fir den Patiententransfer/zum
Rollen der Trage

——
P <7
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C 1
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Position 6 - Verwendung fiir den Patiententransfer/zum
Rollen der Trage
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Position 7 - Verwendung fir den Patiententransfer/zum
Rollen der Trage

WARNUNG - Um Verletzungen beim Bediener oder

Patienten sowie Schaden am Produkt zu vermeiden,

dieses nicht bedienen, wenn sich der abnehmbare Kopfteil
in der herabgelassenen Position befindet. In dieser
Konfiguration nur die Positionen 5-7 verwenden.

DE
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Betrieb

Bedienungsrichtlinien

* Das Produkt nur wie in diesem Handbuch beschrieben verwenden.
» Vor der Verwendung alle Kennzeichnungen und Anweisungen auf dem Produkt lesen.

+ Eine Trage mit einem darauf befindlichen Patienten immer mit mindestens zwei geschulten Bedienern laden oder
ausladen. Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, miissen immer mindestens zwei Bediener anwesend sein.
Stryker empfiehlt, dass sich beide Bediener am Fuliende befinden, um die Last fiir jeden Bediener zu senken. Ein oder
zwei Bediener kdnnen die Trage am FulRende anheben.

+ Die Trage erst einstellen, fahren oder in ein Fahrzeug laden, nachdem der Patient informiert wurde. Immer bei dem
Patienten bleiben und das Produkt unter Kontrolle halten.

» Die Radsperren nur wahrend der Umlagerung des Patienten oder dann verwenden, wenn sich kein Patient auf dem
Produkt befindet.

* Um ein Kipprisiko zu vermeiden, keine Radsperren betatigen, wenn sich ein Patient auf dem Produkt befindet oder das
Produkt bewegt wird.

+ Immer alle Haltegurte verwenden und die Seitengitter oben lassen, wenn sich ein Patient auf dem Produkt befindet.

* Wenn nétig, geschulte Helfer hinzuziehen, um das Produkt unter Kontrolle zu halten.

Umlagern des Patienten auf die Trage

WARNUNG

« Zur Sicherung des Patienten auf dem Produkt immer alle Haltegurte benutzen. Ein nicht durch Haltegurte gesicherter
Patient kann von dem Produkt fallen und verletzt werden.

+ Um ein Kipprisiko zu vermeiden, keine Radsperren betatigen, wenn sich ein Patient auf dem Produkt befindet oder das
Produkt bewegt wird.

Umlagern des Patienten auf das Produkt:

Das Produkt zum Patienten fahren.

Das Produkt neben dem Patienten positionieren und auf die Héhe des Patienten anheben oder absenken.
Die Seitengitter absenken und die Haltegurte 6ffnen.

Den Patienten auf das Produkt umlagern. Akzeptierte Verfahren der Notfallmedizin befolgen.

Den Patienten mit allen Haltegurten auf dem Produkt sichern.

ARG

Die Seitengitter anheben und Rickenlehne und Ful3stitze je nach Bedarf anpassen.

Anheben und Absenken der Trage

1. Beide Anwender miissen das Gewicht vom Fahrgestell heben.
2. Der Anwender am FulRende muss den Entriegelungsgriff ziehen.
3. Beide Anwender mussen die Trage auf den Boden absenken oder die Trage anheben.

Anziehen bzw. L6sen einer Radsperre

WARNUNG

+ Um ein Kipprisiko zu vermeiden, keine Radsperren betatigen, wenn sich ein Patient auf dem Produkt befindet oder das
Produkt bewegt wird.
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* An einem Produkt mit abgenutzten Radern mit einem Durchmesser von weniger als 6 Zoll darf keine Radsperre
verwendet werden.

« Einen Patienten niemals unbeaufsichtigt lassen. Das Produkt immer festhalten, wahrend sich ein Patient auf dem
Produkt befindet.

Um eine Radsperre zu betétigen, auf das Pedal treten, bis es stoppt und an der Radoberflache anliegt.

Um eine Radsperre zu I6sen, mit dem Fuld auf das Pedal treten oder das Pedal mit dem Zeh anheben. Die Oberseite des
Pedals kommt beim Lésen der Radsperre am Rahmen der Laufrolle zu liegen.

Hinweis - Die Radsperren verhindern, dass das Produkt wegrollt, wéhrend es unbeaufsichtigt ist. Radsperren bieten
moglicherweise nicht auf allen Oberflachen oder unter allen Belastungen ausreichend Halt.

Rollen der Trage mit einem Patienten

WARNUNG - Um Verletzungen beim Bediener oder Patienten sowie Schaden am Produkt zu vermeiden, dieses nicht
bedienen, wenn sich der abnehmbare Kopfteil in der herabgelassenen Position befindet. In dieser Konfiguration nur die
Positionen 5-7 verwenden.

1. Sicherstellen, dass alle Haltegurte gesichert und um den Patienten geschnallt sind (Sicherung des Patienten mit den
Haltegurten (Seite 18)).

2. Zum Rollen das Produkt in die Positionen 2-7 bringen (Positionen der Trage (Seite 15)).

3. Beim Rollen des Produkts muss sich zu jedem Zeitpunkt ein Bediener am FuRende und ein Bediener am Kopfende
befinden.
Hinweis

* Lose Gegenstande oder Rickstdnde auf dem Boden des Patientenraums kdnnen die Funktion des
Sicherheitshakens und der Tragebefestigung beeintrachtigen. Den Boden des Patientenraums sauber halten.

« Das Produkt kann nur mit heruntergeklappten Seitengittern geladen werden, wenn die Haltegurte um den Patienten
geschnallt sind.

Sicherung des Patienten mit den Haltegurten

WARNUNG - Zur Sicherung des Patienten auf dem Produkt immer alle Haltegurte benutzen. Ein nicht durch Haltegurte
gesicherter Patient kann von dem Produkt fallen und verletzt werden.

Die Befestigungsstellen der Haltegurte miissen fiir eine solide Verankerung und ordnungsgemafe Riickhalteposition
sorgen. Die Haltegurte durfen Ausstattung und Zubehdr nicht beeintrachtigen. Bei Nichtgebrauch der Trage alle Haltegurte
festschnallen, um Schaden an den Gurtschléssern und Gurten zu vermeiden.
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Abbildung 7 — Haltegurte
Die Haltegurte Uber Brustkorb/Schultern, Taille und Beinen des Patienten festschnallen (Abbildung 7).

Den Gurt einmal um den Rahmen der Trage und wieder zuriick durch die Schlaufe am Gurtende fihren (Abbildung 8 und
Abbildung 9). Die Pfeile kennzeichnen alternative Befestigungsstellen.
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Abbildung 8 — Haltegurte an der Riickenlehne Abbildung 9 — Haltegurte am FuBteil

Die Haltegurte 6ffnen und auf jeder Seite der Trage auslegen, bis der Patient auf der Matratze der Trage positioniert ist.
Den Haltegurt verlangern und um den Patienten festschnallen. Den Haltegurt verkirzen, bis die erforderliche Straffheit
erzielt wurde.

Zum Offnen des Haltegurts:

Die rote Taste (A) vorn an der Schnallenbuchse driicken, um die Schlosszunge (B) freizugeben (Abbildung 10). Die
Schlosszunge aus der Buchse ziehen.

Zum SchlieBen des Haltegurts:

Die Zunge in die Buchse driicken, bis ein Klickgerausch ertont. Sicherstellen, dass die Schlosszunge beim Anlegen des
Brustkorbgurts durch beide Glieder (C) gefiihrt wird (Abbildung 10).
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Abbildung 10 — Die Haltegurte festschnallen
Abbildung 11 — Den Haltegurt verlangern

Zum Verléangern des Haltegurts:

Die Schlosszunge greifen, angewinkelt zum Gurtband halten und anschlieRend herausziehen (Abbildung 11). Eine
gesdumte Lasche am Ende des Gurtbandes verhindert, dass die Schlosszunge vom Gurt rutscht.

Zum Verkiirzen des Haltegurts:

Die gesaumte Lasche greifen und das Gurtband zurlick durch die Schlosszunge ziehen, bis die erforderliche Straffheit
erzielt wurde (Abbildung 12).

Abbildung 12 — Den Haltegurt verkirzen

Hinweis
» Beim Anschnallen eines Patienten das Gurtschloss schlieRen und liberschiissiges Gurtband von der Trage entfernen.

» Die Haltegurte mindestens ein Mal im Monat inspizieren (noch haufiger, wenn sie oft verwendet werden). Auf
Verbiegungen oder Schaden an Schloss oder Schnallensteckzunge oder auf gerissene oder ausgefranste Gurtbander
prifen. Abgenutzte oder nicht mehr verwendbare Haltegurte austauschen.

DE 20 6082-209-005 Rev AB.O



Hinzufliigen einer Haltegurtverlangerung

Bei groReren Patienten kann der Beckengurt zusatzlich mit einer Haltegurtverlangerung (6082-160-050) verlangert werden.

Abbildung 13 — Haltegurtverlangerung

Sichern eines Patienten mit dem Pedi-Mate® Sicherungssystem fiur Sauglinge

WARNUNG - Das Gurtschloss nicht neben Obstruktionen oder Zubehor auf der Trage schlieRen, um ein versehentliches
Lésen des Pedi-Mate® Sicherungssystems fur Sduglinge und Verletzungen des S&uglings zu vermeiden.

Sichern des Patienten mit dem Pedi-Mate® Sicherungssystem fiir Sduglinge:
1. Samtliche Gurte von der Trage entfernen.
2. Die Rickenlehne der Trage ganz aufrecht stellen.

3. Das Pedi-Mate® Polster flach auf die Ruckenlehne der Trage legen. Die Gurte der Riickenlehne mussen dabei nach
aulen weisen.

Die Gurte um die Riickenlehne der Trage legen und die Enden der Gurte durch die Halterungen fiihren.
Die Schnalle schliel3en.

Um den Gurt anzuziehen, am Ende des Gurts der verstellbaren Rickenlehne ziehen.

Die Gurte des Hauptrahmens zwischen den Produktrahmen und die Matratze fiihren.

Die Schnalle hinter die Querstrebe der Liegeflache ein- und vor der Querstrebe der Liegeflache herausfiihren.

© © N o o s

Die Schnalle um die Querstrebe der Liegeflache schlielen. Fir eine nachtrégliche Anpassung noch etwas Spiel im Gurt
lassen.

10. Alle Gurte anziehen.

Hinweis - Weitere Informationen zum Pedi-Mate® Sicherungssystem fir Sduglinge finden sich in der Bedienungs-,
Betriebs- und Pflegeanleitung des Herstellers. Der Bediener hat den sicheren und ordnungsgemafien Gebrauch des Pedi-
Mate® Sicherungssystems fir Sduglinge sicherzustellen. Es sind Methoden und Verfahren festzulegen, um das Personal
Uber den sicheren Einsatz bzw. die sichere Wartung dieses Produkts zu informieren und zu schulen. Hierbei handelt es
sich lediglich um allgemeine Anweisungen. Diese Anleitung aufbewahren, um spater nachschlagen zu kénnen. Diese
Anweisungen sind ein fester Bestandteil des Produkts und sollten beim Produkt verbleiben, auch wenn das Produkt
verkauft wird.

Pedi-Mate® ist eine eingetragene Marke von Ferno Washington, Inc.

Laden einer Trage in ein Fahrzeug mit einem Tragenbefestigungssystem im
Geweihdesign

Eine Trage mit einem darauf befindlichen Patienten muss immer mit mindestens zwei geschulten Bedienern geladen
werden. Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, miissen immer mindestens zwei Bediener anwesend sein. Die
Bediener missen in der Lage sein, das Gesamtgewicht von Patient, Trage und allen Gegenstanden auf der Trage zu
heben.

WARNUNG
* Immer das Gewicht des Patienten, der Trage und des Zubehérs halten, nachdem das Gewicht angehoben wurde.
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Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, missen immer mindestens zwei Bediener zusammenarbeiten.

Handgriffe nur mit korrekter Positionierung der Hande verwenden. Beim Laden oder Ausladen der Trage oder beim
Andern der Héhenposition der Trage die Hande von den Drehpunkten der roten Sicherheitsbugel entfernt halten.

Je hoher ein Bediener die Trage heben muss, desto schwieriger kann es sein, das Gewicht zu halten. Beim Ausladen muss
der Bediener in der Lage sein, die Trage hoch genug anzuheben, damit sich die Beine der Trage ausklappen lassen. Es ist
moglich, dass ein Bediener beim Ausladen der Trage Hilfe bendtigt, wenn er zu klein oder der Patient zu schwer zu heben
ist. Wenn der Bediener kleiner ist, muss er seine Arme moglicherweise héher anheben, damit sich die Beine der Trage
ausklappen lassen.

Hinweis - Eine nicht belegte Trage kann von nur einem Bediener in ein Fahrzeug geladen werden.

Laden der Trage in ein Fahrzeug:

1.

Die Trage in die Ladeposition bringen. Eine Ladeposition ist eine Position, in der die Laderader auf Hohe des
Fahrzeugbodens sind.

2. Den StoRRdampfer des Fahrzeugs, falls vorhanden, in die angehobene Position bringen.

3. Die Trage zur offenen Tir des Patientenraums des Fahrzeugs fahren.

4. Die Trage nach vorn schieben, bis sich die Laderader auf dem Boden des Patientenraums des Fahrzeugs befinden und
der Sicherheitsbligel der Trage den Sicherheitshaken des Fahrzeugs passiert.

Die Trage zurlickziehen, bis der Sicherheitsbiigel der Trage mit dem Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden und
so der groRtmaogliche Raum gegeben ist, um das Fahrgestell anzuheben.

6. Sicherstellen, dass der Sicherheitsbiigel der Trage mit dem Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden wird.

7. Die Trage laden.

Mit einem Bediener am FufRende und einem Bediener an
der Seite

Mit einem Bediener (beim Laden einer leeren Trage)

a. Bediener 1 (am Fulende):

Das Tragegestell am Fulende fassen.

Das FuRende der Trage anheben, bis das Gewicht
vom Einrastmechanismus abgehoben ist.

Den Entriegelungsgriff driicken und gedrickt
halten.

b. Bediener 2 (an der Seite):

Zum Stabilisieren der Trage das aulRere Gitter der
Trage fassen.

Den Grundrahmen fassen.

Nachdem der Bediener am Ful3ende die Trage
angehoben und den Entriegelungsgriff gedriickt
hat, das Fahrgestell anheben, bis es in der
hdchsten Position anhalt; das Fahrgestell in dieser
Position halten.

. Der Bediener am Fuf3ende sollte den Griff

loslassen, um das Fahrgestell in der
zuriickgezogenen Position zu arretieren.

a. Den Rahmen der Trage am Fuliende fassen und den
Entriegelungsgriff driicken und gedriickt halten.

b. Das Fuliende der Trage auf den Boden absenken.

c. Das Fuliende der Trage anheben, bis die Trage auf
einer Ebene mit dem Fahrzeugboden ist.

d. Das Grundgestell der Trage mit einer Hand fassen
und nach oben in Richtung auf die Liegeflache
ziehen, wobei der Raum zwischen Grundgestell und
Liegeflache verkleinert wird.

8. Die Trage in den Patientenraum des Fahrzeugs schieben.

9. Sicherstellen, dass die Trage im Tragebefestigungssystem (nicht im Lieferumfang enthalten) gesichert ist.
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Ausladen einer Trage aus einem Fahrzeug mit einem Tragenbefestigungssystem
im Geweihdesign

Eine Trage mit einem darauf befindlichen Patienten muss immer mit mindestens zwei geschulten Bedienern ausgeladen
werden. Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, missen immer mindestens zwei Bediener anwesend sein. Die
Bediener missen in der Lage sein, das Gesamtgewicht von Patient, Trage und allen Gegenstanden auf der Trage zu
heben.

WARNUNG

Immer das Gewicht des Patienten, der Trage und des Zubehors halten, nachdem das Gewicht angehoben wurde.
Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, miissen immer mindestens zwei Bediener zusammenarbeiten.

Handgriffe nur mit korrekter Positionierung der Hande verwenden. Beim Laden oder Ausladen der Trage oder beim
Andern der Héhenposition der Trage die Hande von den Drehpunkten des roten Sicherheitsbiigels entfernt halten.

Um ein Verletzungsrisiko zu vermeiden, immer sicherstellen, dass der Sicherheitsbiligel der Trage mit dem
Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden ist, bevor die Trage aus dem Patientenraum des Fahrzeugs genommen
wird.

Beim Ausladen der Trage nicht am Sicherheitsbiligel ziehen bzw. an diesem heben.

Immer das Fahrgestell arretieren, bevor die Laderader vom Boden des Patientenraums des Fahrzeugs angehoben
werden. Ein nicht arretiertes Fahrgestell kann die Trage nicht stlitzen und es kann zu Verletzungen des Patienten oder
Bedieners kommen.

Das Fahrgestell der Trage darf nicht ohne Hilfe (als ,Hot-Drop“ bezeichnet) abgesenkt werden, wenn die Trage aus dem
Fahrzeug ausgeladen wird. Wiederholte Hot-Drops fiihren zu friihzeitiger Abnutzung oder Schaden an der Trage.

Hinweis - Eine nicht belegte Trage kann von nur einem Bediener aus einem Fahrzeug ausgeladen werden.

Ausladen der Trage aus einem Fahrzeug:

1.

Den StolRdampfer des Fahrzeugs, falls vorhanden, in die angehobene Position bringen.

2. Die Trage vom Tragenbefestigungssystem trennen.

3. Die Trage ausladen.

Mit einem Bediener am FuRende und einem Bediener an
der Seite

Mit einem Bediener (beim Ausladen einer leeren Trage)

a. Bediener 1: Das Tragegestell am Fullende fassen.
Die Trage aus dem Patientenraum des Fahrzeugs
ziehen, bis der Sicherheitsbiigel mit dem
Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden ist.

b. Bediener 2: Sicherstellen, dass der Sicherheitsbigel
mit dem Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden
wird. Den Grundrahmen fassen, leicht anheben und
den Grundrahmen in seine voll ausgeklappte Position
bringen, wahrend Bediener 1 den Entriegelungsgriff
driickt und gedriickt halt.

c. Bediener 1: Den Entriegelungsgriff loslassen und
sicherstellen, dass das Fahrgestell in Position
einrastet. Die Trage auf den Boden stellen.

d. Bediener 2: Den Entriegelungshebel des

Sicherheitsbligels nach vorn driicken, um den
Sicherheitsbligel der Trage vom Sicherheitshaken
des Fahrzeugs zu l6sen.

. Das Tragegestell am Fuliende fassen.
b. Die Trage aus dem Patientenraum des Fahrzeugs

ziehen, bis der Sicherheitsbiigel mit dem
Sicherheitshaken des Fahrzeugs verbunden ist.

Das FuRende der Trage auf den Boden absenken.

d. Den Entriegelungsgriff driicken und gedrickt halten

und das FulRende der Trage wieder in eine ebene
Position horizontal zum Boden des Patientenraums
des Fahrzeugs anheben.

. Den Entriegelungshebel des Sicherheitsbligels nach

vorn driicken, um den Sicherheitsbligel der Trage
vom Sicherheitshaken des Fahrzeugs zu I6sen.

4. Die Laderader vom Boden des Patientenraums des Fahrzeugs abheben.

5. Zum Fahren die Trage in eine beliebige Position auler in die voll abgesenkte Stellung bringen.
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Positionierung von Bedienern und Helfern

Bei Ausstattung mit der rechtsseitigen Entriegelungsoption:

Anheben/Absenken Fahren Ein-/Ausladen
Zwei Bediener (O) H
Zwei Helfer (H) H
H 0 <3
(\: g O (\: | —
2% @ A=
o H @ 0
H
Zwei Bediener (O) H H H
Vier Helfer (H) H H 0 @ H Ho -
2 H—T =1 N
——— — H —
(] a—] [ ] m— d :
Yo =3 |
/1\
0 H H |o H 0 o H 0O
Bei Ausstattung mit der linksseitigen Entriegelungsoption:
Anheben/Absenken Fahren Ein-/Ausladen
Zwei Bediener (O) N
Zwei Helfer (H) H O H -
0 0 @ |
(\: e t \’; (\: —
% o j@ © @ - /
H H < H o ik
H 0 ST
Zwei Bediener (O) 0] H H
Vier Helfer (H) 0 H O @ O H \\N, -
2 | —— | —
(- >c —] % - >£ — " =
|
|
w @ e
H H H oy H 0 noRoore
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Anheben oder Absenken der Trage mit zwei Bedienern

Eine Trage mit einem darauf befindlichen Patienten muss immer mit mindestens zwei geschulten Bedienern angehoben
oder abgesenkt werden. Wenn sich ein Patient auf einer Trage befindet, miissen immer mindestens zwei Bediener

anwesend sein. Die Bediener miissen in der Lage sein, das Gesamtgewicht von Patient, Trage und allen Gegenstanden
auf der Trage zu heben.

WARNUNG

» Hande, Finger und FiiRe immer von beweglichen Teilen fernhalten. Vorsichtig vorgehen, wenn beim Anheben oder
Absenken der Trage Hande und FiiRe in der Nahe der Holme des Fahrgestells gehalten werden.

* Handgriffe nur mit korrekter Positionierung der Hande verwenden. Beim Laden oder Ausladen der Trage oder beim
Andern der Héhenposition der Trage die Hande von den Drehpunkten des roten Sicherheitsbiigels entfernt halten.

+ Beim Anheben oder Absenken der Trage mit dem Entriegelungsgriff an der Seite immer die Hande vom
Entriegelungsgriff am FuRende fernhalten.

Anheben oder Absenken der Trage:

Vom Kopfende und FuRende

Von der linken und rechten Seite

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

1. Bediener 1 (am FuRende): Die Hebeholme sicher
fassen und den Entriegelungsgriff driicken.

2. Beide Bediener:

Das FulRende der Trage anheben, bis das

Gewicht vom Einrastmechanismus abgehoben ist.

Bediener 1 (am FuRende): Den Entriegelungsgriff
driicken und gedrickt halten, wahrend beide
Bediener die Trage zusammen anheben oder
absenken.

Bediener 1 (am FulRende): Wenn die gewlinschte
Tragehdhe erreicht ist, den Entriegelungsgriff
loslassen.

Den Rahmen der Liegeflache sicher im Griff
halten, bis der Einrastmechanismus in Position
einrastet.

1. Die Trage Uberprifen, um festzustellen, ob sich der
seitliche Entriegelungsgriff an der linken oder rechten
Patientenseite befindet.

2. Bediener 1 (an der Seite mit dem Entriegelungsgriff):
Nach dem Entriegelungsgriff am mittleren Punkt der
Liegeflache greifen.

3. Beide Bediener:

3.1. Das FuRende der Trage anheben, bis das
Gewicht vom Einrastmechanismus abgehoben ist
(ca. 1/4 Zoll [6 mm]).

3.2. Bediener 1 (an der Seite mit dem
Entriegelungsgriff): Den Entriegelungsgriff
dricken und gedrickt halten.

3.3. Die Trage anheben oder absenken.

3.4. Bediener 1 (an der Seite mit dem
Entriegelungsgriff): Wenn die gewiinschte
Tragehohe erreicht ist, den Entriegelungsgriff
loslassen.

3.5. Den Rahmen der Liegeflache sicher im Griff
halten, bis der Einrastmechanismus in Position
einrastet.
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Anheben oder Absenken der Trage mit einem Bediener

Eine nicht belegte Trage kann von nur einem Bediener in ein Fahrzeug gehoben oder aus einem Fahrzeug abgesenkt
werden.

WARNUNG

« Hande, Finger und FiiRe immer von beweglichen Teilen fernhalten. Vorsichtig vorgehen, wenn beim Anheben oder
Absenken der Trage Hande und FuRe in der Nahe der Holme des Fahrgestells gehalten werden.

 Handgriffe nur mit korrekter Positionierung der Hande verwenden. Beim Laden oder Ausladen der Trage oder beim
Andern der Hohenposition der Trage die Hande von den Drehpunkten des roten Sicherheitsbiigels entfernt halten.

+ Beim Absenken der Trage in die unterste Position immer den Fufld vom Fahrgestellholm nehmen.

« Beim Anheben oder Absenken der Trage mit dem Entriegelungsgriff an der Seite immer die Hande vom
Entriegelungsgriff am FuRende fernhalten.

Anheben oder Absenken der Trage:

Vom FufRende Von der Seite
1. Den unteren Hebeholm am Fuliende fassen. 1. Einen FuB auf den dufReren Fahrgestellholm setzen.
2. Die Trage auf ihre Laderader kippen. 2. Den seitlichen Entriegelungsgriff mit einer Hand fassen.

Die andere Hand zum Stabilisieren der Trage auf die

3. Den Entriegelungsgriff driicken und gedriickt halten und AuRere Stitzschiene legen.

die Trage anheben oder absenken.
3. Den Entriegelungsgriff driicken und gedriickt halten und

4. Wenn die gewlnschte Tragehohe erreicht ist, den die Trage anheben oder absenken.

Entriegelungsgriff loslassen.
4. Wenn die gewlnschte Tragehdhe erreicht ist, den

5. Die Trage wieder auf ihre vier Gestellrader absenken. Entriegelungsgriff loslassen.

Heben und Senken der FuB3stiitze

Die Fulstitze kann verstellt werden, um die Beine des Patienten hochzulagern.

Um die Ful3stiutze anzuheben, den Rahmen so weit wie mdglich anheben. Die Stitzhalterung fixiert den Rahmen
automatisch, wenn die Ful3stitze entriegelt wird.

Um die Ful3stitze abzusenken, den Rahmen anheben und den Entriegelungsgriff der FuRstiitze ziehen, bis der Rahmen
die Stitzhalterung freigibt. Die FuBstiitze in die flache Position absenken.

Anheben und Absenken der Ruckenlehne

Um die Riickenlehne zu heben, auf den Einstellgriff der Riickenlehne driicken, um die Riickenlehne in die gewlinschte
Hohe zu stellen.

Um die Riickenlehne zu senken, den Einstellgriff der Riickenlehne driicken und gleichzeitig die Riickenlehne in die
gewinschte Hohe stellen.

Anheben und Absenken der Seitengitter

Die Seitengitter miissen immer gesenkt werden, wenn ein Patient von der oder auf die Trage transferiert werden soll.

WARNUNG - Die Seitengitter dirfen nicht als Fixierungsvorrichtung verwendet werden.

Zum Anheben der Seitengitter das Seitengitter heben, bis es horbar verrastet. Die Seitengitter immer in der angehobenen
Position belassen, solange nicht ein Patient transferiert werden soll.
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Zum Absenken der Seitengitter den Entriegelungsgriff des Seitengitters zusammendriicken, um die Lasche des
Seitengitters zu 16sen. Das Seitengitter in Richtung des FuRendes der Trage in die flache Position bringen. Die Seitengitter
missen immer gesenkt werden, wenn ein Patient von der oder auf die Trage transferiert werden soll.

Anheben oder Absenken des abnehmbaren Kopfteils

Fir bessere Beweglichkeit und Mandvrierfahigkeit in begrenzten Raumen (Fahrstiihle, Flure usw.) den abnehmbaren
Kopfteil herunterklappen, um die Lange der Trage zu verringern. Den abnehmbaren Kopfteil nur verwenden, wenn sich die
Trage in den Positionen 5-7 befindet. Siehe Positionen der Trage (Seite 15).

WARNUNG - Die Trage nicht bei heruntergelassenem abnehmbarem Kopfteil bedienen, um Verletzungen bei Patient oder
Bediener oder Schaden an der Trage zu vermeiden. In dieser Konfiguration nur die Positionen 5-7 verwenden.

VORSICHT - Die Trage nicht in der verkilrzten Position absenken, um Schaden an der Trage zu vermeiden. Beim Kiirzen
der Trage nur die Positionen 5-7 verwenden.

Abbildung 15 — Abgesenkter abnehmbarer Kopfteil

Abbildung 14 — Entriegelungsbiigel abnehmbarer
Kopfteil

Zum Absenken des abnehmbaren Kopfteils die Riickenlehne in ihre héchste Position bringen. Siehe Anheben und
Absenken der Riickenlehne (Seite 26). Mit einer Hand den Entriegelungsbiigel der Trage driicken und dabei mit der
anderen Hand den Kopfteil stiitzen. Den Kopfteil absenken.

Zum Heben des abnehmbaren Kopfteils diesen so lange anheben, bis der Entriegelungsbugel klickt und der Kopfteil
einrastet.

Anbringen der Defibrillatorplattform

WARNUNG
+ Die Defibrillatorplattform immer am Produkt befestigen, wenn sie verwendet werden soll.
+ Die Defibrillatorplattform muss immer mit den mitgelieferten Gurten fixiert werden.
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VORSICHT

Befestigungsposition und Gurte missen stets der GréRe und Form des jeweiligen Defibrillators entsprechend geéndert
bzw. angepasst werden.

Die Defibrillatorplattform nicht mit mehr als der sicheren Arbeitslast von 75 US-Pfund (34 kg) belasten.

Zum Anbringen der Defibrillatorplattform:

1.
2.

o 0 Mo

DE

Die Defibrillatorplattform in die Verstauposition bringen (Abbildung 16).
Die StandfliRe der Defibrillatorplattform ausklappen (Abbildung 17).

Abbildung 16 — Verstauposition

Abbildung 17 — Die StandfifRe der
Defibrillatorplattform ausklappen

Ist das Produkt mit einem Infusionssténder (A) ausgestattet, diesen nach oben klappen (Abbildung 18).

Die Defibrillatorplattform auf den Produktrahmen setzen.

Die InnenfiiRe (B) der Defibrillatorplattform in Richtung des Kopfendes des Produkts positionieren (Abbildung 18).

Den Arretierhaken (C) unter den Rahmen der Liegeflache oder die Befestigung am Fuf3ende legen und die Lasche (D)
nach oben driicken, bis sie auf einer Seite hérbar einrastet (Abbildung 19). Auf der anderen Seite wiederholen.
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Abbildung 18 — Infusionsstander anheben und das
Defibrillator-Tablett in Position bringen (Abbildung

zeigt Modell 6506) . . .
Abbildung 19 — Anbringen des Arretierhakens

(Abbildung zeigt Modell 6506)
7. Sicherstellen, dass die Defibrillatorplattform sicher am Produkt befestigt ist.
8. Den Defibrillator auf die Defibrillatorplattform stellen.
9. Den Defibrillator mit den Gurten (E) an der Defibrillatorplattform befestigen (Abbildung 20).

Abbildung 20 — Defibrillatorplattform an der Trage befestigen
Hinweis - Ist die Defibrillatorplattform nach dem Anbringen beider Arretierhaken nicht am Produkt befestigt, die Lasche

I6sen. Zum Verstellen den Gurt lockern oder anziehen und die Lasche dann nach oben schieben, bis sie horbar
verrastet.

6082-209-005 Rev AB.O 29 DE



Positionieren des optionalen zweistufigen Infusionsstanders

VORSICHT - Den Infusionsstander nicht mit mehr als der sicheren Arbeitslast von 40 US-Pfund (18,1 kg) belasten.

Positionieren des Infusionsstanders (Abbildung 21):

1. Den Infusionsstander anheben und aus der Verstauposition herausdrehen. Nach unten driicken, bis der
Infusionsstander in die Aufnahme (A) einrastet.

2. Um den Infusionsstéander anzuheben, den Schlie3ring (B) gegen den Uhrzeigersinn drehen und am Teleskopteil (C)
nach oben ziehen. Den Infusionssténder auf die gewiinschte Hohe anheben.

Den Schliefring (B) im Uhrzeigersinn drehen, um den Teleskopteil (C) zu arretieren.
Die Infusionsbeutel am Infusionshaken (D) aufhangen.
Den Schlieffring (B) gegen den Uhrzeigersinn drehen und den Teleskopteil (C) in das untere Rohr schieben.

Zum Arretieren den Schliefring (B) im Uhrzeigersinn drehen.

S L

Den Infusionsstander anheben und nach unten in die Verstauposition drehen (Abbildung 22).

T

Abbildung 22 — Verstauposition des zweistufigen
Infusionssténders

C

Abbildung 21 - Infusionsstander, zweistufig

Positionieren des optionalen dreistufigen Infusionsstanders

VORSICHT - Den Infusionsstander nicht mit mehr als der sicheren Arbeitslast von 40 US-Pfund (18,1 kg) belasten.

Positionieren des Infusionsstanders (Abbildung 23):

1. Den Infusionsstander anheben und aus der Verstauposition herausdrehen. Nach unten driicken, bis der
Infusionsstander in die Aufnahme (A) einrastet.

2. Um den Infusionsstander anzuheben, den Schlielring (B) gegen den Uhrzeigersinn drehen und am Teleskopteil (C)
nach oben ziehen. Den Infusionssténder auf die gewiinschte Hohe anheben.

3. Den Schliefdring (B) im Uhrzeigersinn drehen, um den Teleskopteil (C) zu arretieren.

4. Um den Infusionssténder weiter zu erhéhen, den Schiebeabschnitt (D) nach oben ziehen, bis die Federklemme (E)
einrastet.

5. Die Infusionsbeutel am Infusionshaken (F) aufhangen.
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. Um den Infusionsstander zu senken, die Federklemme (E) eindriicken und Schiebeabschnitt (D) nach unten in den
Teleskopteil (C) schieben. Den Schliefl3ring (B) gegen den Uhrzeigersinn drehen und den Teleskopteil (C) in das untere

Rohr schieben.
7. Zum Arretieren den Schlie3ring (B) im Uhrzeigersinn drehen.

8. Den Infusionsstander anheben und nach unten in die Verstauposition drehen (Abbildung 24).

Abbildung 24 - Verstauposition des dreistufigen
Infusionsstanders

:

Abbildung 23 — Infusionsstander, dreistufig
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Zubehor- und Ersatzteile

Diese Zubehorteile sind moglicherweise fir die Verwendung mit Ihrem Produkt verfligbar. Bestatigen Sie die Verfugbarkeit
fiir Inre Konfiguration oder Region. Wenden Sie sich an den Stryker-Kundendienst: +1-800-327-0770.

Bezeichnung

Nummer

Gurtverlangerung

6082-160-050

Optionale H6henbegrenzung der Trage

6060-202-000

Defibrillatorplattform

6082-170-000

Optionaler Geratehaken

6500-147-000

Montage des HAVASU Infusionssténders, zweistufig, rechts
vom Patienten

6080-210-010

Montage des HAVASU Infusionssténders, zweistufig, links
vom Patienten

6080-211-010

Montage des HAVASU Infusionsstanders, dreistufig, rechts
vom Patienten

6080-215-010

Montage des HAVASU Infusionssténders, dreistufig, links
vom Patienten

6080-216-010

Optionale Kopfteilverlangerung

6100-044-000

Hoéhenoption, erweitert

6082-203-000

Hdéhenoption, Standard

6082-201-000

Sauerstoffflaschenhalterung, Kopfende, permanent

6082-140-000

Sauerstoffflaschenhalterung, abnehmbar

6080-140-000

Montage rechts vom Patienten, ohne Infusionsstédnderoption

6080-212-010

Montage links vom Patienten, ohne Infusionsstéanderoption

6080-213-013

Optionale Zuggriffe, keine

6082-156-000

Optionale Zuggriffe

6080-955-000

Haltebligel-Option

6091-300-010

Sicherheitsbligel-Hebeoption

6091-956-016

Aufbewahrungsbeutel, Rickenlehne

6500-130-000

Aufbewahrungsbeutel, flach, Kopfende

6082-128-012

Aufbewahrungsbeutel, mit Fachern, Kopfende

6082-128-010

Aufbewahrungsnetz, Fahrgestell

6080-150-010

Optionale Ablageschale, Fahrgestell

6082-150-015

Optionale Ablageschale, starr, Kopfende

6082-128-000

Herstellungsdatum fir Medizinproduktezubehor

Die ersten vier Ziffern der Seriennummer entsprechen dem Herstellungsjahr.
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Vorbeugende Wartung

Betrieb Zeitplan Vorgehensweise
Reinigung und Desinfektion Bei jeder Verwendung Siehe Reinigung (Seite 35).
Inspektion Bei 1 bis 25 Einsatzen pro Monat die Siehe Checkliste unten.

Trage alle 6 Monate inspizieren

Bei 26 bis 200 Einsatzen pro Monat
die Trage alle 3 Monate inspizieren

Bei mehr als 200 Einsatzen pro Monat
die Trage jeden Monat inspizieren

Hinweis - Die Wartungsprotokolle anhand des Wartungsprotokollformulars im Wartungshandbuch auf dem neuesten
Stand halten.

— Alle Befestigungen sind sicher (Montagezeichnungen zu Rate ziehen)
_ Alle Schweilstellen sind intakt, nicht gerissen oder gebrochen

___ Schlauche und Blech sind nicht gebogen oder gebrochen

— Keine Fremdkdrperverschmutzung in den Rédern

____ Alle Rader sind sicher befestigt und kénnen rollen sowie schwenken

__ Die optionalen Radsperren kdnnen die Rader sicher halten, wenn sie angezogen sind, und liegen nicht an den
Ré&dern an, wenn sie geldst sind

Seitengitter lassen sich bewegen und feststellen

_ Rickenlehne funktioniert ordnungsgeman

Zubehorteile und Teile funktionieren ordnungsgemaf
__ Hohenarretierung funktioniert ordnungsgemaf

___ Trage lasst sich in jeder H6henposition arretieren
_ Fahrgestell lasst sich zusammenklappen

__ Abnehmbarer Kopfteil funktioniert ordnungsgemaf
____ Sicherheitsbigel funktioniert ordnungsgeman

_ FuBstitze funktioniert ordnungsgeman

____ Matratzenbezug weist keine Risse auf

— Korper-Haltegurte intakt und funktionstuichtig

Holme des Fahrgestells schmieren

Seriennummer:

Durchgefihrt von:

Datum:

Schmieren des Fahrgestells

Hinweis - Das Produkt muss nicht geschmiert werden. Tri-Flow™ mit Teflon®-Schmiermittel kann verwendet werden, um
den zum Anheben des Fahrgestells erforderlichen Kraftaufwand zu verringern und den Verschleif zu minimieren. Kein
Silikon, WD-40™ oder Lithiumfett verwenden, um die beweglichen Teile der Trage nicht zu beschadigen.

1. Die Trage in der héchsten Héhenposition positionieren.
2. Die Trage umdrehen, sodass die Beine des Fahrgestells nach oben zeigen.
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3. Tri-Flow™ mit Teflon®-Schmiermittel (6082-199-012) mit dem Kunststoff-Applikatorréhrchen in die Liicke zwischen
den oberen (A) und unteren Hubholmen (B) an beiden Beinen des Fullendes spriihen (Abbildung 25).

| Y e () 3
— N i () N o —
e [t el ]

Abbildung 25 — Positionen zum Schmieren des Fahrgestells

4. Tri-Flow™ auf die rechte und linke Hohenverstellungsschiene auftragen (C) (Abbildung 26). Auf eine gleichmafige
Applikation achten.

5. Tri-Flow™ auf die rechte und linke Schiebeplatte (D) auftragen (Abbildung 26). Auf eine gleichmafige Applikation
achten.

Abbildung 26 — Hbéhenverstellungsschienen und Schiebeplatten

6. Die Trage funf Minuten lang in dieser Position lassen.

7. Die Trage wieder umdrehen. Die Trage einige Male anheben und absenken, um das Schmiermittel in den
angewendeten Bereichen zu verteilen.

8. Uberschiissiges Schmiermittel von den Holmen des Fahrgestells abwischen.

9. Vor der erneuten Inbetriebnahme die einwandfreie Funktion der Trage Uberprifen.
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Reinigung

WARNUNG - Bei der Hochdruckreinigung stets geeignete persénliche Schutzausriistung tragen, um eine Ansteckung
durch Einatmen zu vermeiden. Eine Hochdruckreinigung kann die Luft kontaminieren.

VORSICHT

» Das Produkt nicht mit Dampf oder Ultraschall reinigen.

» Die Wasserhdchsttemperatur von 180 °F (82 °C) darf nicht Gberschritten werden.

+ Bei der Reinigung mit Trockenluft die Hochsttemperatur von 240 °F (115 °C) nicht tUberschreiten (Wagenreiniger).

* Der Wasserhdchstdruck von 1500 psi (103,4 bar) darf nicht Gberschritten werden. Wenn ein handgehaltener Stab zum
Waschen des Produkts verwendet wird, muss die Druckdise zum Produkt in einem Abstand von mindestens 24 Zoll
(61 cm) gehalten werden.

+ Stets alle Rollen und Schnittstellen mit einem Handtuch abtrocknen.
» Keine Reinigungs-, Instandhaltungs- oder Wartungsarbeiten durchfiihren, wahrend das Produkt verwendet wird.

Das Produkt kann mit Hochdruck gereinigt werden. Nach wiederholtem Reinigen kann das Produkt Anzeichen von
Oxidation oder Verfarbung aufweisen. Durch die Hochdruckreinigung wird keine Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit
verursacht, sofern die ordnungsgeméafien Verfahren eingehalten werden.

+ Die Angaben des Herstellers der Reinigungslésung bzgl. der empfohlenen Verdiinnung exakt einhalten.

» Die Klettbander nach jedem Gebrauch reinigen. Die Klettbander mit Desinfektionsmittel tranken, mit Wasser spiilen und
das Desinfektionsmittel sich verfllichtigen lassen. Das geeignete Desinfektionsmittel fiir Nylon-Klettbander wird vom
Kundendienst festgelegt.

» Das Eintauchen der Metallschnallen an den Haltegurten in Flissigkeit kann zu Korrosion an den Gurtschnallen fiihren
und wird nicht empfohlen. Mit klarem Wasser abspulen und an der Luft trocknen lassen, um das Korrosionsrisiko zu
senken. Die Haltegurte austauschen, wenn die Metallschnallen korrodiert sind.

+ Direkter Hautkontakt mit sichtbar verschmutztem, durchlassigem Material kann das Infektionsrisiko erhdhen.

Empfohlene Reiniger

Generell kdnnen Desinfektionsmittel auf Phenolharzbasis oder quartare Desinfektionsmittel (aufler Virex® TB) verwendet
werden, solange sie die vom Hersteller angegebene Konzentration nicht Giberschreiten. Desinfektionsmittel auf
lodophorbasis werden nicht empfohlen, da sie Flecken verursachen kénnen.

Zu den empfohlenen Reinigungsmitteln gehodren u. a.:

* Quartére Reiniger (Wirkstoff: Ammoniumchlorid), die weniger als 3 % Glykolether enthalten

* Phenolische Reiniger (Wirkstoff: o-Phenylphenol)

« Chlorhaltige Bleichmittelldsung (5,25 % — weniger als 1 Teil Bleichmittellésung auf 100 Teile Wasser)
+ < 21%iges Isopropanol

Eine Uberséttigung vermeiden. Darauf achten, dass das Produkt nur so lange nass bleibt, wie in den Richtlinien zur
ordnungsgemafen Desinfektion des Herstellers der Chemikalie angegeben ist.

Hinweis
*  Werden die obigen Anweisungen bei der Verwendung dieser Art von Reinigungsmitteln nicht befolgt, kann dies zum
Erléschen der Garantie fiihren.

+ Das Produkt nach der Reinigung immer mit sauberem Wasser abwischen und trocknen. Manche Reinigungsmittel sind
atzend und kénnen das Produkt beschadigen. Das Produkt immer abspllen und trocknen, um zu vermeiden, dass
atzende Riickstéande auf der Oberflache des Produkts verbleiben, die eine vorzeitige Korrosion an wichtigen
Komponenten verursachen kénnen.
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Entfernung von Jodverbindungen

WARNUNG - Verunreinigte Komponenten der Matratze oder Trage stets reinigen oder entsorgen, um das Risiko fiir einen
Kontakt mit blutlibertragenen Krankheitserregern und fir Verletzungen des Patienten oder Bedieners zu vermeiden.

Zum Reinigen des verschmutzten Bereichs eine Losung aus 0,5 | warmem Wasser und 1-2 Essloffeln Natriumthiosulfat
verwenden. Die Verschmutzung mdglichst umgehend beseitigen. Wenn Verschmutzungen nicht umgehend entfernt
werden, die Lésung auf der Oberflache einweichen oder stehen lassen. Die Oberflachen, die der Lé6sung ausgesetzt waren,

mit klarem Wasser abspulen, bevor die Einheit erneut verwendet wird.
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Glosario general de simbolos

Para ver las definiciones de los simbolos, consulte el glosario general de simbolos en ifu.stryker.com.

Simbolos

Consultar las instrucciones de uso

Advertencia general

No empujar

Carga de trabajo segura

L1i]
A\
®
%

Importador
CH |REP Representante autorizado en Suiza
MD Producto sanitario europeo
NUmero de catélogo
@ Numero de serie
uDI Identificador Unico de producto
QTY Cantidad

u Fabricante

@ Fecha de fabricacion

®
W Pieza aplicada de tipo B

MADE IN U.S.A. Producto fabricado en los Estados Unidos de América
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Definicién de advertencia, precaucion y nota

Las palabras ADVERTENCIA, PRECAUCION y NOTA tienen un significado especial y deberan considerarse
detenidamente.

ADVERTENCIA

Advierten al lector sobre situaciones que, si no se evitan, podrian producir la muerte o lesiones graves. También pueden
describir posibles reacciones adversas graves y peligros para la seguridad.

PRECAUCION

Advierten al lector sobre situaciones potencialmente peligrosas que, si no se evitan, pueden producir lesiones leves o
moderadas al usuario o al paciente, o dafios al producto u otras propiedades. Incluyen cuidados especiales necesarios
para el uso seguro y eficaz del dispositivo, y para evitar dafarlo con el uso o el mal uso.

Nota - Ofrecen informacion especial que facilita el mantenimiento o aclara instrucciones importantes.

Resumen de las precauciones de seguridad

Lea siempre las advertencias y precauciones indicadas en esta pagina, y sigalas escrupulosamente. Las reparaciones
solo puede realizarlas personal cualificado.

ADVERTENCIA

» La sujecion de la camilla debe ser instalada siempre y exclusivamente por personal cualificado. Una instalacién
inadecuada puede provocar lesiones al paciente o al operador.

» Asegurese siempre de que todas las camillas cumplan las especificaciones de instalacion del sistema de sujecion de la
camilla de Stryker.

« Ajuste siempre el conjunto de abrazadera de rail para que coincida con la posicién del poste de retencién de la camilla
correspondiente al fabricante y al nUmero de modelo de la camilla.

+ Ajuste siempre el lugar de montaje para mantener la posicion adecuada de la cara del gancho de seguridad del vehiculo
cuando sustituya un gancho de seguridad de vehiculo existente por otro de un disefio nuevo.

» Para evitar lesiones al paciente o al operador, solicite siempre que un mecanico certificado y familiarizado con las
estructuras de la ambulancia instale el gancho de seguridad del vehiculo.

+ Consulte siempre al fabricante del vehiculo antes de instalar el gancho de seguridad. Asegurese de que la instalacion
del gancho de seguridad del vehiculo no dane las lineas de freno, de oxigeno o de combustible, el tanque de
combustible, o los cables eléctricos del vehiculo, ni interfiera con ellos.

+ No modifique la camilla ni el gancho de seguridad del vehiculo. Si la barra de seguridad de la camilla no engrana en el
gancho de seguridad del vehiculo en ninguna de estas posiciones (izquierda, centro o derecha), modifique el vehiculo.

» Asegurese siempre de que la barra de seguridad de la camilla se conecte al gancho de seguridad del vehiculo antes de
instalar dicho gancho.

» Para evitar el riesgo de lesiones, asegurese siempre de que la barra de seguridad de la camilla esté conectada al
gancho de seguridad del vehiculo antes de retirar la camilla del compartimento para pacientes de dicho vehiculo.

« Utilice siempre tornillos que sean lo suficientemente largos como para atravesar el suelo del compartimento para
pacientes del vehiculo, la arandela y la tuerca, con al menos dos roscas completas en la tuerca. La longitud de los
tornillos de cabeza cilindrica Allen dependera del grosor del suelo del vehiculo.

» Deje siempre al menos 5/8 in (1,6 cm) de espacio libre entre el parachoques del vehiculo y la camilla para
desenganchar la barra de seguridad al descargar la camilla del vehiculo. Asegurese de que las patas de la camilla
queden bloqueadas en la posicion de carga antes de quitar la barra de seguridad del gancho de seguridad. Si no
bloquea la camilla en su posicion, pueden producirse lesiones al paciente o al operador, y dafios a la camilla.

* No utilice el producto con la seccion separable para la cabeza en posicién bajada para evitar lesiones al paciente o al
operador o dafnos al producto. Use solo las posiciones 5-7 con esta configuracion.

» Utilice siempre todas las correas de sujecion para asegurar el paciente al producto. Si no se sujeta con las correas, el
paciente puede caerse del producto y hacerse dano.

* No aplique el freno de las ruedas cuando el paciente se encuentre sobre el producto o al mover el producto, para evitar
el riesgo de que vuelque.
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No instale ni aplique un freno de ruedas en un producto cuyas ruedas estén desgastadas y tengan menos de 6 in
(15 cm) de diametro.

No deje al paciente o al ocupante sin supervision. Sujete el producto mientras el paciente o el ocupante se encuentre
sobre él.

Situe siempre la hebilla alejada de los obstaculos o accesorios de la camilla para evitar el riesgo de liberacion accidental
del sistema de sujecion infantil Pedi-Mate® y de lesiones al bebé.

Sostenga siempre la carga del paciente, la camilla y los accesorios una vez que el peso esté levantado del suelo.
Utilice siempre dos operadores cuando una camilla esté ocupada.

Coloque siempre correctamente las manos en las agarraderas. Mantenga las manos alejadas de los pivotes de las
barras rojas de seguridad cuando cargue, descargue o cambie la altura de la camilla.

No tire de la barra de seguridad de la camilla ni la levante al descargar la camilla.

Bloguee siempre el bastidor inferior antes de retirar las ruedas de carga del suelo del compartimento para pacientes del
vehiculo. Un bastidor inferior no bloqueado no soportara la camilla, y el operador y el paciente podrian sufrir lesiones.

No permita que el bastidor inferior de la camilla descienda sin ayuda al sacar la camilla del vehiculo. Esta accion
repetida provoca desgaste prematuro o dafios en la camilla.

Aleje siempre las manos, los dedos y los pies de las piezas méviles. Tenga precaucion al colocar las manos y los pies
cerca de los tubos de la base al subir o bajar la camilla.

Mantenga en todo momento las manos alejadas del mango de liberacion del extremo de los pies al subir o bajar la
camilla con el mango de liberacién lateral.

Quite siempre el pie del tubo de la base al bajar la camilla a la posicién mas baja.
No utilice las barras laterales como dispositivo de sujecién para el paciente.

No utilice la camilla con la seccion separable para la cabeza en posicion bajada para evitar lesiones al paciente o al
operador o dafos a la camilla. Use solo las posiciones 5-7 con esta configuracion.

Cuando utilice la plataforma para el desfibrilador, fijela siempre al producto.
Use y ajuste siempre las correas que se facilitan con la plataforma para el desfibrilador para fijar este.

Utilice siempre equipos de proteccion individual adecuados durante la limpieza a presion para evitar contagios por
inhalacion. Los equipos de lavado a presién pueden dispersar la contaminacion en el aire.

Realice siempre una limpieza o eliminacion del colchdn o los componentes contaminados de la camilla para evitar el
riesgo de exposicion a patdgenos transmitidos por sangre y de lesiones al paciente o al operador.

PRECAUCION

El uso inadecuado del producto puede provocar lesiones al paciente o al operador. Utilice el producto unicamente como
se describe en este manual.

No modifique el producto ni ninguno de sus componentes. La modificacion del producto puede provocar un
funcionamiento impredecible que, a su vez, cause lesiones al paciente o al operador. La modificacion del producto
también anula su garantia.

Ajuste siempre la altura de carga de la camilla antes de ponerla en servicio.

No baje la camilla en la posicidon mas corta para evitar dafios a la camilla. Use solo las posiciones 5-7 cuando acorte la
camilla.

Cambie siempre el lugar de acoplamiento o ajuste las correas al tamafio o a la forma especificos de su desfibrilador.
No cargue la plataforma para el desfibrilador por encima de la carga de trabajo segura de 75 Ib (34 kQ).

No cargue la percha i.v. por encima de la carga de trabajo segura de 40 Ib (18,1 kg).

No limpie el producto con vapor ni con ultrasonidos.

No supere los 180 °F (82 °C) de temperatura maxima del agua.

No supere los 240 °F (115 °C) de temperatura para el secado al aire (lavadores de carros).

No supere las 1500 psi (103,4 bares) de presién maxima del agua. Si utiliza una varilla de mano para lavar el producto,
mantenga la boquilla de presién, como minimo, a 24 in (61 cm) del producto.

Seque siempre con una toalla todas las ruedas giratorias y los puntos de unién.
No limpie el producto, no lo repare ni le realice el mantenimiento mientras se esté utilizando.
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Introduccion

Este manual le ayudara a utilizar o mantener su producto de Stryker. Lea este manual antes de utilizar este producto o de
realizar su mantenimiento. Establezca métodos y procedimientos para formar a su personal en el uso o el mantenimiento
seguros de este producto.

PRECAUCION

» El uso inadecuado del producto puede provocar lesiones al paciente o al operador. Utilice el producto Unicamente como
se describe en este manual.

* No modifique el producto ni ninguno de sus componentes. La modificacién del producto puede provocar un
funcionamiento impredecible que a su vez cause lesiones al paciente o al operador. La modificacion del producto
también anula su garantia.

Nota
» Este manual es un componente permanente del producto y debe permanecer con él si se vende.

» Stryker busca continuamente el avance en el disefio y la calidad de sus productos. Este manual contiene la informacién
sobre el producto mas actualizada disponible en el momento de la impresion. Puede haber ligeras discrepancias entre
su producto y este manual. Si tiene preguntas, pdngase en contacto con el Servicio de Atencién al Cliente o con el
Servicio de Asistencia Técnica de Stryker, en el +1-800-327-0770 (llamada gratuita en EE. UU.).

Descripcién del producto

El modelo 6082 MX-PRO R3 de Stryker es una camilla manual de ambulancia que consta de una plataforma con un
colchon incluido, montada sobre una estructura en X con ruedas, disefiada para soportar y transportar un peso maximo de
650 Ib (294,8 kg) en entornos prehospitalarios y hospitalarios. La camilla se puede plegar para su uso en vehiculos de
urgencias y cuenta con una funcién de altura de carga ajustable que permite ajustar la camilla a diferentes alturas de
plataformas de ambulancias para conseguir la mecanica corporal adecuada durante la carga y descarga. Los controles
duplicados en el extremo de los pies, en las barras elevadoras superior e inferior, se ajustan a las diferentes posiciones o
tamanos de los operadores; el mango de liberacién lateral permite que un Unico operador pueda levantar y bajar la camilla
desocupada. El dispositivo cuenta con una seccién separable para la cabeza, barras laterales, correas de sujecion del
paciente, un respaldo neumatico ajustable, frenos de las ruedas y diversos accesorios opcionales que ayudan con el
transporte del paciente. La mesa de la camilla puede articularse en varias posiciones.

La MX-PRO R3 es compatible con el modelo 6371 de montaje en pared y los modelos 6370/6377/6378/6379 con
sujeciones de montaje en suelo.

Indicaciones de uso

La MX-PRO R3 se ha disefiado para soportar pacientes en posicion de decubito supino (horizontal) o sentados, asi como
para facilitar el transporte del equipo médico asociado (como botellas de oxigeno, monitores o bombas) en vehiculos de
urgencias o de transporte. La camilla se ha disefiado para su uso en entornos prehospitalarios y hospitalarios, en
aplicaciones de urgencias y otras. Los operarios previstos del dispositivo seran profesionales formados, incluido el
personal de servicios médicos de emergencia y de centros de atencién médica, asi como equipos de primeros auxilios.

La MX-PRO R3 no esta indicada para una permanencia prolongada sobre ella, para uso como cama de hospital ni en
dispositivos que modifiquen la presién del aire, como las camaras hiperbaricas.

Beneficios clinicos

Camilla: transporte de paciente
Sujecion: soporte de la camilla para el transporte

Sistema de camilla y sujecion: soporte y transporte de pacientes
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Contraindicaciones

Ninguna conocida.

Vida util prevista

La MX-PRO Ra3 tiene una vida util prevista de 5 afios en condiciones de uso normales y con el mantenimiento peridédico

adecuado.

Eliminacion/reciclado

Siga siempre las recomendaciones locales mas recientes o los reglamentos sobre proteccion medioambiental y los riesgos
asociados con el reciclado o la eliminacion del equipo al final de su vida util.

Especificaciones

Capacidad de carga maxima de la camilla 650 libras 294,8 kg
]
Longitud total 80,51in 204,5cm
Longitud minima 62in 157,5¢cm
Anchura 23in 58,4 cm
Altura? Posicion 1 13,5in 34,3 cm
Consulte Posiciones de la Posicién 2 21in 53,3 cm
camilla (pagina 15). Posicién 3 25,5in 64,8 cm
Posicion 4 29in 73,7 cm
Posicién 5 32in 81,3cm
Posicion 6 35in 88,9 cm
Posicion 7 37,5in 95,3 cm
Peso? 811b 37,7 kg
Diametro/anchura de las ruedas giratorias 6in/2in 15,2cm/5,1¢cm

Articulacién del respaldo/posiciéon de choque

2°-73°/+14°

Numero minimo de operadores necesarios para cargar o
descargar una camilla ocupada

2

Sistemas de sujecion recomendados

Modelos 6370/6377/6378/6379 de montaje en suelo, o
modelo 6371 de montaje en pared

Altura de suelo recomendada3 Hasta 32 in 81,3cm
Acceso con ruedas Si
Freno de una sola rueda/de dos ruedas Opcidn

1 Altura medida desde la parte inferior del colchon en la seccidn de asiento hasta el nivel del suelo.
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2 La camilla se pesa sin colchdn ni sujeciones.

3 La camilla se puede cargar desde cualquier altura y hay disponible un kit de limitacién de altura (6060-202-011) para
limitar la altura de carga de la camilla.

Stryker se reserva el derecho a cambiar las especificaciones sin previo aviso.
El esquema de colores amarillo y negro es una marca comercial propiedad de Stryker Corporation.

MX-PRO se ha disefiado para cumplir la especificacion federal de EE. UU. Star-of-Life Ambulance (KKK-A-1822-F).

llustracion del producto
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Figura 1 — Camilla MX-PRO R3

Seccion separable para la cabeza

Mango de liberacion de ajuste del respaldo
Respaldo (seccion de la cabeza)

Mango de liberacion de las barras laterales

Barra elevadora
Mango de liberacion del reposapiés

Freno de la rueda
Rueda de transporte

Barra de liberacién de la seccion separable
para la cabeza

m O[O |m|>
I 1 N e R e

Reposapiés
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Palanca de liberacion de la barra de Mango de liberacion del ajuste de altura (1

F seguridad M de 3)
G ‘ Rueda de carga (1 de 2)
S
@
N P R

N Gancho de seguridad en J 6092-036-018

P Gancho de seguridad largo 6060-036-018

R Gancho de seguridad corto 6060-036-017

Informacion de contacto

Pongase en contacto con el Servicio de Atencion al Cliente o con el Servicio de Asistencia Técnica de Stryker llamando al:
1-800-327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002

EE. UU.

Nota - El usuario o el paciente deberan comunicar cualquier incidente grave relacionado con el producto tanto al fabricante
como a la autoridad competente del estado miembro europeo en el que el usuario o el paciente estén establecidos.

Para ver en linea el manual de uso o de mantenimiento de su producto, visite https://techweb.stryker.com/.

Tenga a mano el numero de serie (A) del producto de Stryker cuando llame al Servicio de Atencién al Cliente o al Servicio
de Asistencia Técnica de Stryker. Incluya el nimero de serie en todas las comunicaciones escritas.

Ubicacion del numero de serie

Fecha de fabricacion

Los cuatro primeros digitos del numero de serie corresponden a fecha de fabricacion.

AAMM (AA = afio y MM = mes)
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Configuracion

Durante la preparacién, desembale las cajas y compruebe que todos los componentes funcionen correctamente. Confirme
que el producto funciona correctamente antes de ponerlo en servicio.

Retire todos los materiales de envio y embalaje del producto antes de usarlo.

El compartimento para pacientes del vehiculo en el que se vaya a usar el producto debera contar con:

* Un borde posterior liso para la carga del producto

* Un suelo plano y suficientemente grande para el producto plegado

» Sujecion de camilla modelo 6370//6371/6377/6378/6379 o modelo 6390 Power-LOAD (no incluidos)

+ Serecomiendan amarres para asegurar el extremo de los pies de la camilla

* Un espacio para instalar el gancho de seguridad

+ Altura de carga maxima de 32 in (81 cm)

Nota - Los elementos sueltos o la suciedad que haya en el suelo del compartimento para pacientes del vehiculo pueden
interferir en el funcionamiento del gancho de seguridad del vehiculo y de la sujecion del producto. Mantenga despejado el
suelo del compartimento para pacientes del vehiculo.

En caso necesario, modifique el vehiculo para que quepa la camilla. No modifique la camilla.

ES 8 6082-209-005 Rev AB.O



Instalacion

Instalacion de la sujecion de camilla

Los sistemas de sujecién de camilla de Stryker solo son compatibles con las camillas que cumplan las especificaciones de
instalacion.

ADVERTENCIA

» La sujecion de camilla debe ser instalada siempre y exclusivamente por personal cualificado. Una instalaciéon
inadecuada puede provocar lesiones al paciente o al operador.

+ Asegurese siempre de que todas las camillas cumplan las especificaciones de instalacion del sistema de sujecion de
camilla de Stryker.

+ Ajuste siempre el conjunto de abrazadera de rail para que coincida con la posicién del poste de retencién de la camilla
correspondiente al fabricante y al nimero de modelo de la camilla.

Estas instrucciones son validas para las camillas con sistemas de sujecion de estilo cuerno. Para conocer las instrucciones
de instalacion de las sujeciones para camilla a prueba de choques, consulte el manual de uso correspondiente.

Seleccion del gancho de seguridad del vehiculo

El gancho de seguridad del vehiculo es un dispositivo que se entrega junto con la camilla. La barra de seguridad de la
camilla y el gancho de seguridad del vehiculo evitan que la camilla se salga accidentalmente del vehiculo y proporcionan al
operador una mayor seguridad y confianza al cargarla y descargarla.

ADVERTENCIA - Ajuste siempre el lugar de montaje para mantener la posicion adecuada de la cara del gancho de
seguridad del vehiculo cuando sustituya un gancho de seguridad de vehiculo existente por otro de un disefo nuevo.

Nota - Estas instrucciones son validas para las camillas con sistemas de sujecion de estilo cuerno. Para conocer las
instrucciones de instalacion de las sujeciones para camilla a prueba de choques, consulte el manual de uso
correspondiente. Las sujeciones de camilla a prueba de colisiones se entregan e instalan junto con un gancho de
seguridad para el vehiculo, por lo que no se necesita ningun gancho adicional.

El gancho de seguridad del vehiculo esta disefiado para ser compatible y funcionar correctamente al cargar y descargar la
camilla de un vehiculo que cumpla el reglamento federal estadounidense KKK-A-1822. Stryker ofrece tres tipos diferentes
de ganchos de seguridad para vehiculos que se solicitan y envian junto con la camilla. Estos tipos de ganchos de
seguridad para los vehiculos satisfacen las necesidades de diversas configuraciones de vehiculos de urgencias,
especificamente las relativas a la longitud y la ubicacién del soporte del bastidor del suelo situado en la parte trasera del
vehiculo.

Para seleccionar el gancho de seguridad adecuado para la configuracién de su vehiculo:

» Busque una ubicacion del soporte del bastidor del suelo donde haya espacio suficiente para montar el gancho de
seguridad del vehiculo.

+ Monte el gancho de seguridad del vehiculo en la parte trasera de este. Deje suficiente separacion con el parachoques
para que los operadores puedan cargar y descargar la camilla del vehiculo.

+ Tenga en cuenta las diferencias de disefio entre los vehiculos. Cada gancho de seguridad para los vehiculos ofrece
una opcidn diferente de ubicacién para el montaje con el fin de mantener una distancia adecuada entre la cara del
gancho de seguridad para el vehiculo y el borde del umbral de la puerta.

Debido a las diferencias en cuanto a dimensiones y ubicacion del soporte del bastidor del suelo de los vehiculos, cada
gancho de seguridad permite elegir un lugar distinto de montaje. Elija la posicidn correcta para la instalacién del gancho de
seguridad en su vehiculo.

* Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de la parte frontal a la posterior (pagina 11)

» Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de lado a lado (pagina 12)
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Figura 2 — Tipos de ganchos de seguridad del vehiculo

Configuracion del vehiculo

ADVERTENCIA

« Para evitar lesiones al paciente o al operador, solicite siempre que un mecanico certificado y familiarizado con las
estructuras de la ambulancia instale el gancho de seguridad del vehiculo.

« Consulte siempre al fabricante del vehiculo antes de instalar el gancho de seguridad. Asegurese de que la instalacion
del gancho de seguridad del vehiculo no dafie las lineas de freno, de oxigeno o de combustible, el tanque de
combustible, o los cables eléctricos del vehiculo, ni interfiera con ellos.

PRECAUCION - Ajuste siempre la altura de carga de la camilla antes de ponerla en servicio.

La camilla es compatible con todas las alturas de plataformas de vehiculos que cumplan la especificacion federal de
EE. UU. Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822. Consulte las especificaciones para ver la altura de carga maxima.

Segun la especificacion federal de EE. UU. Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822:

+ La parte posterior de la ambulancia debera llevar un parachoques posterior resistente en toda su anchura, con un
escalon fijado al chasis del vehiculo.

+ Laalmohadilla debera tener una profundidad minima de 5 in (13 cm) y una profundidad maxima de 10 in (25 cm).
+ Siel peldano sobresale mas de 7 in (18 cm) de la parte posterior del vehiculo, debera incorporar un escalon plegado.

Segun la especificacion federal de EE. UU. Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822, la altura del parachoques del vehiculo
debe instalarse equidistante +2 in (+ 5 cm) desde el suelo del vehiculo a tierra, que se define como la altura de la
plataforma del vehiculo. La instalaciéon del gancho de seguridad del vehiculo en un vehiculo que cumpla con esta
especificacion federal proporciona un espacio libre adecuado para que la base de la camilla baje a su posicidn totalmente
extendida.
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Figura 3 — Altura de la plataforma y del parachoques

Altura de la plataforma (AP)

Altura del parachoques
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Profundidad del parachoques

Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de la parte frontal a la posterior

Antes de instalar el gancho de seguridad del vehiculo, compruebe la posicion de la parte frontal a la posterior y de lado a
lado al descargar y cargar la camilla.

Para comprobar la posicion de la parte frontal a la posterior:

1. Seleccione el gancho de seguridad adecuado para el vehiculo. Consulte Seleccion del gancho de seguridad del
vehiculo (pagina 9).

2. Situe el gancho de seguridad del vehiculo al menos a 3-3/4 in (9,5 cm) del borde delantero del umbral de la puerta (A)
(Figura 4). La distancia recomendada desde la cara del gancho de seguridad es de al menos 3-3/4 in (9,5 cm).

3. Compruebe que se puede fijar el gancho de seguridad del vehiculo en el soporte de la parte posterior de este.

4. Compruebe que queda suficientemente separado del parachoques como para poder cargar y descargar la camilla del
vehiculo.

5. Compruebe la colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de lado a lado. Consulte Colocacion del gancho de
seguridad del vehiculo de lado a lado (pagina 12).
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Figura 4 — Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo
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Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de lado a lado

Antes de instalar el gancho de seguridad del vehiculo, compruebe la posicion de la parte frontal a la posterior y de lado a
lado al descargar y cargar la camilla.

ADVERTENCIA

* No modifique la camilla ni el gancho de seguridad del vehiculo. Si la barra de seguridad de la camilla no engrana en el
gancho de seguridad del vehiculo en ninguna de estas posiciones (izquierda, centro o derecha), modifique el vehiculo.

» Asegurese siempre de que la barra de seguridad de la camilla se conecte al gancho de seguridad del vehiculo antes de
instalar dicho gancho.

Para comprobar la posicion de lado a lado:

1. Retire la camilla de su sujecion y descarguela del vehiculo.

Nota - Preste atencion a la posicion de las ruedas de carga y de la barra de seguridad de la camilla al retirar esta.
2. Marque el centro de la barra de seguridad de la camilla sobre el suelo del vehiculo.

3. Asegurese de que la posicidon marcada en el paso 2 sea donde la barra de seguridad de la camilla se engrane en el
gancho de seguridad del vehiculo cada vez que descargue la camilla en diversas posiciones (como por ejemplo,
totalmente a la izquierda y totalmente a la derecha).
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Instalacién del gancho de seguridad del vehiculo

Antes de la instalacion del gancho de seguridad del vehiculo, el mecanico certificado debe planificar la colocacién del
gancho de seguridad del vehiculo en la parte posterior del compartimento para pacientes del vehiculo.

ADVERTENCIA

Para evitar lesiones al paciente o al operador, solicite siempre que un mecanico certificado y familiarizado con las
estructuras de la ambulancia instale el gancho de seguridad del vehiculo.

Consulte siempre al fabricante del vehiculo antes de instalar el gancho de seguridad. Asegurese de que la instalacion

del gancho de seguridad del vehiculo no dafie las lineas de freno, de oxigeno o de combustible, el tanque de
combustible, o los cables eléctricos del vehiculo, ni interfiera con ellos.

Para evitar el riesgo de lesiones, asegurese siempre de que la barra de seguridad de la camilla esté conectada al
gancho de seguridad del vehiculo antes de retirar la camilla del compartimento para pacientes de dicho vehiculo.

Utilice siempre tornillos que sean lo suficientemente largos como para atravesar el suelo del compartimento para
pacientes del vehiculo, la arandela y la tuerca, con al menos dos roscas completas en la tuerca. La longitud de los
tornillos de cabeza cilindrica Allen dependera del grosor del suelo del vehiculo.

Deje siempre al menos 5/8 in (1,6 cm) de espacio libre entre el parachoques del vehiculo y la camilla para
desenganchar la barra de seguridad al descargar la camilla del vehiculo. Asegurese de que las patas de la camilla
queden bloqueadas en la posicion de carga antes de quitar la barra de seguridad del gancho de seguridad. Si no
bloquea la camilla en su posicién, pueden producirse lesiones al paciente o al operador y dafios a la camilla.

Equipamiento necesario (no suministrado):

(2) Tornillos de cabeza cilindrica Allen de grado 5, minimo 1/4"-20* para el gancho de seguridad corto o largo para
vehiculos

(2) Tornillos de cabeza cilindrica Allen plana de grado 5, minimo 1/4"-20* para el gancho de seguridad en J para
vehiculos

(2) Arandelas planas
(2) Arandelas de presién
(2) Tuercas de 1/4"-20

*La longitud de los tornillos de cabeza cilindrica Allen dependera del grosor del suelo del vehiculo. Utilice tornillos que sean

lo suficientemente largos como para atravesar por completo el suelo del compartimento para pacientes, la arandela y la

tuerca, con al menos dos roscas completas.

1.

Determine la posicion adecuada del gancho de seguridad del vehiculo de la parte frontal a la posterior y de lado a lado

para que la barra de seguridad de la camilla engrane con el gancho de seguridad del vehiculo cada vez.
» Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de la parte frontal a la posterior (pagina 11)

» Colocacion del gancho de seguridad del vehiculo de lado a lado (pagina 12)

2. Taladre los orificios para los tornillos.

3. Fije el gancho de seguridad del vehiculo al suelo del compartimento para pacientes del vehiculo.

4. Compruebe que la barra de seguridad de la camilla engrane con el gancho de seguridad del vehiculo antes de retirar la

camilla del compartimento para pacientes del vehiculo.
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Figura 5 — Barra de seguridad fijada en el gancho de
seguridad del vehiculo

Figura 6 — Colocacion del gancho de seguridad del
vehiculo

Vista del vehiculo desde arriba

Gancho de seguridad del vehiculo

Banco para la tripulacion

Parachoques
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Marco de la puerta

Después de la instalacion, compruebe que las patas de la camilla se fijen en la posicidon de carga sin entrar en contacto

con el parachoques del vehiculo.

14
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Posiciones de la camilla

Posicion 1 - Uso para transferencia del paciente

Posicion 2 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

Posicion 3 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

Posicion 4 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

Posicion 5 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

Posicion 6 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

6082-209-005 Rev AB.O
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Posicion 7 - Uso para transferencia de pacientes/
desplazamiento de la camilla

ADVERTENCIA - No utilice el producto con la seccién
separable para la cabeza en posicidon bajada para evitar
lesiones al paciente o al operador o dafios al producto. Use
solo las posiciones 5-7 con esta configuracion.

ES
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Funcionamiento

Directrices de funcionamiento

» Utilice el producto unicamente como se describe en este manual.
+ Leatodas las etiquetas y las instrucciones del producto antes de su uso.

« Cargue o descargue siempre las camillas ocupadas entre dos operadores formados como minimo. Si la camilla esta
ocupada, deben estar presentes dos operadores. Stryker recomienda que ambos operadores se encuentren en el
extremo de los pies para reducir la carga de cada uno. Uno o dos operadores pueden levantar desde el extremo de los
pies de la camilla.

* No ajuste, haga rodar ni cargue la camilla en un vehiculo sin advertirselo al paciente. Permanezca con el paciente y
controle el producto en todo momento.

» Solo se debe usar el freno de las ruedas durante la transferencia del paciente o cuando no haya ningun paciente en el
producto.

* No aplique el freno de las ruedas cuando un paciente se encuentre sobre el producto o al mover el producto, para evitar
el riesgo de que vuelque.

« Ultilice siempre todas las correas de sujecidon y mantenga las barras laterales arriba cuando haya un paciente sobre el
producto.

+ Ultilice ayudantes formados para controlar el producto, en caso necesario.

Transferencia del paciente a la camilla

ADVERTENCIA

» Utilice siempre todas las correas de sujecion para asegurar el paciente al producto. Si no se sujeta con las correas, el
paciente puede caerse del producto y hacerse dano.

* No aplique el freno de las ruedas cuando el paciente se encuentre sobre el producto o al mover el producto, para evitar
el riesgo de que vuelque.

Para transferir el paciente al producto:

Lleve el producto rodando hasta el paciente.

Coloque el producto al lado del paciente y levante o baje el producto hasta colocarlo al nivel del paciente.
Baje las barras laterales y abra las correas de sujecion.

Transfiera el paciente al producto. Siga los procedimientos de urgencias aceptados.

Asegure el paciente al producto con todas las correas de sujecion.

2L e

Levante las barras laterales y ajuste el respaldo y el reposapiés como corresponda.

Elevacion o descenso de la camilla

1. Ambas usuarios deben levantar el peso de la base.
2. Elusuario en el extremo de los pies debe tirar del mango de liberacion.

3. Ambos usuarios deben bajar la camilla al suelo o levantar la camilla.

Aplicacion o liberacion de un freno de rueda

ADVERTENCIA

* No aplique el freno de las ruedas cuando el paciente se encuentre sobre el producto o al mover el producto para evitar
el riesgo de que se vuelque.
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* No instale ni aplique frenos de ruedas en productos cuyas ruedas estén desgastadas y tengan menos de 15,3 cm de
diametro.

* No deje al paciente o al ocupante sin supervision. Sujete el producto mientras el paciente o el ocupante se encuentre
sobre él.

Para aplicar un freno de rueda, presione hacia abajo el pedal hasta que se detenga y quede contra la superficie de la
rueda.

Para liberar el freno de la rueda, presione hacia abajo la parte superior del pedal con el pie o levante el pedal con el pie. La
parte superior del pedal descansara contra la estructura de la rueda pequena al liberar el freno de la rueda.

Nota - Los frenos de las ruedas ayudan a evitar que el producto ruede cuando no esté atendido. Los frenos de las ruedas
pueden no proporcionar suficiente resistencia en todas las superficies o bajo cargas.

Desplazamiento de la camilla con un paciente

ADVERTENCIA - No utilice el producto con la seccion separable para la cabeza en posicidon bajada para evitar lesiones al
paciente o al operador o dafios al producto. Use solo las posiciones 5-7 con esta configuracion.

1. Asegurese de que todas las correas de sujecion estén seguras y abrochadas alrededor del paciente (Sujecion del
paciente con las correas de sujecion (pagina 18)).

2. Coloque el producto en las posiciones 2-7 para desplazarlo (Posiciones de la camilla (pagina 15)).

3. Al desplazar el producto, coloque un operador en el extremo de los pies y otro en el extremo de la cabeza en todo
momento.
Nota

» Los componentes sueltos o los residuos que haya en el suelo del compartimento para pacientes pueden interferir
con el funcionamiento del gancho de seguridad y de la sujecién de la camilla. Mantenga limpio el suelo del
compartimento para pacientes.

» El producto se puede cargar con las barras laterales hacia abajo solo si los cinturones de sujecién estan abrochados
alrededor del paciente.

Sujecion del paciente con las correas de sujecion

ADVERTENCIA - Utilice siempre todas las correas de sujecion para asegurar el paciente al producto. Si no se sujeta con
las correas, el paciente puede caerse del producto y hacerse dafo.

Los lugares de fijacion de las correas de sujecion deben ofrecer un anclaje firme y una posicion de sujecion adecuada. No
permita que las correas de sujecion interfieran con los equipos o los accesorios. Abroche todas las correas de sujecion
cuando la camilla no esté en uso para evitar que se dafien las hebillas y las correas.
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Figura 7 — Correas de sujecién
Abroche las correas de sujecion por el pecho/hombros, la cintura y las piernas del paciente (Figura 7).

Envuelva la correa alrededor del bastidor de la camilla y de nuevo a través del lazo en el extremo de la correa (Figura 8 y
Figura 9). Las flechas indican areas de fijacion alternativas.

Figura 8 — Sujeciones del respaldo Figura 9 — Sujeciones de la seccion de los pies

Abra las sujeciones y coléquelas a ambos lados de la camilla mientras acomoda al paciente sobre el colchon de la camilla.
Alargue y abroche la sujecion alrededor del paciente. Acortar la sujecion hasta lograr el apriete necesario.

Para abrir la sujecion:

Presione el boton rojo (A) en la parte delantera del receptor de la hebilla para soltar la lengiieta de la hebilla (B) (Figura 10).
Tire de la lenglieta de la hebilla para sacarla del receptor.

Para cerrar la sujecion:

Empuje la lenglieta dentro del receptor hasta que escuche un clic. Asegurese de que la lenglieta de la hebilla pase a través
de ambas conexiones (C) cuando abroche la sujecion para el pecho (Figura 10).
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Figura 10 — Abrochar las restricciones
Figura 11 — Alargar la sujecion
Para alargar la sujecion:

Sujete la lengiieta de la hebilla, girela en angulo con respecto a la cincha y luego saquela (Figura 11). Una lengleta cosida
al extremo de la cincha evita que la lenglieta de la hebilla se salga de la correa.

Para acortar la sujecion:

Sujete la lengiieta cosida y tire de la cincha hacia atras a través de la lengleta de la hebilla hasta lograr el apriete
necesario (Figura 12).

Figura 12 — Acortar la sujecién

Nota

» Al abrochar una correa de sujecién en torno a un paciente, asegure la placa del cierre y elimine cualquier holgura en la
cincha de la camilla.

» Inspeccione las correas de sujecion al menos una vez al mes (con mas frecuencia si se usa a menudo). Compruebe si
el receptor o la placa del pasador estan doblados o rotos, o bien si las cinchas estan rasgadas o deshilachadas.
Sustituya las correas de sujecion que estén desgastadas o inutilizables.
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Adicion de un alargador para las correas de sujecion

Afada un alargador para las correas de sujecion (6082-160-050) para obtener una longitud adicional al abrochar el
cinturén ventral a pacientes voluminosos.

Figura 13 — Alargador para las correas de sujecion

Sujecion del paciente con el sistema de sujecion infantil Pedi-Mate®

ADVERTENCIA - Situe siempre la hebilla alejada de los obstaculos o accesorios de la camilla para evitar el riesgo de
liberacién accidental del sistema de sujecion infantil Pedi-Mate® y de lesiones al bebé.

Para sujetar al paciente con el sistema de sujecion infantil Pedi-Mate®:
1. Retire cualquier sujecion de la camilla.
2. Eleve el respaldo de la camilla hasta la posicion completamente erguida.

3. Coloque la almohadilla plana Pedi-Mate® sobre el respaldo de la camilla con las correas negras del respaldo hacia
fuera.

. Situe las correas alrededor del respaldo de la camilla e introduzca los extremos de las correas por los soportes.
. Abroche la hebilla.
. Tire del extremo de la correa ajustable del respaldo para tensarla.

. Introduzca la hebilla por detras de la cruceta de la mesa y saquela por delante de ella.

4
5

6

7. Pase las correas de la estructura principal entre el bastidor del producto y el colchén.

8

9. Abroche la hebilla alrededor de la cruceta de la mesa. Deje holgura en la correa para su ajuste final.
1

0.Tense todas las correas.

Nota - Para obtener mas informacién sobre el sistema de sujecion infantil Pedi Mate®, consulte las instrucciones sobre el
uso, el funcionamiento y los cuidados proporcionadas por el fabricante. El uso seguro y correcto del sistema de sujecion
infantil Pedi-Mate® es responsabilidad del usuario. Establezca métodos y procedimientos para formar a su personal en el
uso y el mantenimiento seguros de este producto. Estas son solo instrucciones generales. Conserve estas instrucciones
para consultarlas en el futuro. Estas instrucciones forman parte permanente del producto y deben permanecer con él
aunque el producto se venda.

Pedi-Mate® es una marca registrada de Ferno Washington, Inc.

Carga de una camilla de un vehiculo con sujecidon de camilla de estilo cuerno

Cargue siempre las camillas ocupadas con dos operadores formados como minimo. Si la camilla estad ocupada, deben
estar presentes dos operadores. Los operadores deben poder levantar el peso total del paciente, la camilla y otros
articulos que haya en la camilla.

ADVERTENCIA
+ Sostenga siempre la carga del paciente, la camilla y los accesorios una vez que el peso esté levantado del suelo.
» Utilice siempre dos operadores cuando una camilla esté ocupada.

» Coloque correctamente las manos en las agarraderas. Mantenga las manos alejadas de los pivotes de las barras rojas
de seguridad al cargar o descargar la camilla, o al cambiar la posicion de la altura de esta.
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Cuanto mas alto tenga que levantar el operador la camilla, mas dificil le resultara soportar el peso. El operador debera ser
capaz de levantar la camilla lo suficientemente alto como para que las patas de esta se extiendan cuando se descargue la
camilla. El operador podria precisar ayuda si es demasiado bajo o si el paciente es demasiado pesado como para
levantarlo a la hora de descargar la camilla. En el caso de operadores bajos, podrian tener que levantar los brazos mas
para permitir la extension de las patas de la camilla.

Nota - Se puede cargar una camilla desocupada en un vehiculo con un operador.

Para cargar la camilla en un vehiculo:

1.

Ponga la camilla en posicion de carga. Una posicion de carga es aquella en la que las ruedas de carga llegan a la altura
del suelo del vehiculo.

Levante el parachoques del vehiculo, si se incluye, a la posicion elevada.

Lleve la camilla rodando hasta la puerta abierta del compartimento para pacientes del vehiculo.

Empuje la camilla hacia adelante hasta que las ruedas de carga se encuentren sobre el suelo del compartimento para
pacientes del vehiculo y la barra de seguridad supere el gancho de seguridad del vehiculo.

Tire de la camilla hacia atras hasta que la barra de seguridad se conecte al gancho de seguridad del vehiculo para
maximizar el espacio libre al levantar la base.

Asegurese de que la barra de seguridad de la camilla esté conectada al gancho de seguridad del vehiculo.

Cargue la camilla.

Con un operador en el extremo de los pies y otro en el
lateral

Con un operador (al cargar una camilla desocupada)

a. Operador 1 (en el extremo de los pies):

b.

Sujete el bastidor de la camilla en el extremo de
los pies.

Levante el extremo de los pies de la camilla hasta
que levante el peso y lo retire del mecanismo de
bloqueo.

Apriete y mantenga apretado el mango de
liberacion.

Operador 2 (en el lateral):

Sujete el rail exterior de la camilla para
estabilizarla.

Sujete el bastidor de la base.

Una vez que el operador del extremo de los pies
levante la camilla y apriete el mango de liberacion,
levante el bastidor inferior hasta que se detenga
en la posicién mas elevada y manténgalo ahi.

. El operador del extremo de los pies debe liberar el

mango para bloquear la base en la posicion
recogida.

a. Sujete el bastidor de la camilla en el extremo de los
pies y apriete y mantenga apretado el mango de
liberacion.

b. Baje el extremo de los pies de la camilla hasta el
suelo.

c. Levante el extremo de los pies de la camilla hasta que
esté nivelado con el suelo del compartimento.

d. Sujete la base de la camilla con una mano y tire hacia
arriba de la base hacia la mesa, lo que reduce el
espacio entre la base y la mesa.

8. Empuje la camilla hacia el interior del compartimento para pacientes del vehiculo.

9. Asegurese de que la camilla quede fijada en su sujecion (no incluida).

ES
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Descarga de una camilla de un vehiculo con una sujeciéon de camilla de estilo
cuerno

Descargue siempre las camillas ocupadas con dos operadores formados como minimo. Si la camilla esta ocupada, deben
estar presentes dos operadores. Los operadores deben poder levantar el peso total del paciente, la camilla y los otros
articulos que haya en la camilla.

ADVERTENCIA

Sostenga siempre la carga del paciente, la camilla y los accesorios una vez que el peso esté levantado del suelo.
Utilice siempre dos operadores cuando una camilla esté ocupada.

Coloque siempre correctamente las manos en las agarraderas. Mantenga las manos alejadas de los pivotes de las
barras rojas de seguridad cuando cargue, descargue o cambie la altura de la camilla.

Para evitar el riesgo de lesiones, asegurese siempre de que la barra de seguridad de la camilla esté conectada al
gancho de seguridad del vehiculo antes de retirar la camilla del compartimento para pacientes de dicho vehiculo.

No tire de la barra de seguridad de la camilla ni la levante al descargar la camilla.

Blogquee siempre el bastidor inferior antes de retirar las ruedas de carga del suelo del compartimento para pacientes del
vehiculo. Un bastidor inferior no bloqueado no soportara la camilla, y el operador y el paciente podrian sufrir lesiones.

No permita que el bastidor inferior de la camilla descienda sin ayuda al sacar la camilla del vehiculo. Esta accion
repetida provoca desgaste prematuro o dafos en la camilla.

Nota - Se puede descargar una camilla desocupada de un vehiculo con un solo operador.

Para descargar la camilla de un vehiculo:

1.

Levante el parachoques del vehiculo, si se incluye, a la posicion elevada.

2. Retire la camilla de su sujecion.

3. Descargue la camilla.

Con un operador en el extremo de los pies y otro en el Con un solo operador (al descargar una camilla

compartimento para pacientes del vehiculo hasta que
la barra de seguridad se conecte al gancho de
seguridad del vehiculo.

. Operador 2: Asegurese de que la barra de seguridad

esté conectada al gancho de seguridad del vehiculo.
Sujete el bastidor de la base, levantelo ligeramente y
bajelo hasta su posicidn totalmente extendida
mientras el operador 1 mantiene apretado el mango
de liberacion.

. Operador 1: Suelte el mango de liberacion y

asegurese de que el bastidor inferior queda
bloqueado en su sitio. Disponga la camilla sobre el
suelo.

. Operador 2: Empuje la palanca de liberacién de la

barra de seguridad de la camilla hacia adelante para
retirar la barra de seguridad de la camilla del gancho
de seguridad del vehiculo.

lateral desocupada)
a. Operador 1: Sujete el bastidor de la camilla en el a. Sujete el bastidor de la camilla en el extremo de los
extremo de los pies. Retire la camilla del pies.

. Retire la camilla del compartimento para pacientes

del vehiculo hasta que la barra de seguridad se
conecte al gancho de seguridad del vehiculo.

Baje el extremo de los pies de la camilla hasta el
suelo.

. Mantenga apretado el mango de liberacion y vuelva a

levantar el extremo de los pies de la camilla hasta una
posicién nivelada con el suelo del compartimento
para pacientes del vehiculo.

. Empuje la palanca de liberacion de la barra de

seguridad de la camilla hacia adelante para retirar la
barra de seguridad de la camilla del gancho de
seguridad del vehiculo.

4. Retire las ruedas de carga del suelo del compartimento para pacientes del vehiculo.

5. Coloque la camilla en cualquier posicion, salvo totalmente bajada, para empujarla rodando.

6082-209-005 Rev AB.O
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Colocacion de los operadores y los asistentes

Si el producto esta equipado con la opcion de liberacién con la mano derecha:

Subir o bajar planta Rodar Cargar/descargar

Dos operadores (O)
Dos ayudantes (H)

Dos operadores (O)
Cuatro ayudantes (H)

Si el producto esta equipado con la opcion de liberacion con la mano izquierda:

Subir o bajar planta Rodar Cargar/descargar

Dos operadores (O) H

\\
Dos ayudantes (H) 0) H o

Dos operadores (O)
Cuatro ayudantes (H)
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Elevaciéon o descenso de la camilla con dos operadores

Suba o baje siempre las camillas ocupadas con dos operadores formados como minimo. Si la camilla esta ocupada, deben
estar presentes dos operadores. Los operadores deben poder levantar el peso total del paciente, la camilla y los otros
articulos que haya en la camilla.

ADVERTENCIA
+ Aleje siempre las manos, los dedos y los pies de las piezas mdviles. Tenga precaucion al colocar las manos y los pies
cerca de los tubos de la base al subir o bajar la camilla.

« Coloque siempre correctamente las manos en las agarraderas. Mantenga las manos alejadas de los pivotes de las
barras rojas de seguridad cuando cargue, descargue o cambie la altura de la camilla.

» Mantenga en todo momento las manos alejadas del mango de liberacién del extremo de los pies al subir o bajar la
camilla con el mango de liberacion lateral.

Para subir o bajar la camilla:

Desde el extremo de la cabeza y el extremo de los pies

Desde los laterales izquierdo y derecho

21.

2.2.

2.3.

2.4.

1. Operador 1 (en el extremo de los pies): Apriete el
mango de liberacion sujetando con firmeza las barras
elevadoras.

2. Ambos operadores:

Levante el extremo de los pies de la camilla hasta
que levante el peso y lo retire del mecanismo de
bloqueo.

Operador 1 (en el extremo de los pies): Apriete y
mantenga apretado el mango de liberacion
mientras ambos operadores suben o bajan la
camilla juntos.

Operador 1 (en el extremo de los pies): Suelte el
mango de liberacion cuando llegue a la altura que
desee.

Sujete con firmeza el bastidor de la mesa hasta
que el mecanismo de bloqueo quede fijado en su
sitio.

1.

Compruebe la camilla para determinar si el mango de
liberacion lateral se encuentra en el lateral izquierdo o
derecho del paciente.

Operador 1 (en el lateral del mango de liberacion):
Alcance el mango de liberacion situado en la mitad de
la mesa.

Ambos operadores:

3.1

3.2.

3.3.
3.4.

3.5.

Levante el extremo de los pies de la camilla hasta
que levante el peso y lo retire del mecanismo de
bloqueo (aproximadamente 1/4 in [6 mm]).

Operador 1 (en el lateral del mango de
liberacién): Apriete y mantenga apretado el
mango de liberacion.

Suba o baje la camilla.

Operador 1 (en el lateral del mango de
liberacion): Suelte el mango de liberacion cuando
llegue a la altura que desee.

Sujete con firmeza el bastidor de la mesa hasta
que el mecanismo de bloqueo quede fijado en su
sitio.

6082-209-005 Rev AB.O
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Elevacion o descenso de la camilla con un operador

Se puede subir o bajar una camilla desocupada dentro de un vehiculo con un operador.

ADVERTENCIA

» Aleje siempre las manos, los dedos y los pies de las piezas mdviles. Tenga precaucion al colocar las manos y los pies

cerca de los tubos de la base al subir o bajar la camilla.

+ Coloque siempre correctamente las manos en las agarraderas. Mantenga las manos alejadas de los pivotes de las
barras rojas de seguridad cuando cargue, descargue o cambie la altura de la camilla.

+ Quite siempre el pie del tubo de la base al bajar la camilla a la posicidon mas baja.
+ Mantenga en todo momento las manos alejadas del mango de liberacién del extremo de los pies al subir o bajar la

camilla con el mango de liberacién lateral.

Para subir o bajar la camilla:

Desde el extremo de los pies

Desde el lateral

1. Sujete el tubo elevador inferior del extremo de los pies.

2. Incline la camilla hacia arriba de modo que descanse
sobre las ruedas de carga.

3. Apriete y mantenga apretado el mango de liberacién y
suba o baje la camilla.

4. Suelte el mango de liberacién cuando llegue a la altura
que desee.

5. Vuelva a bajar la camilla hasta que descanse sobre las
cuatro ruedas de la base.

1. Coloque un pie sobre el tubo exterior de la base.

2. Sujete el mango de liberacion lateral con una mano.

Coloque la otra mano en el rail de soporte exterior para
estabilizar la camilla.

3. Apriete y mantenga apretado el mango de liberacién y
suba o baje la camilla.

4. Suelte el mango de liberacion cuando llegue a la altura

que desee.

Elevacion o descenso del reposapiés

Se puede ajustar el reposapiés para elevar las piernas del paciente.

Para levantar el reposapiés, eleve el bastidor lo maximo posible. La abrazadera de soporte afianza automaticamente el

bastidor al liberar el reposapiés.

Para bajar el reposapiés, eleve el bastidor y levante el mango de liberacién del reposapiés hasta que el bastidor libere la
abrazadera de soporte. Baje el reposapiés hasta que quede plano.

Elevacién o descenso del respaldo

Para subir el respaldo, apriete el mango de ajuste del respaldo hasta situar este a la altura deseada.

Para bajar el respaldo, apriete el mango de ajuste del respaldo al tiempo que presiona hacia abajo sobre el respaldo hasta

situarlo a la altura deseada.

Elevacion o descenso de las barras laterales

Baje siempre las barras laterales al transferir a un paciente a o desde la camilla.

ADVERTENCIA - No utilice las barras laterales como dispositivos de sujecion para el paciente.

Para elevar las barras laterales, levante la barra hasta que haga clic el pasador y la barra lateral se bloquee en su sitio.
Mantenga siempre las barras laterales en la posicion elevada, a menos que esté transfiriendo al paciente.

ES 26
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Para bajar las barras laterales, apriete el mango de liberacion de estas para desbloquear el pasador de la barra lateral.
Guie la barra lateral hacia abajo en direccion hacia el extremo de los pies de la camilla hasta que la barra lateral quede
plana. Baje siempre las barras laterales al transferir a un paciente a o desde la camilla.

Elevacidon o descenso de la seccion separable para la cabeza

Pliegue hacia abajo la seccién separable para la cabeza para acortar la longitud de la camilla y permitir una mejor
movilidad y maniobra en espacios limitados (ascensores, pasillos, etc.). Utilice solo la seccidn separable para la cabeza
cuando la camilla esté en las posiciones 5-7. Consulte Posiciones de la camilla (pagina 15).

ADVERTENCIA - No utilice la camilla con la seccién separable para la cabeza en posicion bajada para evitar lesiones al
paciente o al operador o dafos a la camilla. Use solo las posiciones 5-7 con esta configuracion.

PRECAUCION - No baje la camilla en la posiciéon mas corta para evitar dafios a la camilla. Use solo las posiciones 5-7
cuando acorte la camilla.

Figura 15 — Seccion separable para la cabeza bajada

Figura 14 — Barra de liberacioén de la seccion
separable para la cabeza

Para bajar la seccion separable para la cabeza, levante el respaldo a su posicidon mas alta. Consulte Elevacion o descenso
del respaldo (pagina 26). Apriete la barra de liberacién en el extremo de la cabeza de la camilla con una mano mientras
sostiene la seccién de la cabeza con la otra mano. Baje la seccién para la cabeza.

Para levantar la seccion separable para la cabeza, levantela hasta que la barra de liberacién encaje con un clic y la seccion
separable para la cabeza quede bloqueada en su sitio.

Acoplamiento de la plataforma para el desfibrilador

ADVERTENCIA
« Cuando utilice la plataforma para el desfibrilador, fijela siempre al producto.
+ Usey ajuste siempre las correas que se facilitan con la plataforma para el desfibrilador para fijar este.
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PRECAUCION
« Cambie siempre el lugar de acoplamiento o ajuste las correas al tamafio o a la forma especificos de su desfibrilador.
* No cargue la plataforma para el desfibrilador por encima de la carga de trabajo segura de 75 Ib (34 kg).

Para acoplar la plataforma para el desfibrilador:
1. Coloque la plataforma para el desfibrilador en la posicién de almacenamiento (Figura 16).

2. Abray expanda las patas de la plataforma para el desfibrilador (Figura 17).

Figura 16 — Posicidon de almacenamiento

Figura 17 — Patas de la plataforma para el
desfibrilador abiertas
3. Si el producto esta equipado con una percha i.v., levante esta (A) hasta la posicion superior (Figura 18).
4. Coloque la plataforma para el desfibrilador sobre el bastidor del producto.

5. Coloque las patas interiores (B) de la plataforma para el desfibrilador hacia el extremo de la cabeza del producto
(Figura 18).

6. Coloque el gancho del pasador (C) debajo del bastidor de la mesa o de la sujecion del extremo de los pies, y empuje la
lengleta (D) hacia arriba hasta que se bloquee en su sitio en uno de los lados con un clic audible (Figura 19). Repita la
operacion en el otro lado.
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Figura 18 — Eleve la percha i.v. y coloque la bandeja
para el desfibrilador (se muestra el modelo 6506)

Figura 19 — Colocacién del gancho del pasador (se
muestra el modelo 6506)
7. Asegurese de que la plataforma para el desfibrilador esté bien sujeta al producto.
8. Coloque el desfibrilador sobre la plataforma para el desfibrilador.

9. Fije las correas (E) para sujetar el desfibrilador sobre su plataforma (Figura 20).

Figura 20 — Acoplamiento de la plataforma para el desfibrilador a la camilla

Nota - Si la plataforma para el desfibrilador no esta acoplada al producto después de conectar ambos ganchos del
pasador, abra la lengiieta. Para ajustarla, afloje o tense la correa y, después, presione la lengleta hacia arriba hasta
que se bloquee en su sitio con un clic audible.
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Colocacion de la opcion de percha i.v. de dos fases

PRECAUCION - No cargue la percha i.v. por encima de la carga de trabajo segura de 40 Ib (18,1 kg).

Para colocar la percha i.v. (Figura 21):

1. Levantey gire la percha i.v. desde la posicién de almacenamiento. Empuje hacia abajo hasta que la perchai.v. se
bloquee en su receptaculo (A).

2. Para elevar la altura de la percha i.v., gire el collarin de bloqueo (B) en sentido antihorario y tire hacia arriba de la parte
telescopica (C). Suba la percha i.v. hasta la altura deseada.

Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido horario para bloquear la parte telescépica (C) en su sitio.
Cuelgue las bolsas de liquido i.v. en el gancho i.v. (D).
Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido antihorario y deslice la parte telescépica (C) hacia dentro del tubo inferior.

Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido horario para apretarlo.

S L

Levante y haga pivotar la percha i.v. hacia abajo hasta la posiciéon de almacenamiento (Figura 22).

T

Figura 22 — Posicion de almacenamiento de la
perchai.v. de dos fases

C

Figura 21 — Perchai.v. de dos fases

Colocacion de la opcidon de percha i.v. de tres fases

PRECAUCION - No cargue la percha i.v. por encima de la carga de trabajo segura de 40 Ib (18,1 kg).

Para colocar la percha i.v. (Figura 23):

1. Levantey gire la percha i.v. desde la posicién de almacenamiento. Empuje hacia abajo hasta que la perchai.v. se
bloquee en su receptaculo (A).

2. Para elevar la altura de la percha i.v., gire el collarin de bloqueo (B) en sentido antihorario y tire hacia arriba de la parte
telescépica (C). Suba la percha i.v. hasta la altura deseada.

3. Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido horario para bloquear la parte telescépica (C) en su sitio.
4. Para elevar mas la percha i.v., tire hacia arriba de la seccion deslizante (D) hasta que engrane la pinza de muelle (E).

5. Cuelgue las bolsas de liquido i.v. en el gancho i.v. (F).
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. Para bajar la percha i.v., presione hacia dentro la pinza de muelle (E) y deslice la seccion (D) hacia abajo, dentro de la
seccion telescoépica (C). Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido antihorario y deslice la parte telescépica (C) hacia
dentro del tubo inferior.

7. Gire el collarin de bloqueo (B) en sentido horario para apretarlo.
8. Levante y haga pivotar la percha i.v. hacia abajo hasta la posicién de almacenamiento (Figura 24).

Figura 24 — Posicion de almacenamiento de la
perchai.v. de tres fases

:

Figura 23 — Perchai.v. de tres fases

6082-209-005 Rev AB.O 31

ES



Accesorios y piezas

Estos accesorios pueden estar disponibles para su uso con el producto. Confirme la disponibilidad para su configuracion o
region. Llame al Servicio de Atencién al Cliente de Stryker: 1-800-327-0770.

Nombre

Namero

Extension de cinturén

6082-160-050

Opcidn de limitacion de altura de la camilla

6060-202-000

Plataforma para el desfibrilador

6082-170-000

Opcion de gancho del equipo

6500-147-000

Conjunto de percha i.v. HAVASU, dos fases, derecha del
paciente

6080-210-010

Conjunto de percha i.v. HAVASU, dos fases, izquierda del
paciente

6080-211-010

Conjunto de percha i.v. HAVASU, tres fases, derecha del
paciente

6080-215-010

Conjunto de percha i.v. HAVASU, tres fases, izquierda del
paciente

6080-216-010

Opciodn de extension de cabeza

6100-044-000

Opcion de altura, extendida

6082-203-000

Opcion de altura, estandar

6082-201-000

Soporte para la botella de oxigeno, extremo de la cabeza,
permanente

6082-140-000

Soporte para la botella de oxigeno, extraible

6080-140-000

Conjunto derecho del paciente, sin opcién de perchai.v.

6080-212-010

Conjunto izquierdo del paciente, sin opcion de percha i.v.

6080-213-013

Opcidon de mango de traccién, ninguno

6082-156-000

Opcion de mango de traccién

6080-955-000

Opciodn de soporte de sujecion

6091-300-010

Opciodn de elevacion de barra de seguridad

6091-956-016

Bolsa de almacenamiento, respaldo

6500-130-000

Bolsa de almacenamiento, plana, extremo de la cabeza

6082-128-012

Bolsa de almacenamiento, con bolsillo, extremo de la cabeza

6082-128-010

Red de almacenamiento, base

6080-150-010

Opcidn de bandeja de almacenamiento, base

6082-150-015

Opcion de bandeja de almacenamiento, rigida, extremo de la
cabeza

6082-128-000
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Fecha de fabricacion de los accesorios de productos sanitarios

El afo de fabricacion corresponde a los cuatro primeros digitos del nimero de serie.
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Mantenimiento preventivo

Funcionamiento Programa Procedimiento
Limpieza y desinfeccion En cada uso. Consulte Limpieza (pagina 36).
Inspeccién Para 1-25 servicios al mes, Consulte la lista de comprobacion a

inspeccionar la camilla cada 6 meses. | continuacion.

Para 26-200 servicios al mes,
inspeccionar la camilla cada 3 meses.

Para mas de 200 servicios al mes,
inspeccionar la camilla
mensualmente.

Nota - Mantenga actualizados los registros de mantenimiento con el formulario de registro de mantenimiento en su manual
de mantenimiento.

— Todas las sujeciones son seguras (consulte todos los dibujos de montaje).

Todas las soldaduras estan intactas, sin grietas ni roturas.

_ lLostubos o laminas de metal no presentan dobleces ni roturas.
— No hay residuos en las ruedas.
__ Todas las ruedas estan seguras, ruedan y giran.

_ Laopcién de bloqueo de las ruedas sujeta las ruedas con seguridad cuando se aplican y las dejan libres cuando no
se aplica.

__ lLasbarras laterales se mueven y pueden fijarse.
____ Elrespaldo funciona.

__ Todos los accesorios y piezas funcionan.

_____ El pasador de posicionamiento de altura funciona.
__ Lacamilla es segura en cada posicién de altura.
_ Elbastidor de la base se pliega.

La seccion separable para la cabeza funciona.

__ lLabarra de seguridad funciona.

_____ Elreposapiés funciona.

__ Lafunda del colchén no muestra desgarros ni grietas.
__ lLas sujeciones para el cuerpo estan intactas y funcionan.

__ Lostubos de la base estan lubricados.

Numero de serie:

Cumplimentado por:

Fecha:

Lubricacion de la base

Nota - El producto esta disefiado para funcionar sin necesidad de lubricacion. Puede utilizarse lubricante Tri-Flow™ con
Teflon® para reducir la fuerza necesaria para levantar el bastidor inferior y minimizar el desgaste. No utilice silicona, WD-
40™ o grasa litio para evitar danar las piezas moviles de la camilla.

1. Coloque la camilla en la posicién mas alta.
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2. Ponga la camilla boca abajo con las patas de la base hacia arriba.

3. Usando el tubo aplicador de plastico, rocie Tri-Flow™ con lubricante Teflon® (6082-199-012) en el espacio entre los
tubos de elevacion superior (A) e inferior (B) situados en ambas patas del extremo de los pies (Figura 25).

o2 |

Figura 25 — Ubicaciones de lubricacion de la base

4. Aplique Tri-Flow™ a los bastidores de ajuste de altura derecho e izquierdo (C) (Figura 26). Aplique uniformemente.

5. Aplique Tri-Flow™ a las placas deslizantes derecha e izquierda (D) (Figura 26). Aplique uniformemente.

Figura 26 — Bastidores de ajuste de altura y placas deslizantes

No utilice la camilla durante cinco minutos.
Voltee de nuevo la camilla. Suba y baje la camilla varias veces para aplicar el lubricante en todas las areas aplicadas.

Limpie el exceso de lubricante de los tubos de la base.

© ® N o

Verifique que el producto funciona correctamente antes de ponerlo de nuevo en servicio.
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Limpieza

ADVERTENCIA - Utilice siempre equipos de proteccion individual adecuados durante la limpieza a presion para evitar
contagios por inhalacion. Los equipos de lavado a presion pueden dispersar la contaminacion en el aire.

PRECAUCION

* No limpie el producto con vapor ni con ultrasonidos.

* No supere los 180 °F (82 °C) de temperatura maxima del agua.

* No supere los 240 °F (115 °C) de temperatura para el secado al aire (lavadores de carros).

* No supere las 1500 psi (103,4 bares) de presién maxima del agua. Si utiliza una varilla de mano para lavar el producto,
mantenga la boquilla de presiéon, como minimo, a 24 in (61 cm) del producto.

+ Seque siempre con una toalla todas las ruedas giratorias y los puntos de unién.
* No limpie el producto, no lo repare ni le realice el mantenimiento mientras se esté utilizando.

El producto se puede lavar a presién. El producto puede mostrar indicios de oxidacion o decoloracion debidos al lavado
continuo. Siempre que se sigan los procedimientos adecuados, el lavado a presién no producira ninguna degradacion en el
funcionamiento del producto.

+ Siga al pie de la letra las recomendaciones de dilucién del fabricante de la solucion de limpieza.

» Limpie las correas de velcro después de cada uso. Sature las correas de velcro con desinfectante, enjuague con agua y
deje que el desinfectante se evapore. El servicio debe determinar el desinfectante adecuado para las correas de velcro
de nailon.

+ Lainmersién de las hebillas metalicas de las correas de sujecion puede provocar la corrosion de las hebillas y no se
recomienda. Enjuague con agua limpia y deje secar al aire para reducir la posibilidad de corrosion. Sustituya las
correas de sujecion si las hebillas metalicas se oxidan.

+ El contacto directo de la piel con material permeable y visiblemente sucio puede aumentar el riesgo de infeccion.

Productos de limpieza propuestos

En general, si se utilizan en las concentraciones recomendadas por el fabricante, se pueden utilizar desinfectantes
fendlicos o cuaternarios (excepto Virex® TB). No se recomienda emplear desinfectantes de tipo yodéforo porque pueden
producir manchas.

Entre los productos de limpieza propuestos se encuentran:

* Productos de limpieza cuaternarios (ingrediente activo: cloruro de amonio) que contengan menos del 3 % de éter de
glicol.

* Productos de limpieza fendlicos (ingrediente activo: o-fenilfenol)
+ Solucion de lejia clorada (al 5,25 %, menos de 1 parte de lejia por 100 partes de agua).
+ Alcohol isopropilico 21 %

Evite la sobresaturacion. No deje que el producto permanezca humedo durante mas tiempo del indicado en las directrices
del fabricante del producto quimico para una desinfeccion adecuada.

Nota

» La garantia de este producto puede quedar anulada si no se siguen las instrucciones antes mencionadas al utilizar
estos tipos de productos de limpieza.

» Limpie siempre el producto con agua limpia y séquelo después. Algunos productos de limpieza son corrosivos por
naturaleza y pueden provocar dafos al producto. Si no se enjuaga y se seca, en la superficie del producto quedara un
residuo corrosivo que podria provocar la corrosion prematura de componentes esenciales.
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Eliminaciéon de compuestos de yodo

ADVERTENCIA - Realice siempre una limpieza o eliminacién del colchén o los componentes contaminados de la camilla
para evitar el riesgo de exposicidn a patégenos transmitidos por sangre y de lesiones al paciente o al operador.

Utilice una solucion con 1 a 2 cucharadas soperas de tiosulfato de sodio en medio litro de agua templada para limpiar el
area sucia. Limpie lo antes posible tras haberse ensuciado. Si las manchas no se eliminan inmediatamente, deje que la
solucién empape la superficie o permanezca sobre ella. Enjuague con agua limpia las superficies que han sido expuestas
a la solucién antes de poner de nuevo en servicio el producto.
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Glossaire général des symboles

Consulter le glossaire général des symboles sur ifu.stryker.com pour les définitions des symboles.

Symboles

Consulter la notice d’utilisation

Avertissement général

Mise en garde

Ne pas pousser

Charge maximale admissible

Importateur

Mandataire en Suisse

Dispositif médical européen

Numéro de référence

Numéro de série

uDI Identifiant unique du dispositif
QTY Quantité
u Fabricant

Date de fabrication

°
W Piece appliquée de type B
MADE IN U.S.A. Produit fabriqué aux Etats-Unis d’Amérique
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Définition de « Avertissement », « Mise en garde » et « Remarque »

Les termes AVERTISSEMENT, MISE EN GARDE et REMARQUE ont une signification particuliere et doivent faire
I'objet d’'une lecture attentive.

AVERTISSEMENT

Avertit le lecteur d’une situation qui, si elle n’est pas évitée, pourrait entrainer la mort ou des blessures graves. Peut
également attirer I'attention sur I'existence potentielle d’effets indésirables graves ou de risques d’accident.

MISE EN GARDE

Avertit le lecteur d’une situation potentiellement dangereuse qui, si elle n’est pas évitée, peut causer des blessures
mineures ou modérées a l'utilisateur ou au patient ou endommager le matériel en question ou d’autres biens. Couvre
notamment les précautions a prendre afin d’assurer 'utilisation sire et efficace du dispositif et d’éviter les dommages qui
pourraient découler de 'usage ou du mésusage du matériel.

Remarque - Fournit des informations spécifiques destinées a faciliter I'entretien ou a clarifier des instructions importantes.

Résumé des précautions de sécurité

Toujours lire et respecter scrupuleusement les avertissements et les mises en garde indiqués sur cette page. Tout entretien
doit étre effectué exclusivement par du personnel qualifié.

AVERTISSEMENT

» Seul le personnel qualifié est habilité a installer la fixation de civiére. Une installation incorrecte peut occasionner des
blessures chez le patient ou I'opérateur.

» Toujours vérifier que toutes les civiéres sont conformes aux caractéristiques techniques d’installation du systéme de
fixation de civiere Stryker.

» Toujours ajuster la pince du rail a la position du montant de retenue de la civiére, en fonction du fabricant et du numéro
de modéle de la civiére.

+ Lors du remplacement d’un crochet de sécurité du véhicule existant par un autre de style différent, toujours ajuster
I'emplacement de montage afin de maintenir la position appropriée de la face du crochet de sécurité du véhicule.

» Toujours faire installer le crochet de sécurité du véhicule par un mécanicien agréé connaissant bien la construction des
ambulances pour éviter toute blessure chez le patient ou I'opérateur.

» Toujours consulter le fabricant du véhicule avant d’installer le crochet de sécurité du véhicule. S’assurer que l'installation
du crochet de sécurité du véhicule n'endommage pas les conduites de frein, les conduites d’'oxygene, les conduites de
carburant, le réservoir de carburant ou le cablage électrique du véhicule, ni n’interfére avec ces éléments.

* Ne pas modifier |a civiére ou le crochet de sécurité du véhicule. Si la barre de sécurité de la civiere ne se connecte pas
au crochet de sécurité du véhicule dans I'une de ces positions (gauche, centre ou droite), modifier le véhicule.

» Toujours s’assurer que la barre de sécurité de la civiere est accrochée au crochet de sécurité du véhicule avant
d’installer le crochet de sécurité du véhicule.

» Toujours s’assurer que la barre de sécurité de la civiere est accrochée au crochet de sécurité du véhicule avant de
retirer la civiere du compartiment patient du véhicule pour éviter tout risque de blessures.

» Toujours utiliser des vis assez longues pour passer a travers le plancher du compartiment patient du véhicule, la
rondelle, et I'écrou, avec au moins deux filets entiers dans I'écrou. La longueur des vis d’assemblage a six pans creux
dépend de I'épaisseur du plancher du véhicule.

» Toujours prévoir un dégagement d’au moins 5/8 po (1,6 cm) entre le pare-chocs du véhicule et la civiere pour
désengager la barre de sécurité lors du déchargement de la civiere du véhicule. S’assurer que les pieds de la civiére se
verrouillent en position de chargement avant de retirer la barre de sécurité du crochet de sécurité. Si la civiére n’est pas
verrouillée en position, cela peut causer des blessures au patient ou a 'opérateur et endommager la civiére.

* Ne pas faire fonctionner le produit tandis que la section téte détachable est abaissée afin d’éviter de blesser le patient
ou 'opérateur ou d’endommager le produit. Utiliser uniquement les positions 5 a 7 avec cette configuration.

* Toujours utiliser toutes les sangles de retenue pour maintenir solidement le patient sur le produit. Un patient non retenu
peut tomber du produit et se blesser.

* Ne pas appliquer un blocage de roue lorsqu’un patient se trouve sur le produit ou lors du déplacement du produit afin
d’éviter tout risque de basculement.
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Ne pas installer et ne pas appliquer un blocage de roue sur un produit dont les roues sont usées et de diametre inférieur
a6 po (15cm).

Ne pas laisser un patient ou un occupant sans surveillance. Tenir le produit pendant que le patient ou 'occupant se
trouve sur le produit.

Toujours placer la boucle loin des obstructions ou des accessoires sur la civiére afin d’éviter tout risque de déblocage
accidentel du systéme de retenue Pedi-Mate® pour nourrissons et de blesser le nourrisson.

Toujours soutenir la charge du patient, de la civiére et des accessoires une fois que le poids a quitté le sol.
Toujours faire intervenir deux opérateurs lorsqu’une civiére est occupée.

Toujours respecter le placement correct des mains sur les poignées. Eloigner les mains des pivots rouges de la barre de
sécurité lors du chargement ou du déchargement de la civiére ou lors du réglage de la hauteur.

Ne pas tirer sur la barre de sécurité de la civiére ni I'utiliser comme moyen de levage lors du déchargement de la civiéere.

Toujours verrouiller le chassis porteur avant de retirer les roues porteuses du plancher du compartiment patient du
véhicule. Un chassis porteur déverrouillé ne soutient pas la civiere et peut causer des blessures au patient ou a
I'opérateur.

Ne pas laisser le chassis porteur de la civiére s’affaisser seul (action connue sous le terme d’affaissement brutal) lors du
retrait de la civiere du véhicule. L'affaissement brutal répété entraine une usure prématurée ou un endommagement de
la civiére.

Toujours tenir les mains, les doigts et les pieds éloignés des piéces en mouvement. Faire preuve de prudence si les
mains et les pieds se trouvent a proximité des tubes de la base au moment de relever ou d’abaisser la civiere.

Toujours éloigner les mains de la poignée de déblocage cété pieds lors de I'élévation ou de I'abaissement de la civiére
avec la poignée latérale de déblocage.

Toujours retirer vos pieds du tube de la base lors de I'abaissement de la civiére a sa position la plus basse.
Ne pas utiliser les barrieres latérales comme dispositif de retenue du patient.

Ne pas faire fonctionner la civiere tandis que la section téte détachable est abaissée afin d’éviter de blesser le patient ou
I'opérateur ou d’endommager la civiére. Utiliser uniquement les positions 5 a 7 avec cette configuration.

Toujours bien fixer le plateau porte-défibrillateur sur le produit lors de I'utilisation de ce plateau.
Toujours utiliser et régler les sangles fournies avec le plateau porte-défibrillateur pour fixer le défibrillateur.

Toujours utiliser un équipement de protection individuelle approprié lors du lavage sous pression afin d’éviter une
contagion par inhalation. Tout équipement de lavage sous pression peut vaporiser des résidus contaminés.

Toujours nettoyer ou éliminer les composants contaminés du matelas ou de la civiere afin d’éviter le risque d’exposition
aux agents pathogénes transmissibles par le sang et de blesser le patient ou 'opérateur.

MISE EN GARDE

Une utilisation incorrecte du produit est susceptible d’'occasionner des blessures chez le patient ou I'opérateur. Utiliser le
produit uniquement de la maniére décrite dans ce manuel.

Ne pas modifier le produit ni aucun de ses composants. Toute modification du produit peut entrainer un fonctionnement
imprévisible, susceptible d’'occasionner des blessures chez le patient ou I'opérateur. Par ailleurs, toute modification du
produit entrainerait I'annulation de la garantie.

Toujours régler la hauteur de charge de la civiére avant de la mettre en service.

Ne pas abaisser la civiére dans la position raccourcie pour éviter dendommager la civiére. Utiliser uniguement les
positions 5 a 7 lors du raccourcissement de la civiére.

Toujours changer 'emplacement de fixation ou régler les sangles pour la taille et la forme particulieres du défibrillateur.
Ne pas charger le plateau porte-défibrillateur au-dela de la charge maximale admissible de 75 livres (34 kg).

Ne pas charger le support de perfusion au-dela de la charge maximale admissible de 40 livres (18,1 kg).

Ne pas nettoyer le produit a la vapeur ou par ultrasons.

La température maximale de I'eau ne doit pas dépasser 180 °F (82 °C).

La température maximale de séchage a I'air ne doit pas dépasser 240 °F (115 °C) (laveurs de chariots).

La pression maximale de I'eau ne doit pas dépasser 1 500 psi (103,4 bars). En cas d’utilisation d’'une lance manuelle
pour laver le produit, veiller & maintenir la buse haute pression a une distance minimum de 24 po (61 cm) du produit.

Toujours sécher toutes les roulettes et tous les points d’interface a I'aide d’une serviette.
Ne pas procéder au nettoyage, a I'entretien ou a la maintenance pendant que le produit est en service.
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Introduction

Ce manuel vous aide a utiliser ou entretenir votre produit Stryker. Lire ce manuel avant d’utiliser ce produit ou d’en effectuer
la maintenance. Il convient d'établir des procédures et techniques visant a éduquer et a former le personnel quant au
fonctionnement et a I'entretien sécuritaires de ce produit.

MISE EN GARDE

» L'utilisation incorrecte du produit est susceptible de causer des blessures au patient ou a I'utilisateur. Utiliser le produit
uniguement de la maniére décrite dans ce manuel.

* Ne pas modifier le produit ni aucun de ses composants. Toute modification du produit peut entrainer un fonctionnement
imprévisible, susceptible de causer des blessures au patient ou a l'utilisateur. La garantie du produit serait en outre
invalidée par toute modification du produit.

Remarque

+ Ce manuel doit étre considéré comme faisant partie du produit et doit 'accompagner a tout moment, méme en cas de
vente ultérieure du produit.

» Stryker cherche continuellement a améliorer le design et la qualité de ses produits. Ce manuel contient les informations
produit les plus récentes disponibles au moment de I'impression. Il peut y avoir de Iégéres divergences entre le produit
et ce manuel. Pour toute question, contacter le service clientéle ou le support technique de Stryker au +1-800-327-
0770.

Description du produit

La civiere MX-PRO R3 modéle 6082 de Stryker est une civiere d'ambulance manuelle qui se compose d’une plate-forme
comprenant un matelas, montée sur un chassis en X sur roues, destinée a soutenir et a transporter un poids maximum de
650 Ib (294,8 kg) en milieu pré-hospitalier et hospitalier. La civiere est pliable pour une utilisation dans les véhicules
d’urgence et est munie d’'une fonction de hauteur de charge réglable qui permet de régler la civiere en fonction des
différentes hauteurs de plate-forme d’ambulance pour assurer une bonne mécanique corporelle pendant le chargement et
le déchargement. Les commandes en double c6té pieds sur les barres de levage supérieure et inférieure s’adaptent aux
différentes positions ou tailles des opérateurs et la poignée de déblocage latérale permet a un seul opérateur de relever et
d’abaisser une civiére non occupée. Ce dispositif est muni d’'une section téte détachable, des barriéres, des sangles de
retenue du patient, un reléve-buste pneumatique réglable, de blocages de roues, ainsi que divers accessoires en option qui
facilitent le transport du patient. Le plan de couchage articulé de la civiére peut satisfaire de nombreuses positions.

La MX-PRO R3 est compatible avec les systémes de fixation pour montage mural modéle 6371 et les systemes de fixation
pour montage sur plancher modéle 6370/6377/6378/6379.

Indications d’utilisation

La MX-PRO R3 est congue pour soutenir les patients en position couchée (horizontale) ou assise et pour faciliter le
transport de I'équipement médical associé (tel que des bouteilles d’'oxygene, des moniteurs ou des pompes) dans les
véhicules d’'urgence ou de transport. La civiere est destinée a étre utilisée dans des environnements pré-hospitaliers et
hospitaliers, dans des situations d’urgence et de non-urgence. Ce dispositif est destiné a des opérateurs qualifiés,
comprenant le personnel des services d’'urgence et des centres de soins médicaux, ainsi que les intervenants d’'urgence.

La MX-PRO R3 n’est pas prévue pour un séjour prolongé, une utilisation comme lit d’hdpital ou dans des dispositifs qui
modifient la pression de I'air comme les caissons hyperbares.

Bénéfices cliniques

Civiere : transport du patient
Fixation : support de la civiére pendant le transport

Civiére et systéme de fixation : support et transport des patients
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Contre-indications

Aucune connue.

Durée de vie utile prévue

La MX-PRO R3 a une durée de vie utile prévue de 5 ans dans des conditions d’utilisation normales et en respectant la

maintenance périodique appropriée.

Elimination/recyclage

Toujours respecter les recommandations et/ou réglementations locales en vigueur concernant la protection de
I'environnement et les risques associés au recyclage ou a I'élimination de I'équipement en fin de vie utile.

Caractéristiques techniques

Capacité de charge maximale de la civiére 650 livres 294,8 kg
]
Longueur totale 80,5 po 204,5cm
Longueur minimum 62 po 157,5cm
Largeur 23 po 58,4 cm
Hauteur? Position 1 13,5 po 34,3cm
Voir Positions de la civiere Position 2 21 po 53,3cm
(page 15).
Position 3 25,5 po 64,8 cm
Position 4 29 po 73,7 cm
Position 5 32 po 81,3cm
Position 6 35 po 88,9cm
Position 7 37,5 po 95,3 cm
Poids? 81 livres 37,7 kg
Diamétre/largeur des roulettes 6 po/2 po 15,2 cm/5,1 cm

Articulation du reléve-buste/position de choc

2°-73°/+14°

Nombre minimum d’opérateurs nécessaires pour charger
et décharger une civiére occupée

2

Systemes de fixation recommandés

Modele 6370/6377/6378/6379, montage sur plancher ou
modéle 6371, montage mural

Hauteur de plancher recommandée3 Jusqu’a 32 po 81,3cm
Style roulant Oui
Blocage de roue unique / double blocage de roue Option

1 Hauteur mesurée entre le bas du matelas de la section siége et le niveau du sol.
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2 | a civiere est pesée sans matelas ni sangles.

3 La civiere peut étre chargée a partir de n’importe quelle hauteur et un kit limiteur de la hauteur (6060-202-011) est
disponible pour limiter la hauteur de charge de la civiére.

Stryker se réserve le droit de modifier ces caractéristiques sans préavis.
La combinaison de couleurs jaune et noir est une marque déposée exclusive de Stryker Corporation.

MX-PRO a été congu conformément a la norme fédérale américaine « Star-of-Life Ambulance » (KKK-A-1822-F).

lllustration du produit
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Figure 1 — Civiere MX-PRO R3
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Poignée de déblocage d’'ajustement de la

F ‘ Levier de déblocage de la barre de sécurité M hauteur (1 sur 3)
G ‘ Roue de chargement (1 sur 2)
S
(&)
N P R

N Crochet de sécurité en J 6092-036-018

P Crochet de sécurité long 6060-036-018

R Crochet de sécurité court 6060-036-017

Coordonnées

Contacter le service clientéle ou le support technique de Stryker au moyen des coordonnées suivantes : +1-800-327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002
Etats-Unis

Remarque - L'utilisateur et/ou le patient doivent signaler tout incident grave lié au produit a la fois au fabricant et a I'autorité
compétente de I'Etat membre européen ou l'utilisateur et/ou le patient sont établis.

Pour consulter votre mode d'emploi ou votre manuel d'entretien en ligne, consulter https://techweb.stryker.com/.

Avoir le numéro de série (A) du produit Stryker a disposition avant d’appeler le service clientéle ou le support technique de
Stryker. Inclure le numéro de série dans toutes les communications écrites.

Emplacement du numéro de série

Date de fabrication

Les quatre premiers chiffres du numéro de série correspondent a la date de fabrication.

AAMM (AA = année et MM = mois)
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Configuration

Lors de I'installation, déballer les cartons et vérifier le bon fonctionnement de tous les éléments. Avant de mettre le produit
en service, vérifier qu’il fonctionne correctement.

Retirer tous les matériaux d’expédition et de conditionnement du produit avant de I'utiliser.

Le compartiment patient du véhicule destiné a l'usage du produit doit comporter :

* Un bord arriere lisse pour le chargement du produit

* Un plancher de niveau, de taille suffisante pour accueillir le produit plié

» Fixation de civiere modeles 6370//6371/6377/6378/6379 ou Power-LOAD modéle 6390 (non inclus)

» Des dispositifs d’arrimage pour fixer le c6té pieds de la civiére sont recommandés

» Espace pour installer le crochet de sécurité

+ Hauteur de charge maximum de 32 po (81 cm)

Remarque - Des éléments ou des débris éparpillés sur le plancher du compartiment patient du véhicule peuvent entraver
le fonctionnement du crochet de sécurité du véhicule et la fixation du produit. Maintenir le plancher du compartiment patient
du véhicule exempt de débris.

Si nécessaire, adapter le véhicule a la civiere. Ne pas modifier la civiére.
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Installation

Installation de la fixation de civiéere

Les systémes de fixation de civiere de Stryker sont compatibles uniquement avec les civiéres qui sont conformes aux
spécifications d’installation.

AVERTISSEMENT

+ Seul le personnel qualifié est habilité a installer la fixation de civiére. Une installation incorrecte peut occasionner des
blessures chez le patient ou I'opérateur.

« Toujours vérifier que toutes les civiéres sont conformes aux caractéristiques techniques d’installation du systéme de
fixation de civiere Stryker.

» Toujours ajuster la pince du rail a la position du montant de retenue de la civiére, en fonction du fabricant et du numéro
de modele de la civiére.

Ces instructions sont destinées a des civiéres munies de systémes de fixation de civiére de type crochet a ramure. Pour les
systemes de fixation de civiére résistant aux collisions, consulter le manuel d’utilisation approprié pour les instructions
d’installation.

Choix du crochet de sécurité du véhicule

Le crochet de sécurité du véhicule est un article qui est livré avec la civiére. La barre de sécurité de la civiére et le crochet
de sécurité du véhicule empéchent que la civiére ne sorte accidentellement du véhicule et donne a I'opérateur plus
d’assurance et de confiance lors du chargement et du déchargement.

AVERTISSEMENT - Lors du remplacement d’un crochet de sécurité du véhicule existant par un autre de style différent,
toujours ajuster 'emplacement de montage afin de maintenir la position appropriée de la face du crochet de sécurité du
véhicule.

Remarque - Ces instructions sont destinées a des civiéres munies de systémes de fixation de civiére de type crochet a
ramure. Pour les systémes de fixation de civiére résistant aux collisions, consulter le manuel d’utilisation approprié pour les
instructions d’installation. Des fixations de civiére résistant aux collisions sont expédiées et installées avec un crochet de
sécurité du véhicule, et, par conséquent, aucun crochet supplémentaire n’est nécessaire.

Le crochet de sécurité du véhicule a été concu pour étre compatible et fonctionner correctement lors du chargement et du
déchargement de la civiere d’'un véhicule qui est conforme a la réglementation fédérale KKK-A-1822. Stryker offre trois
types de dispositifs d’ancrage de véhicule différents qui sont commandés et expédiés avec la civiére. Ces types de
dispositifs d’ancrage de véhicule répondent aux besoins de configurations variées des véhicules d’urgence, en particulier
au niveau de la longueur et de I'emplacement du support de la structure du plancher se trouvant a I'arriere du véhicule.

Pour choisir le crochet de sécurité du véhicule approprié pour la configuration du véhicule en question :

+ Considérer I'emplacement du support de la structure du plancher ayant un espace adéquat pour monter le crochet de
sécurité du véhicule.

* Monter le crochet de sécurité du véhicule dans l'arriére du véhicule. Fournir un dégagement pour le pare-chocs afin de
permettre aux opérateurs de charger et de décharger la civiére du véhicule.

» Noter les différences au niveau de la conception des véhicules. Chaque crochet de sécurité du véhicule fournit une
option d’'emplacement de montage différente pour maintenir la distance appropriée entre la face du crochet de sécurité
du véhicule et le rebord du seuil de porte.

Etant donné les différences au niveau des dimensions des véhicules et des emplacements de support de la structure du
plancher, chaque crochet de sécurité du véhicule permet un montage a un emplacement différent. Choisir la position
correcte pour l'installation du crochet de sécurité du véhicule concerné.

» Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, avant vers arriére (page 11)

» Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, cété a coté (page 12)
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Figure 2 — Types de dispositifs d’ancrage de véhicule

Configuration du véhicule

AVERTISSEMENT

» Toujours faire installer le crochet de sécurité du véhicule par un mécanicien agréé connaissant bien la construction des
ambulances pour éviter toute blessure chez le patient ou I'opérateur.

» Toujours consulter le fabricant du véhicule avant d’installer le crochet de sécurité du véhicule. S’assurer que l'installation
du crochet de sécurité du véhicule n'endommage pas les conduites de frein, les conduites d’oxygene, les conduites de
carburant, le réservoir de carburant ou le cablage électrique du véhicule, ni n’interfére avec ces éléments.

MISE EN GARDE - Toujours régler la hauteur de charge de la civiére avant de la mettre en service.

La civiére est compatible avec toutes les hauteurs de plate-forme de véhicule respectant la norme fédérale « Star-of-Life
Ambulance » KKK-A-1822. Consulter les caractéristiques techniques pour connaitre la hauteur de charge maximum.

Conformément a la norme fédérale « Star-of-Life Ambulance » KKK-A-1822 :

« L’arriére de 'ambulance sera équipé d’un pare-chocs arriére robuste, de pleine largeur, avec une marche solidement
fixée au chassis du véhicule.

* Le pas de la marche doit avoir une profondeur minimum de 5 po (13 cm) et une profondeur maximum de 10 po (25 cm).
« Silamarche dépasse de plus de 7 po (18 cm) de I'arriere du véhicule, un marchepied escamotable doit étre installé.
Conformément aux spécifications fédérales des Etats-Unis pour « Star-of-Life Ambulance » KKK-A-1822, la hauteur du
pare-chocs du véhicule doit étre installée a une distance égale de + 2 po (+ 5 cm) du plancher du véhicule et du niveau du
sol, ce qui est défini comme la hauteur de plate-forme du véhicule. L'installation du crochet de sécurité du véhicule dans

tout véhicule conforme a cette norme fédérale permet un dégagement adéquat pour que la base de la civiére s’abaisse a
sa position entiérement déployée.
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Figure 3 — Hauteur de plate-forme et de pare-chocs

A Hauteur de plate-forme (HP)

B Hauteur de pare-chocs

C Crochet de sécurité du véhicule
D Bord du seuil

E Seuil

F

Profondeur du pare-chocs

Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, avant vers arriére

Avant d’installer le crochet de sécurité du véhicule, vérifier le positionnement avant vers arriére et c6té a coté lors du
déchargement et du chargement de la civiére.

Pour vérifier le positionnement avant vers arriére :
1. Choisir le crochet de sécurité du véhicule approprié. Voir Choix du crochet de sécurité du véhicule (page 9).

2. Positionner le crochet de sécurité du véhicule a 3-3/4 po (9,5 cm) au moins du bord avant du seuil de la porte (A)
(Figure 4). La distance recommandée depuis la partie avant du crochet de sécurité ne doit pas étre inférieure a 3-3/4 po
(9,5 cm).

3. S’assurer de pouvoir fixer le crochet de sécurité du véhicule sur le support se trouvant a I'arriére du véhicule.

4. S’assurer d’avoir un dégagement de pare-chocs adéquat pour pouvoir charger la civiére sur le véhicule et I'en
décharger.

5. Vérifier le positionnement co6té a coté du crochet de sécurité du véhicule. Voir Positionnement du crochet de sécurité du
véhicule, cété a cote (page 12).
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Figure 4 — Positionnement du crochet de sécurité du véhicule

‘ Seuil

B ‘ Support de la structure de plancher

Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, coté a coté

Avant d’installer le crochet de sécurité du véhicule, vérifier le positionnement avant vers arriére et cété a cété lors du
déchargement et du chargement de la civiére.

AVERTISSEMENT

* Ne pas modifier la civiére ou le crochet de sécurité du véhicule. Si la barre de sécurité de la civiére ne se connecte pas
au crochet de sécurité du véhicule dans I'une de ces positions (gauche, centre ou droite), modifier le véhicule.

» Toujours s’assurer que la barre de sécurité de la civiere est accrochée au crochet de sécurité du véhicule avant
d’installer le crochet de sécurité du véhicule.

Pour vérifier le positionnement coté a coté :

1. Retirer la civiére de sa fixation et la décharger du véhicule.

Remarque - Veiller a la position des roues porteuses de la civiere et a celle de la barre de sécurité de la civiere lors du
retrait de la civiére.

2. Repérer le centre de la barre de sécurité de la civiére sur le plancher du véhicule.

3. S’assurer que la position repérée a I'étape 2 est 'emplacement auquel la barre de sécurité de la civiere est connectée
au crochet de sécurité du véhicule chaque fois que la civiére est déchargée dans des positions variées (comme
entierement vers la gauche et entierement vers la droite).
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Installation du crochet de sécurité du véhicule

Avant I'installation du crochet de sécurité du véhicule, le mécanicien agréé doit prévoir le positionnement du crochet de
sécurité du véhicule dans la partie arriére du compartiment patient du véhicule.

AVERTISSEMENT

» Toujours faire installer le crochet de sécurité du véhicule par un mécanicien agréé connaissant bien la construction des
ambulances pour éviter toute blessure chez le patient ou I'opérateur.

+ Toujours consulter le fabricant du véhicule avant d’installer le crochet de sécurité du véhicule. S’assurer que l'installation
du crochet de sécurité du véhicule n'endommage pas les conduites de frein, les conduites d’oxygéne, les conduites de
carburant, le réservoir de carburant ou le cablage électrique du véhicule, ni n’interfére avec ces éléments.

» Toujours s’assurer que la barre de sécurité de la civiere est accrochée au crochet de sécurité du véhicule avant de
retirer la civiere du compartiment patient du véhicule pour éviter tout risque de blessures.

» Toujours utiliser des vis assez longues pour passer a travers le plancher du compartiment patient du véhicule, la
rondelle, et I'écrou, avec au moins deux filets entiers dans I’écrou. La longueur des vis d’assemblage a six pans creux
dépend de I'épaisseur du plancher du véhicule.

« Toujours prévoir un espace d’au moins 5/8 po (1,6 cm) entre le pare-chocs du véhicule et la civiére pour désengager la
barre de sécurité lors du déchargement de la civiére du véhicule. S’assurer que les pieds de la civiére se verrouillent en
position de chargement avant de retirer la barre de sécurité du crochet de sécurité. Le manquement a verrouiller la
civiére en position peut causer des blessures au patient ou a 'opérateur et endommager la civiére.

Matériel requis (non fourni) :

* (2) Vis d’'assemblage a six pans creux de 1/4”-20 minimum, catégorie 5 * pour le crochet de sécurité court du véhicule
ou le crochet de sécurité long du véhicule

* (2) Vis d'assemblage a téte fraisée plate de 1/4”-20 minimum, catégorie 5 * pour le crochet de sécurité en J

2) Rondelles plates

(
* (2) Rondelles aressort
(2) Ecrous de 1/4”-20

*La longueur des vis d’assemblage a six pans creux dépend de I'épaisseur du plancher du véhicule. Utiliser des vis qui sont

assez longues pour passer entierement a travers le plancher du compartiment patient, de la rondelle, et de I'écrou, avec au
moins deux filets.

1. Déterminer le positionnement correct du crochet de sécurité du véhicule, de I'avant vers I'arriére et d’'un c6té a I'autre,
de sorte que la barre de sécurité de la civiere soit chaque fois connectée au crochet de sécurité du véhicule.

* Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, avant vers arriére (page 11)
* Positionnement du crochet de sécurité du véhicule, coté a cote (page 12)
2. Percer les trous pour les vis.
3. Fixer le crochet de sécurité du véhicule sur le plancher du compartiment patient du véhicule.

4. S’assurer que la barre de sécurité de la civiére est connectée au crochet de sécurité du véhicule avant de retirer la
civiere du compartiment patient du véhicule.
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Figure 5 — Barre de sécurité fixée en place dans le \E \D&
crochet de sécurité du véhicule

Figure 6 — Positionnement du crochet de sécurité du

véhicule
A Vue de dessus du véhicule
B Crochet de sécurité du véhicule
C Banc de I'équipe
D Pare-chocs
E Cadre de porte

Aprés l'installation, s’assurer que les pieds de la civiére se verrouillent en position de chargement sans entrer en contact
avec le pare-chocs du véhicule.

14 6082-209-005 Rev AB.O



Positions de la civiere

Position 1 - Utiliser pour le transfert du patient

Position 2 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiere

Position 3 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiere

Position 4 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiére

Position 5 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiere

Position 6 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiére

6082-209-005 Rev AB.O
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Position 7 - Utiliser pour le transfert du patient/le roulement
de la civiere

AVERTISSEMENT - Ne pas faire fonctionner le produit
tandis que la section téte détachable est abaissée afin
d’éviter des blessures chez le patient ou 'endommagement
du produit. Utiliser uniquement les positions 5 a 7 avec
cette configuration.

FR 16

6082-209-005 Rev AB.O




Fonctionnement

Directives de fonctionnement

» Faire fonctionner le produit uniquement de la maniére décrite dans ce manuel.
» Lire toutes les étiquettes et instructions sur le produit avant de I'utiliser.

« Toujours charger ou décharger une civiére occupée avec un minimum de deux opérateurs formés. La présence de deux
opérateurs est indispensable lorsque la civiere est occupée. Stryker recommande que les deux opérateurs se placent
c6té pieds pour réduire la charge sur chaque opérateur. Un ou deux opérateurs peuvent soulever depuis le cété pieds
de la civiére.

* Ne pas régler, faire rouler ou charger la civiére dans un véhicule sans en avoir averti le patient. Rester avec le patient et
surveiller le produit en permanence.

» Ultiliser les blocages de roue uniquement pendant le transfert du patient ou sans patient sur le produit.

* Ne pas appliquer un blocage de roue lorsqu’un patient se trouve sur le produit ou lors du déplacement du produit afin
d’éviter tout risque de basculement.

» Toujours utiliser toutes les sangles de retenue et maintenir les barrieres relevées lorsqu’un patient se trouve sur le
produit.

» Faire appel a des assistants formés pour controler le produit si nécessaire.

Transfert du patient sur la civiére

AVERTISSEMENT

« Toujours utiliser toutes les sangles de retenue pour maintenir solidement le patient sur le produit. Un patient non retenu
peut tomber du produit et se blesser.

* Ne pas appliquer un blocage de roue lorsqu’un patient se trouve sur le produit ou lors du déplacement du produit afin
d’éviter tout risque de basculement.

Pour transférer un patient sur le produit :

Faire rouler le produit jusqu’au patient.

Placer le produit a coté du patient et relever ou abaisser le produit au niveau du patient.

Abaisser les barriéres et ouvrir les sangles de retenue.

Transférer le patient sur le produit. Respecter les procédures des services médicaux d’urgence acceptées.

Maintenir solidement le patient sur le produit avec toutes les sangles de retenue.

ARG

Relever les barrieres et ajuster le reléve-buste et le repose-pieds si nécessaire.

Elévation ou abaissement de la civiére

1. Les deux utilisateurs doivent soulever le poids de la base.
2. L'utilisateur coté pieds doit tirer la poignée de déblocage.

3. Les deux utilisateurs doivent abaisser la civiére au sol ou élever la civiére.

Application ou libération d’un blocage de roue

AVERTISSEMENT

* Ne pas appliquer un blocage de roue lorsqu'un patient se trouve sur le produit ou lors du déplacement du produit afin
d'éviter tout risque de basculement.
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* Ne pas installer et ne pas appliquer un blocage de roue sur un produit dont les roues sont usées et dont le diamétre est
inférieur a 15 cm.

* Ne pas laisser un patient ou un occupant sans surveillance. Tenir le produit pendant que le patient ou 'occupant se
trouve sur le produit.

Pour appliquer un blocage de roue, appuyer sur la pédale jusqu’a ce qu’elle s’arréte et repose contre la surface de la roue.

Pour libérer un blocage de roue, appuyer sur le haut de la pédale avec le pied, ou soulever la pédale avec l'orteil. Le haut
de la pédale reposera contre le cadre de la roue lorsque le blocage de roue sera libéré.

Remarque - Les blocages de roue aident a empécher le produit de rouler lorsqu’il n’est pas surveillé. La résistance offerte
par les blocages de roue peut ne pas étre suffisante sur certaines surfaces ou sous certains poids.

Faire rouler la civiére avec un patient dessus

AVERTISSEMENT - Ne pas faire fonctionner le produit tandis que la section téte détachable est abaissée afin d’éviter des
blessures chez le patient ou 'endommagement du produit. Utiliser uniquement les positions 5 a 7 avec cette configuration.

1. S’assurer que toutes les sangles de retenue sont bien fixées et bouclées autour du patient (Arrimage du patient avec les
sangles de retenue (page 18)).

2. Placer le produits aux positions 2 a 7 pour le roulement (Positions de la civiere (page 15)).
3. Lors du roulement du produit, positionner un opérateur du c6té pieds et un opérateur du cété téte a tout moment.

Remarque

» La présence d’objets non arrimés ou de débris sur le plancher du compartiment patient peut entraver le
fonctionnement du crochet de sécurité et la fixation de la civiére. Veiller a dégager le plancher du compartiment
patient.

* Le produit peut étre chargé avec les barrieres abaissées uniquement si les ceintures de retenue sont bouclées
autour du patient.

Arrimage du patient avec les sangles de retenue

AVERTISSEMENT - Toujours utiliser toutes les sangles de retenue pour maintenir solidement le patient sur le produit. Un
patient non retenu peut tomber du produit et se blesser.

Les points d’attache des sangles de retenue doivent assurer un ancrage solide et une position de retenue correcte. Ne pas
laisser les sangles de retenue interférer avec un équipement ou des accessoires. Boucler toutes les sangles de retenue
lorsque la civiére n’est pas utilisée pour éviter d’endommager les boucles et les sangles.
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Figure 7 — Sangles de retenue
Boucler les sangles de retenue autour de la poitrine/des épaules, de la taille et des jambes du patient (Figure 7).

Enrouler la sangle autour du cadre de la civiere et revenir a travers la boucle a I'extrémité de la sangle (Figure 8 et Figure
9). Les fleches indiquent les points d’attache alternatifs.
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Figure 8 — Sangles de retenue du reléve-buste Figure 9 — Sangles de retenue de la section pieds

Ouvrir et placer les sangles de retenue sur I'un des c6tés de la civiére jusqu’a ce que le patient soit positionné sur le
matelas de la civiére. Rallonger et boucler la sangle de retenue autour du patient. Raccourcir la sangle de retenue jusqu’a
ce que le serrage requis soit atteint.

Pour ouvrir la sangle de retenue :

Appuyer sur le bouton rouge (A) a I'avant du réceptacle de la boucle pour débloquer la languette de la boucle (B) (Figure
10). Tirer la languette de la boucle hors du réceptacle.

Pour fermer la sangle de retenue :

Pousser la languette dans le réceptacle jusqu’a entendre un clic. S’assurer que la languette de la boucle passe a travers
les deux maillons (C) lors de la fixation de la sangle de retenue au niveau de la poitrine (Figure 10).
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Figure 10 — Boucler les sangles de retenue
Figure 11 — Rallonger la sangle de retenue
Pour rallonger la sangle de retenue :

Saisir la languette de la boucle, la tourner en biais par rapport a la sangle, puis la tirer (Figure 11). La sangle se termine par
une languette ourlée qui empéche la langeutte de la boucle de sortir de la sangle.

Pour raccourcir la sangle de retenue :

Saisir la languette ourlée et tirer la sangle a travers la languette de la boucle jusqu’a ce que le serrage requis soit atteinte
(Figure 12).

Figure 12 — Raccourcir la sangle de retenue

Remarque

» Lorsqu’une sangle de retenue est bouclée autour d’un patient, fixer la plaque d’enclenchement et retirer toute partie
lache de la civiére.

* Inspecter les sangles de retenue au moins une fois par mois (plus si elles sont utilisées souvent). Vérifier que la partie
femelle et la plaque d’enclenchement ne sont pas tordues ou cassées et que les sangles ne sont ni déchirées ni
effilochées. Remplacer toute sangle de retenue usée ou qui ne fonctionne plus.
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Ajout d’'une rallonge de sangle de retenue

Ajouter une rallonge de sangle de retenue (6082-160-050) pour obtenir une longueur supplémentaire pour boucler la
ceinture ventrale autour de patients plus corpulents.

Figure 13 — Rallonge de sangle de retenue

Arrimage du patient avec le systéme de retenue Pedi-Mate® pour nourrissons

AVERTISSEMENT - Toujours placer la boucle loin des obstructions ou des accessoires sur la civiere afin d’éviter le risque
de déblocage accidentel du systéme de retenue Pedi-Mate® pour nourrissons et de blesser le nourrisson.

Pour maintenir le patient avec le systeme de retenue Pedi-Mate® pour nourrissons :
1. Retirer toutes les sangles de retenue de la civiéere.
2. Relever le reléve-buste de la civiére en position complétement verticale.

3. Positionner le coussinet Pedi-Mate® a plat sur le reléve-buste de la civiére avec les sangles du reléve-buste tournées
vers |'extérieur.

Enrouler les sangles autour du reléve-buste de la civiere et faire passer les extrémités des sangles par les supports.
Attacher la boucle.
Tirer sur 'extrémité de la sangle du reléve-buste réglable pour serrer.

Insérer les sangles du cadre principal entre le chassis du produit et le matelas.

© N o g k&

Insérer la boucle derriere la traverse du plan de couchage puis la faire remonter devant la traverse du plan de
couchage.

9. Attacher la boucle autour de la traverse du plan de couchage. Laisser du mou dans la sangle pour le réglage final.

10. Serrer toutes les sangles.

Remarque - Pour plus d'informations sur le systéme de retenue Pedi-Mate® pour nourrissons, consulter le mode d'emploi
du fabricant concernant I'utilisation, le fonctionnement et I'entretien. L'utilisation adéquate et sans risque du systéme de
retenue Pedi-Mate® pour nourrissons est laissée a la discrétion de I'utilisateur. Il convient d'établir des procédures et
techniques visant a éduquer et a former le personnel quant au fonctionnement et a I'entretien sécuritaires de ce produit.
Ces instructions sont uniquement d’ordre général. Garder ces instructions pour référence ultérieure. Ces instructions
doivent étre considérées comme faisant définitivement partie du produit et doivent 'accompagner a tout moment, méme en
cas de vente ultérieure du produit.

Pedi-Mate® est une marque déposée de Ferno Washington, Inc.

Chargement d’une civiére dans un véhicule avec une fixation de civiére de type
crochet a ramure

Toujours charger une civiére occupée avec au moins deux opérateurs formés. La présence de deux opérateurs est
indispensable lorsque la civiére est occupée. Les opérateurs doivent étre capables de soulever le poids total du patient, de
la civiere et de tout élément situé sur la civiere.

AVERTISSEMENT
» Toujours soutenir la charge du patient, de la civiére et des accessoires une fois que le poids a quitté le sol.
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Toujours faire intervenir deux opérateurs lorsqu’une civiére est occupée.

+ Toujours respecter le placement correct des mains sur les poignées. Eloigner les mains des pivots rouges de la barre de

sécurité lors du chargement ou du déchargement de la civiére ou lors du réglage de la hauteur.

Plus un opérateur doit soulever haut la civiére, plus il peut étre difficile de soutenir le poids. L’opérateur doit étre capable de
soulever la civiere suffisamment haut pour que les pieds de celle-ci se déploient lors du déchargement. Il est possible qu’un
opérateur ait besoin d’aide s'il est trop petit ou si le patient est trop lourd a soulever lors du déchargement de la civiére. Les
opérateurs de petite taille peuvent avoir besoin de soulever davantage les bras pour permettre aux pieds de la civiére de se

déployer.

Remarque - Une civiére non occupée peut étre chargée dans un véhicule par un seul opérateur.

Pour charger la civiére dans un véhicule :

1. Placer la civiére en position de chargement. Une position de chargement correspond a n'importe quelle position dans
laquelle les roues porteuses entrent en contact avec la hauteur du plancher du véhicule.

Si le véhicule est équipé d’un pare-chocs, soulever ce dernier en position relevée.

Faire rouler la civiere jusqu’a la porte ouverte du compartiment patient du véhicule.

Pousser la civiere vers I'avant jusqu’a ce que les roues porteuses se trouvent sur le plancher du compartiment patient
du véhicule et que la barre de sécurité de la civiére ait dépassé le crochet de sécurité du véhicule.

5. Tirer la civiére vers I'arriere jusqu’a ce que sa barre de sécurité soit connectée au crochet de sécurité du véhicule pour

assurer un dégagement maximum afin de soulever la base.

S’assurer que la barre de sécurité de la civiére est connectée au crochet de sécurité du véhicule.

Charger la civiere.

Avec un opérateur cbté pieds et un opérateur sur le cété

Avec un opérateur (pour charger une civiére non
occupée)

a. Opérateur 1 (coté pieds) :
i. Saisir le cadre de la civiere coté pieds.
ii. Soulever la civiére coté pieds jusqu’a libérer le
poids hors du mécanisme de verrouillage.

Comprimer sans relacher la poignée de
déblocage.

b. Opérateur 2 (sur le cbté) :

i. Saisir le rail extérieur de la civiére pour stabiliser
cette derniere.

ii. Saisir le chassis de la base.

iii. Une fois que I'opérateur coté pieds a soulevé la
civiere et a comprimé la poignée de déblocage,
relever le chassis porteur jusqu’a ce qu’il s’arréte
dans la position la plus haute et I'y maintenir.

iv. L’opérateur c6té pieds doit débloquer la poignée
pour verrouiller la base en position rétractée.

Saisir le cadre de la civiére coté pieds et comprimer
sans relacher la poignée de déblocage.

Abaisser le c6té pieds de la civiére jusqu’au sol.

Soulever la civiére coté pieds jusqu’a ce qu’elle soit
de niveau avec le plancher du compartiment.

Saisir la base de la civiére d’'une main et tirer la base
de la civiére vers le haut en direction du plan de
couchage, pour réduire I'espace entre la base et le
plan de couchage.

8. Pousser la civiére dans le compartiment patient du véhicule.

9. S’assurer que la civiére est solidement fixée dans la fixation de civiére (non fournie).
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Déchargement d’une civiére depuis un véhicule avec une fixation de civiére de
type crochet a ramure

Toujours décharger une civiere occupée avec un minimum de deux opérateurs formés. La présence de deux opérateurs
est indispensable lorsque la civiére est occupée. Les opérateurs doivent étre capables de soulever le poids total du patient,
de la civiére et de tout élément situé sur la civiere.

AVERTISSEMENT
» Toujours soutenir la charge du patient, de la civiére et des accessoires une fois que le poids a quitté le sol.
» Toujours faire intervenir deux opérateurs lorsqu’une civiére est occupée.

+ Toujours respecter le placement correct des mains sur les poignées. Eloigner les mains des pivots rouges de la barre de
sécurité lors du chargement ou du déchargement de la civiére ou lors du réglage de la hauteur.

» Toujours s’assurer que la barre de sécurité de la civiere est accrochée au crochet de sécurité du véhicule avant de
retirer la civiere du compartiment patient du véhicule pour éviter tout risque de blessures.

* Ne pas tirer sur la barre de sécurité de la civiére ni I'utiliser comme moyen de levage lors du déchargement de la civiére.

» Toujours verrouiller le chassis porteur avant de retirer les roues porteuses du plancher du compartiment patient du
véhicule. Un chassis porteur déverrouillé ne soutient pas la civiere et peut causer des blessures au patient ou a
'opérateur.

* Ne pas laisser le chassis porteur de la civiere s’affaisser seul (action connue sous le terme d’affaissement brutal) lors du
retrait de la civiere du véhicule. L’affaissement brutal répété entraine une usure prématurée ou un endommagement de
la civiére.

Remarque - Une civiére non occupée peut étre déchargée d’un véhicule par un seul opérateur.

Pour décharger la civiere d’'un véhicule :
1. Sile véhicule est équipé d’un pare-chocs, soulever ce dernier en position haute.
2. Retirer la civiére de sa fixation.

3. Décharger la civiere.

Avec un opérateur cbté pieds et un opérateur sur le cé6té | Avec un opérateur (pour décharger une civiére non

occupée)

a. Opérateur 1 : Saisir le cadre de la civiére coté pieds. a.
Tirer la civiére hors du compartiment patient du
véhicule jusqu’a ce que la barre de sécurité soit
connectée au crochet de sécurité du véhicule.

Saisir le cadre de la civiére coté pieds.

b. Tirer la civiere hors du compartiment patient du
véhicule jusqu’a ce que la barre de sécurité soit
connectée au crochet de sécurité du véhicule.

b. Opérateur 2 : S’assurer que la barre de sécurité est

connectée au crochet de sécurité du véhicule. Saisir Abaisser le coté pieds de la civiere jusqu’au sol.

le chassis de la base, le soulever Iégérement puis
abaisser le chassis jusqu’a sa position de
déploiement complet pendant que I'opérateur 1
comprime sans la relacher la poignée de déblocage
manuel de la civiére.

c. Opérateur 1 : Relacher la poignée de déblocage et
s’assurer que le chassis porteur se verrouille en
place. Poser la civiére sur le sol.

d. Opérateur 2 : Pousser le levier de déblocage de la
barre de sécurité de la civiere vers I'avant pour retirer
la barre de sécurité de la civiére du crochet de
sécurité du véhicule.

d. Comprimer sans relacher la poignée de déblocage et

relever la civiére c6té pieds pour la mettre a niveau
avec le plancher du compartiment patient du véhicule.

e. Pousser le levier de déblocage de la barre de sécurité

de la civiére vers I'avant pour retirer la barre de
sécurité de la civiére du crochet de sécurité du
véhicule.

4. Retirer les roues porteuses du plancher du compartiment patient du véhicule.

5. Placer la civiére dans n’importe quelle position, sauf dans la position basse maximale pour la faire rouler.
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Positionnement des opérateurs et des assistants

En présence de la poignée de déblocage du coté droit en option :

Changer de niveau

Rouler

Charger/décharger

Deux opérateurs (O)
Deux assistants (A)

Deux opérateurs (O)
Quatre assistants (A)

En présence de la poignée de déblocage du coté gauche en option :

Changer de niveau

Rouler

Charger/décharger

Deux opérateurs (O)
Deux assistants (A)

) H'.  _
N

Deux opérateurs (O)
Quatre assistants (A)

[T
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Elévation ou abaissement de la civiére par deux opérateurs

Toujours élever ou abaisser une civiére occupée avec au moins deux opérateurs formés. La présence de deux opérateurs
est indispensable lorsque la civiére est occupée. Les opérateurs doivent étre capables de soulever le poids total du patient,
de la civiére et de tout élément situé sur la civiere.

AVERTISSEMENT

» Toujours tenir les mains, les doigts et les pieds éloignés des piéces en mouvement. Faire preuve de prudence si les
mains et les pieds se trouvent a proximité des tubes de la base au moment de relever ou d’abaisser la civiére.

+ Toujours respecter le placement correct des mains sur les poignées. Eloigner les mains des pivots rouges de la barre de
sécurité lors du chargement ou du déchargement de la civiére ou lors du réglage de la hauteur.

« Toujours éloigner les mains de la poignée de déblocage cbté pieds lors de I'élévation ou de I'abaissement de la civiere
avec la poignée latérale de déblocage.

Pour élever ou abaisser la civiéere :

Du coté téte et du coté pieds

Du c6té gauche et du coté droit

2.1.

2.2.

2.3.

24.

1. Opérateur 1 (coté pieds) : Comprimer la poignée de
déblocage en saisissant fermement les barres de
levage.

2. Les deux opérateurs :

Soulever la civiére coté pieds jusqu’a libérer le
poids hors du mécanisme de verrouillage.

Opérateur 1 (coté pieds) : Comprimer sans
relacher la poignée de déblocage pendant que les
deux opérateurs élévent ou abaissent ensemble
la civiere.

Opérateur 1 (cbté pieds) : Relacher la poignée de
déblocage lorsque la hauteur souhaitée est
atteinte.

Continuer a tenir fermement le cadre du plan de
couchage jusqu’a ce que le mécanisme de
verrouillage s’enclenche.

1. Examiner la civiére pour déterminer si la poignée
latérale de déblocage se situe du cdté gauche ou droit
du patient.

3. Les deux opérateurs :

3.1

3.2.

3.3.
3.4.

3.5.

Opérateur 1 (du c6té de la poignée de déblocage) :
atteindre la poignée de déblocage au milieu du plan de
couchage.

Soulever la civiére coté pieds jusqu’a libérer le
poids du mécanisme de verrouillage (environ 1/
4 po (6 mm)).

Opérateur 1 (du c6té de la poignée de
déblocage) : Comprimer sans relacher la poignée
de déblocage.

Elever ou abaisser la civiére.

Opérateur 1 (du coté de la poignée de
déblocage) : Relacher la poignée de déblocage
lorsque la hauteur souhaitée est atteinte.

Continuer a tenir fermement le cadre du plan de
couchage jusqu’a ce que le mécanisme de
verrouillage s’enclenche.
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Elévation ou abaissement de la civiére par un seul opérateur

Une civiére non occupée peut étre élevée ou abaissée et mise dans un véhicule par un seul opérateur.

AVERTISSEMENT

» Toujours tenir les mains, les doigts et les pieds éloignés des piéces en mouvement. Faire preuve de prudence si les
mains et les pieds se trouvent a proximité des tubes de la base au moment de relever ou d’abaisser la civiere.

+ Toujours respecter le placement correct des mains sur les poignées. Eloigner les mains des pivots rouges de la barre de
sécurité lors du chargement ou du déchargement de la civiére ou lors du réglage de la hauteur.

» Toujours retirer les pieds du tube de la base lors de I'abaissement de la civiére a sa position la plus basse.

» Toujours éloigner les mains de la poignée de déblocage cbté pieds lors de I'élévation ou de I'abaissement de la civiere
avec la poignée latérale de déblocage.

Pour élever ou abaisser la civiére :

Du cbté pieds Sur le cété

1. Saisir le tube le levage inférieur coté pieds. 1. Placer un pied sur le tube de base externe.

2. Basculer la civiere vers le haut sur les roues porteuses. | 2. Saisir la poignée latérale de déblocage d'une main.
Placer I'autre main sur le rail de soutien externe pour

3. Comprimer sans relacher la poignée de déblocage et stabiliser |a civiere.

élever ou abaisser la civiére.
3. Comprimer sans relacher la poignée de déblocage et

4. Reléacher la poignée de déblocage lorsque la hauteur élever ou abaisser la civiere.

souhaitée est atteinte.
4. Reléacher la poignée de déblocage lorsque la hauteur

5. Abaisser de nouveau la civiére sur les quatre roues de souhaitée est atteinte.

la base.

Elévation ou abaissement du repose-pieds

Le repose-pieds peut étre ajusté pour élever les jambes du patient.

Pour élever le repose-pieds, lever le chassis aussi haut que possible. La bride de support fixe automatiquement le chassis
en place lorsque le repose-pieds est relaché.

Pour abaisser le repose-pieds, lever le chassis et lever la poignée de déblocage du repose-pieds jusqu’a ce que le chassis
libére la bride de support. Abaisser le repose-pieds jusqu’a ce qu’il repose a plat.

Elévation ou abaissement du reléve-buste

Pour élever le reléve-buste, comprimer la poignée de réglage du reléve-buste pour déplacer celui-ci a la hauteur souhaitée.

Pour abaisser le releéve-buste, comprimer la poignée de réglage du reléve-buste tout en appuyant sur celui-ci jusqu’a
obtenir la hauteur souhaitée.

Elévation ou abaissement des barriéres

Toujours abaisser les barrieres lors du transfert d’'un patient vers la civiere ou a partir de celle-ci.

AVERTISSEMENT - Ne pas utiliser les barrieres comme dispositif de retenue du patient.

Pour relever les barrieres, soulever la barriere jusqu’a ce que le loquet s’enclenche et que la barriére se verrouille en place.
Toujours maintenir les barriéres en position relevée, sauf pendant le transfert d’'un patient.
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Pour abaisser les barriéres, comprimer la poignée de déblocage des barriéres pour débloquer le loquet. Guider la barriére
vers le bas, vers le cété pieds de la civiére, jusqu’a ce que la barriére repose a plat. Toujours abaisser les barriéres lors du
transfert d’'un patient vers la civiére ou a partir de celle-ci.

Elévation ou abaissement de la section téte détachable

Plier la section téte détachable vers le bas pour raccourcir la longueur de la civiére et permettre une meilleure mobilité et
manceuvre dans les espaces restreints (ascenseurs, halls, etc.). Utiliser la section téte détachable uniquement lorsque la
civiere est aux positions 5 a 7. Voir Positions de la civiere (page 15).

AVERTISSEMENT - Ne pas faire fonctionner la civiére tandis que la section téte détachable est abaissée afin d’éviter des
blessures chez le patient ou I'opérateur ou 'endommagement de la civiere. Utiliser uniquement les positions 5 a 7 avec
cette configuration.

MISE EN GARDE - Ne pas abaisser la civiére dans la position raccourcie pour éviter d’endommager la civiére. Utiliser
uniqguement les positions 5 a 7 lors du raccourcissement de la civiére.

Figure 15 — Section téte détachable abaissée

Figure 14 — Barre de déblocage de la section téte
détachable

Pour abaisser la section téte détachable, élever le reléve-buste a sa position la plus haute. Voir Elévation ou abaissement
du reléve-buste (page 26). Comprimer la barre de déblocage du coté téte de la civiere d’'une main tout en supportant la
section téte de I'autre main. Abaisser la section téte.

Pour élever la section téte détachable, soulever la section téte détachable jusqu’a ce que la barre de déblocage
s’enclenche et la section téte se verrouille en place.

Fixation du plateau porte-défibrillateur

AVERTISSEMENT
« Toujours bien fixer le plateau porte-défibrillateur sur le produit lors de I'utilisation de ce plateau.
« Toujours utiliser et régler les sangles fournies avec le plateau porte-défibrillateur pour fixer le défibrillateur.
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MISE EN GARDE
« Toujours changer 'emplacement de fixation ou régler les sangles pour la taille et la forme particulieres du défibrillateur.
* Ne pas charger le plateau porte-défibrillateur au-dela de la charge maximale admissible de 75 livres (34 kg).

Pour fixer le plateau porte-défibrillateur sur la civiére :
1. Mettre le plateau porte-défibrillateur en position de rangement (Figure 16).

2. Ouvrir et déployer les pieds du plateau porte-défibrillateur (Figure 17).

Figure 16 — Position de rangement

Figure 17 — Ouvrir les pieds du plateau porte-
défibrillateur
Si le produit est muni d’un support de perfusion, élever le support (A) a la position élevée (Figure 18).
Placer le plateau porte-défibrillateur sur le chassis du produit.

Positionner les pieds intérieurs (B) du plateau porte-défibrillateur vers le c6té téte du produit (Figure 18).

o o~ w

Placer le crochet a clapet (C) sous le cadre du plan de couchage ou sur la fixation c6té pieds et pousser la patte (D)
vers le haut jusqu’a ce qu’elle s’enclenche en place sur un cété en émettant un clic (Figure 19). Répéter pour I'autre
coté.
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Figure 18 — Elever le support de perfusion et
positionner le plateau porte-défibrillateur (modéle

6506 illustré
) Figure 19 — Positionnement du crochet de

verrouillage (modéle 6506 illustré)
7. S’assurer que le plateau porte-défibrillateur est bien fixé sur le produit.
8. Placer le défibrillateur sur le plateau porte-défibrillateur.

9. Fixer les sangles (E) pour maintenir le défibrillateur sur le plateau porte-défibrillateur (Figure 20).

Figure 20 — Attacher le plateau porte-défibrillateur sur la civiére
Remarque - Si le plateau porte-défibrillateur n’est pas attaché sur le produit une fois les deux crochets a clapet

connectés, décrocher la patte. Pour ajuster, desserrer ou serrer la sangle puis pousser la patte vers le haut, jusqu’a ce
gu'elle se verrouille en place en émettant un clic.
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Positionnement du support de perfusion en deux parties disponible en option

MISE EN GARDE - Ne pas charger le support de perfusion au-dela de la charge maximale admissible de 40 livres
(18,1 kg).

Pour positionner le support de perfusion (Figure 21):

1. Soulever et faire pivoter le support de perfusion a partir de sa position de rangement. Appuyer vers le bas jusqu’a ce
que le support de perfusion se verrouille dans le boitier (A).

2. Pour élever la hauteur du support de’pen‘usion, tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens antihoraire et tirer la
partie télescopique (C) vers le haut. Elever le support de perfusion jusqu'a la hauteur désirée.

3. Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens horaire pour verrouiller la section télescopique (C) en place.
4. Suspendre les poches de perfusion au crochet de perfusion (D).

5. Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens antihoraire et faire glisser la section télescopique (C) dans le tube du
bas.

6. Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens horaire pour serrer.

7. Soulever et faire pivoter le support de perfusion vers le bas dans sa position de rangement (Figure 22).

T

Figure 22 — Position de rangement du support de
perfusion en deux parties

C

Figure 21 — Support de perfusion en deux parties

Positionnement du support de perfusion en trois parties disponible en option

MISE EN GARDE - Ne pas charger le support de perfusion au-dela de la charge maximale admissible de 40 livres
(18,1 kg).

Pour positionner le support de perfusion (Figure 23):

1. Soulever et faire pivoter le support de perfusion a partir de sa position de rangement. Appuyer vers le bas jusqu’a ce
que le support de perfusion se verrouille dans le boitier (A).

2. Pour élever la hauteur du support de’pen‘usion, tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens antihoraire et tirer la
partie télescopique (C) vers le haut. Elever le support de perfusion jusqu'a la hauteur désirée.

3. Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens horaire pour verrouiller la section télescopique (C) en place.
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4. Pour un support de perfusion plus élevé, tirer la section coulissante (D) vers le haut jusqu’a ce que la pince a ressort (E)
soit connectée.

5. Suspendre les poches de perfusion au crochet de perfusion (F).

6. Pour abaisser le support de perfusion, enfoncer la pince a ressort (E) et faire glisser la section (D) vers le bas dans la
section télescopique (C). Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens antihoraire et faire glisser la section
télescopique (C) dans le tube du bas.

7. Tourner le collier de verrouillage (B) dans le sens horaire pour serrer.
8. Soulever et faire pivoter le support de perfusion vers le bas dans sa position de rangement (Figure 24).

Figure 24 — Position de rangement du support de
perfusion en trois parties

—~_

Figure 23 — Support de perfusion en trois parties
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Accessoires et piéces

Les accessoires suivants peuvent étre disponibles pour le produit. Vérifier la disponibilité en fonction de la configuration du
produit ou du pays. Contacter le service client de Stryker : +1-800-327-0770.

Nom

Numéro

Rallonge de ceinture

6082-160-050

Limiteur de hauteur de la civiére en option

6060-202-000

Plateau porte-défibrillateur

6082-170-000

Crochet pour accessoires en option

6500-147-000

Ensemble de support de perfusion HAVASU, en deux
parties, cété droit du patient

6080-210-010

Ensemble de support de perfusion HAVASU, en deux
parties, cété gauche du patient

6080-211-010

Ensemble de support de perfusion HAVASU, en trois parties,
coté droit du patient

6080-215-010

Ensemble de support de perfusion HAVASU, en trois parties,
c6té gauche du patient

6080-216-010

Tétiére en option

6100-044-000

Hauteur en option, étendue

6082-203-000

Hauteur en option, standard

6082-201-000

Porte-bouteille d’'oxygene, coté téte, permanent

6082-140-000

Porte-bouteille d’'oxygene, amovible

6080-140-000

Ensemble du cbté droit du patient, sans support de perfusion
en option

6080-212-010

Ensemble du c6té gauche du patient, sans support de
perfusion en option

6080-213-013

Poignée rétractable en option, aucune

6082-156-000

Poignée rétractable en option

6080-955-000

Support de retenue en option

6091-300-010

Relevage de la barre de sécurité en option

6091-956-016

Poche de rangement, reléve-buste

6500-130-000

Poche de rangement, plate, coté téte

6082-128-012

Poche de rangement, avec poches, coté téte

6082-128-010

Filet de rangement, base

6080-150-010

Plateau de rangement en option, base

6082-150-015

Plateau de rangement en option, rigide, coté téte

6082-128-000
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Date de fabrication des accessoires pour dispositifs médicaux

Les quatre premiers chiffres du numéro de série correspondent a I'année de fabrication.
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Entretien préventif

Fonctionnement Calendrier Procédure
Nettoyage et désinfection Chaque utilisation Voir Nettoyage (page 36).
Inspection Pour 1-25 appels par mois, inspecter Voir la liste de contréle ci-dessous.

la civiére tous les 6 mois

Pour 26-200 appels par mois,
inspecter la civiére tous les 3 mois

Pour plus de 200 appels par mois,
inspecter la civiére tous les mois

Remarque - Tenir a jour les registres d’entretien a I'aide du formulaire de registre d’entretien de votre manuel d’entretien.

__ Toutes les attaches sont solidement fixées (consulter tous les schémas de montage)

__ Toutes les soudures sont intactes, absence de fissures ou de cassures

Les tubulures et les feuilles de métal ne sont ni pliées ni cassées

__ Absence de débris dans les roues

Toutes les roues sont fixées, roulent et pivotent

— Leblocage de roue en option maintient solidement la roue quand il est activé et la libére quand il est désactivé
___ Mouvement et verrouillage corrects des barriéres

— Fonctionnement correct du reléve-buste

_____ Les accessoires et les pieces fonctionnent

Le loquet de positionnement en hauteur fonctionne

_____ Laciviére est fixée a chaque position en hauteur

Le cadre de la base se plie

— Lasection téte détachable fonctionne

_ Labarre de sécurité fonctionne

__ Lerepose-pieds fonctionne

____ Lahousse de matelas ne présente aucune déchirure ou fissure
— Les sangles de retenue du corps sont intactes et fonctionnent
— Lubrifier les tubes de la base

Numéro de série :

Effectué par:

Date :

Lubrification de la base

Remarque - Le produit est congu pour fonctionner sans devoir étre lubrifié. Tri-Flow™ avec lubrifiant Teflon® peut étre
utilisé pour réduire la force nécessaire pour élever le chassis porteur et pour minimiser I'usure. Ne pas utiliser de silicone,
WD-40™ ou de graisse au lithium pour éviter d’endommager les pieces mobiles de la civiere.

1. Placer la civiére a la position la plus haute.
2. Retourner la civiere avec les pieds de base orientés vers le haut.

3. ATaide du tube applicateur en plastique, pulvériser du Tri-Flow™ avec lubrifiant Teflon® (6082-199-012) dans
I'espace entre les tubes de levage supérieur (A) et inférieur (B) sur les deux pieds du coté pieds (Figure 25).
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Figure 25 — Emplacements de lubrification de la base

4. Appliquer du Tri-Flow™ aux supports d’'ajustement de la hauteur droit et gauche (C) (Figure 26). Appliquer
uniformément.

5. Appliquer du Tri-Flow™ sur les plaques coulissantes droite et gauche (D) (Figure 26). Appliquer uniformément.

Figure 26 — Supports d’ajustement de la hauteur et plaques coulissantes

6. Laisser la civiére reposer pendant cing minutes.

7. Retourner la civiére. Elever et abaisser la civiére plusieurs fois pour faire pénétrer le lubrifiant dans les zones
d’application.

8. Essuyer I'excés de lubrifiant des tubes de base.

9. S’assurer du fonctionnement correct de la civiere avant de la remettre en service.
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Nettoyage

AVERTISSEMENT - Toujours utiliser un équipement de protection individuelle approprié lors du lavage sous pression afin
d’éviter une contagion par inhalation. Tout équipement de lavage sous pression peut vaporiser des résidus contaminés.

MISE EN GARDE

* Ne pas nettoyer le produit a la vapeur ou par ultrasons.

» Latempérature maximale de I'eau ne doit pas dépasser 180 °F (82 °C).

+ Latempérature maximale de séchage a I'air ne doit pas dépasser 240 °F (115 °C) (laveurs de chariots).

+ La pression maximale de I'eau ne doit pas dépasser 1 500 psi (103,4 bars). En cas d'utilisation d’une lance manuelle
pour laver le produit, veiller a maintenir la buse haute pression a une distance minimum de 24 po (61 cm) du produit.

» Toujours sécher toutes les roulettes et tous les points d’interface a I'aide d’une serviette.
* Ne pas procéder au nettoyage, a I'entretien ou a la maintenance pendant que le produit est en service.

Le produit est lavable sous pression. Le produit peut présenter certains signes d’oxydation ou de décoloration dus aux
lavages répétés. Toutefois, le lavage sous pression n’entrainera aucune dégradation de la performance du produit a
condition de respecter les procédures appropriées.

* Respecter rigoureusement les recommandations de dilution de la solution de nettoyage émanant du fabricant.

» Nettoyer les sangles a boucles et a crochets aprés chaque utilisation. Bien imbiber de désinfectant les sangles a
boucles et a crochets, rincer a I'eau, et laisser le désinfectant s’évaporer. Pour les sangles a boucles et a crochets en
nylon, un désinfectant approprié doit étre déterminé par le service.

* L’immersion des boucles en métal des sangles de retenue peut corroder les boucles et n’est pas recommandée. Rincer
a l'eau claire et laisser sécher a I'air pour réduire le risque de corrosion. Remplacer les sangles de retenue si les
boucles en métal sont corrodées.

+ Le contact direct d’'un matériau visiblement sale et perméable avec la peau peut augmenter le risque d’infection.

Nettoyants conseillés

De maniére générale, lorsqu’ils sont utilisés aux concentrations recommandées par le fabricant, des désinfectants
phénoliques ou quaternaires (sauf le Virex® TB) peuvent étre employés. L’utilisation de désinfectants iodophores n’est pas
recommandée parce que ces désinfectants risquent de faire des taches.

Les nettoyants conseillés incluent, entre autres :

* Nettoyants quaternaires (principe actif : chlorure d’'ammonium) contenant moins de 3 % d’éther de glycol
* Nettoyants phénoliques (substance active : o-phénylphénol)

+ Solution d’eau de Javel (5,25 % - moins d’'une part d’eau de Javel pour 100 parts d’eau)

* <21 % d’alcool isopropylique

Eviter une saturation excessive. S’assurer que le produit ne reste pas mouillé plus longtemps que la durée limite précisée
dans les directives du fabricant du produit chimique relatives a la désinfection.

Remarque

« La garantie de ce produit pourrait étre annulée si les directives précitées ne sont pas suivies lors de l'utilisation de ce
type de nettoyants.

« Toujours essuyer le produit a I'eau propre et sécher aprés le nettoyage. Certains produits de nettoyage sont de nature
corrosive et peuvent endommager le produit. Si le produit n’est pas rincé et séché, un résidu corrosif reste sur la surface
du produit et peut entrainer une corrosion prématurée des composants essentiels.

Elimination des composés d’iode

AVERTISSEMENT - Toujours nettoyer ou éliminer les composants contaminés du matelas ou de la civiére afin d’éviter le
risque d’exposition aux agents pathogénes transmissibles par le sang et des blessures chez le patient ou 'opérateur.
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Utiliser une solution de 1 a 2 cuillerées a soupe de thiosulfate de sodium dans un demi-litre d’eau chaude pour nettoyer la
région tachée. Nettoyer dés que possible aprés 'apparition de la tache. Si les taches ne sont pas éliminées
immédiatement, laisser la solution tremper la surface ou reposer dessus. Rincer les surfaces qui ont été exposées a la
solution dans de I'eau claire avant de remettre I'unité en service.
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Glossario globale dei simboli

Per le definizioni dei simboli, consultare il glossario globale dei simboli sul sito ifu.stryker.com.

Simboli

Consultare le istruzioni per 'uso

Avvertenza generale

Vietato spingere

Carico operativo di sicurezza

L1i]
A\
®
%

Importatore
CH |REP Mandatario per la Svizzera
MD Dispositivo medico europeo
Numero di catalogo
@ Numero di serie
uDI Identificativo unico del dispositivo
QTY Quantita

u Fabbricante

@ Data di fabbricazione

®
W Parte applicata di tipo B

MADE IN U.S.A. Dispositivo fabbricato negli Stati Uniti d’America
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Definizione dei termini Avvertenza, Attenzione e Nota

| termini AVWVERTENZA, ATTENZIONE e NOTA indicano condizioni particolari a cui occorre prestare attenzione.

AVVERTENZA

Avvisa il lettore di una situazione che, se non viene evitata, potrebbe causare la morte o lesioni gravi. Pué anche
descrivere potenziali gravi reazioni indesiderate e pericoli per la sicurezza.

ATTENZIONE

Avvisa il lettore di una situazione potenzialmente pericolosa che, se non viene evitata, pud provocare lesioni minori o
moderate all’operatore o al paziente, oppure danni al prodotto o ad altri oggetti. Comprende anche le informazioni sulle
misure speciali necessarie per I'uso efficiente e sicuro del dispositivo e sulle misure per evitare i danni causati dall’'uso,
corretto o improprio, del dispositivo.

Nota - Fornisce informazioni speciali per facilitare le operazioni di manutenzione o per chiarire istruzioni importanti.

Riepilogo delle precauzioni di sicurezza

Leggere sempre e seguire scrupolosamente tutte le avvertenze e le precauzioni elencate in questa pagina. Eventuali
interventi di assistenza o riparazione devono essere eseguiti esclusivamente da personale qualificato.

AVVERTENZA

+ Fare installare sempre il dispositivo di ancoraggio per barella esclusivamente da personale qualificato. L’installazione
non corretta potrebbe provocare lesioni al paziente o all’'operatore.

+ Assicurarsi sempre che tutte le barelle soddisfino le specifiche tecniche di installazione per i sistemi di ancoraggio per
barella di Stryker.

* Regolare sempre il gruppo bloccaguida in modo congruo alla posizione del perno bloccabarella, a seconda del
fabbricante e del numero di modello della barella.

+ Quando si sostituisce il gancio di sicurezza del veicolo con un nuovo tipo, regolare sempre la posizione di montaggio in
modo da mantenere la corretta posizione della scanalatura interna del gancio di sicurezza.

« Per evitare lesioni al paziente o all’'operatore, far installare sempre il gancio di sicurezza da un meccanico qualificato,
con esperienza nel campo della costruzione di veicoli adibiti ad ambulanza.

« Consultare sempre il fabbricante del veicolo prima di installare il gancio di sicurezza del veicolo. Accertarsi che
l'installazione del gancio di sicurezza del veicolo non danneggi o non interferisca con le linee dei freni, dell’ossigeno e
del carburante, con il serbatoio del carburante o con il cablaggio elettrico del veicolo.

» Non modificare la barella o il gancio di sicurezza. Se la barra di sicurezza non si connette al gancio di sicurezza in una di
queste posizioni (sinistra, centro o destra), modificare il veicolo.

« Ogni volta che si installa il gancio di sicurezza del veicolo, verificare sempre che la barra di sicurezza della barella sia
collegata al gancio stesso.

» Accertarsi sempre che la barra di sicurezza della barella sia fissata al gancio di sicurezza del veicolo prima di rimuovere
la barella dalla cabina paziente del veicolo, onde evitare il rischio di infortuni.

» Utilizzare sempre viti sufficientemente lunghe, in modo che si inseriscano nel pianale della cabina paziente, nella
rondella e nel dado (il dado deve avere almeno due filettature complete). La lunghezza delle viti con testa a esagono
incassato dipende dallo spessore del pianale del veicolo.

+ Lasciare sempre uno spazio minimo di 5/8 di pollice (1,6 cm) fra il paraurti del veicolo e la barella per sganciare la barra
di sicurezza quando si scarica la barella dal veicolo. Accertarsi che le gambe della barella siano bloccate in posizione di
caricamento quando si rimuove la barra di sicurezza dal gancio di sicurezza. Se la barella non & bloccata in posizione, il
rischio & per il paziente o 'operatore di farsi male e per la barella di danneggiarsi.

* Non usare il prodotto con la sezione rimovibile della testata in posizione abbassata, per evitare lesioni all'operatore o al
paziente o danni al prodotto. Usare solo le posizioni 5-7 in questa configurazione.

+ Usare sempre tutte le cinghie di contenimento per fissare il paziente al dispositivo. Se il paziente non é fissato, potrebbe
cadere dal dispositivo e riportare lesioni.

* Non inserire il fermaruote quando il dispositivo & occupato da un paziente o durante gli spostamenti, onde evitare il
rischio di ribaltamento.
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Non installare o innestare un fermaruote su un dispositivo che presenta ruote usurate di diametro inferiore a 6 pollici
(15 cm).

Non lasciare il paziente o I'occupante incustodito. Tenere saldo il prodotto mentre il paziente o I'occupante si trova su di
€sso.

Posizionare sempre la fibbia lontano dalle ostruzioni o dagli accessori sulla barella per evitare il rischio di sblocco
accidentale del sistema di contenimento per pazienti pediatrici Pedi-Mate® con conseguenti lesioni al paziente.

Continuare a sostenere il carico del paziente, della barella e degli accessori dopo che il peso € stato sollevato da terra.
Quando una barella € occupata, impegnare sempre due operatori.

Afferrare sempre le maniglie nel modo corretto. Durante le manovre di carico, scarico o modifica dell’altezza della
barella, tenere sempre le mani lontano dai perni rossi della barra di sicurezza.

Non tirare o sollevare la barra di sicurezza della barella durante le operazioni di scarico.

Bloccare sempre il carrello inferiore prima di rimuovere le ruote di carico dal pavimento della cabina paziente del veicolo.
Se il carrello inferiore non & bloccato, la barella non ha il necessario supporto e subentra il rischio di lesione al paziente
o al barelliere.

Durante la rimozione della barella dal veicolo, la discesa del carrello inferiore deve sempre essere assistita, onde evitare
una brusca caduta dal veicolo. Una caduta ripetuta di questo tipo provoca un’usura prematura o danni alla barella.

Tenere sempre mani, dita e piedi lontano dalle parti in movimento. Usare cautela nell’avvicinare mani e piedi ai tubi della
base durante le operazioni di sollevamento o abbassamento della barella.

Tenere sempre le mani lontane dalla maniglia di sblocco sul lato piedi durante le operazioni di sollevamento o
abbassamento della barella con la maniglia di sblocco laterale.

Durante I'operazione di abbassamento della barella nella posizione piu bassa, togliere sempre il piede dal tubo della
base.

Non usare le sponde laterali come dispositivo di contenimento del paziente.

Non usare la barella con la sezione rimovibile sulla testata in posizione abbassata, per evitare lesioni all’operatore o al
paziente o danni alla barella. Usare solo le posizioni 5-7 in questa configurazione.

Quando si utilizza la piattaforma del defibrillatore, fissarla sempre al dispositivo.
Per fissare il defibrillatore, utilizzare e regolare sempre le cinghie fornite in dotazione con la piattaforma.

Usare sempre dispositivi di protezione individuale appropriati durante il lavaggio a pressione, per evitare il contagio per
inalazione. Gli apparecchi per il lavaggio a pressione possono diffondere la contaminazione nell’aria.

Pulire o smaltire sempre i componenti contaminati del materasso o della barella per evitare il rischio di esposizione ad
agenti patogeni a trasmissione ematica e possibili lesioni al paziente o all’'operatore.

ATTENZIONE

L’uso non corretto di questo prodotto pud provocare lesioni al paziente o all'operatore. Usare il prodotto esclusivamente
nel modo descritto nel presente manuale.

Non modificare il prodotto né i suoi componenti. La modifica del prodotto pud causare un funzionamento imprevedibile e
provocare lesioni al paziente o all’operatore. Eventuali modifiche apportate al prodotto, inoltre, ne invalidano la
garanzia.

Impostare I'altezza di carico della barella sempre prima di mettere il prodotto in servizio.

Non abbassare la barella nella posizione accorciata per evitare di danneggiarla. Quando si accorcia la barella, usare
solo le posizioni 5-7.

Cambiare sempre la posizione di fissaggio o regolare le cinghie in base alla forma e alle dimensioni specifiche del
defibrillatore.

Non caricare la piattaforma del defibrillatore oltre il carico operativo di sicurezza di 75 libbre (34 kg).
Non caricare I'asta portaflebo oltre il carico operativo di sicurezza di 40 libbre (18,1 kg).

Non pulire il dispositivo con vapore o ultrasuoni.

La temperatura massima dell’acqua non deve superare i 180 °F (82 °C).

Non superare la temperatura massima dell’aria per I'asciugatura di 240 °F (115 °C) (lavacarrelli).

La pressione massima dell’lacqua non deve superare i 1500 psi (103,4 bar). Se si usa una lancia di lavaggio per lavare il
prodotto, tenere I'ugello a pressione a una distanza minima di 24 pollici (61 cm) dal prodotto.

Tamponare sempre tutte le ruote piroettanti e i punti di interfaccia con un panno asciutto.
Non pulire, riparare o sottoporre a manutenzione il dispositivo mentre € in uso.

6082-209-005 Rev AB.O 3 IT



Introduzione

Il presente manuale descrive I'uso e la manutenzione del prodotto Stryker in dotazione. Leggere il presente manuale prima
di procedere all'uso o alla manutenzione di questo prodotto. Stabilire metodi e procedure per istruire e addestrare il
personale all'uso sicuro o alla manutenzione di questo prodotto.

ATTENZIONE

» L'uso improprio di questo prodotto puod provocare lesioni al paziente o all’'operatore. Usare il prodotto esclusivamente
nel modo descritto nel presente manuale.

* Non modificare il prodotto né alcuno dei suoi componenti. La modifica del prodotto pud causare un funzionamento
imprevedibile e provocare lesioni al paziente o all'operatore. Le modifiche apportate al prodotto, inoltre, ne invalidano la
garanzia.

Nota
» |l presente manuale € da considerarsi parte integrante del prodotto e deve rimanere con esso anche in caso di vendita.

» Stryker & costantemente impegnata ad apportare miglioramenti al design e alla qualita dei propri prodotti. Il presente
manuale contiene le informazioni sul prodotto piu aggiornate disponibili al momento della stampa. Possono esserci
piccole discrepanze tra il prodotto e il presente manuale. Per eventuali chiarimenti, rivolgersi al servizio clienti o al
servizio di assistenza tecnica Stryker al numero +1 800 327 0770.

Descrizione del prodotto

MX-PRO R3 di Stryker, modello 6082, & una barella autocaricante manuale costituita da una piattaforma, con materasso
incluso, montata su un telaio a X con ruote, progettata per sorreggere e trasportare un peso massimo di 650 libbre

(294,8 kg) negli ambienti pre-ospedalieri e ospedalieri. La barella & pieghevole e destinata all’'uso su veicoli di emergenza
ed é provvista di una funzione di altezza carico regolabile che consente di impostare la barella a diverse altezze di
pavimento dell’ambulanza ai fini di un’adeguata meccanica del corpo durante le operazioni di carico e scarico. | doppi
comandi del lato piedi sulle barre di sollevamento superiore e inferiore consentono al barelliere di scegliere tra diverse
posizioni o dimensioni e la maniglia di rilascio laterale consente il sollevamento e I'abbassamento della barella non
occupata a cura di un solo barelliere. Il dispositivo &€ dotato di una sezione rimovibile sul lato testa, sponde laterali, cinghie
di contenimento del paziente, uno schienale pneumatico regolabile, fermaruota e vari accessori opzionali che offrono
supporto durante il trasporto del paziente. Il lettino della barella pu® essere articolato in molteplici posizioni.

MX-PRO R3 & compatibile con i dispositivi di ancoraggio per montaggio a parete modello 6371 e a pavimento modello
6370/6377/6378/6379.

Indicazioni per 'uso

La barella MX-PRO R3 €& destinata all’'uso per offrire sostegno al paziente in posizione supina (orizzontale) o seduta e
agevolare il trasporto dei relativi dispositivi medici (come bombole di ossigeno, monitor o pompe) su veicoli di trasporto
d'emergenza o non emergenza. La barella € destinata all'uso negli ambienti pre-ospedalieri e ospedalieri, nonché nelle
applicazioni di emergenza e non emergenza. Il dispositivo deve essere utilizzato esclusivamente da operatori qualificati,
compresi gli addetti al servizio di pronto soccorso e il personale medico dei centri di cura, nonché i medici di primo
intervento.

La barella MX-PRO R3 non & destinata all'uso per lunghe degenze o come letto di ospedale, oppure all'interno di
dispositivi che modificano la pressione dell'aria, come le camere iperbariche.

Benefici clinici

Barella: trasporto del paziente
Dispositivo di ancoraggio: supporto della barella per il trasporto

Barella e sistema di ancoraggio: supporto e trasporto dei pazienti
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Controindicazioni

Nessuna nota.

Vita utile prevista

La barella MX-PRO R3, in condizioni d'uso normali e sottoposta a idonea manutenzione periodica, ha una vita utile

prevista di 5 anni.

Smaltimento/riciclaggio

Seguire sempre le raccomandazioni e/o i regolamenti locali in vigore che disciplinano la protezione ambientale e i rischi
associati al riciclaggio o allo smaltimento dell’apparecchiatura al termine della sua vita utile.

Specifiche tecniche

Capacita di carico massima della barella 650 libbre 294,8 kg
]
Lunghezza complessiva 80,5 pollici 204,5cm
Lunghezza minima 62 pollici 157,5cm
Larghezza 23 pollici 58,4 cm
Altezza’ Posizione 1 13,5 pollici 34,3 cm
Consultare la sezione Posizione 2 21 pollici 53,3cm
Posizioni della barella
(pagina 15). Posizione 3 25,5 pollici 64,8 cm
Posizione 4 29 pollici 73,7 cm
Posizione 5 32 pollici 81,3cm
Posizione 6 35 pollici 88,9cm
Posizione 7 37,5 pollici 95,3¢cm
Peso? 81 libbre 37,7kg
Diametro/larghezza ruota piroettante 6 pollici/2 pollici 15,2 cm/5,1 cm

Articolazione dello schienale/posizione anti-shock

2°-73°/+14°

Numero minimo di barellieri richiesti per caricare/scaricare
una barella occupata

2

Sistemi di ancoraggio raccomandati

Modello 6370/6377/6378/6379 tipo di montaggio a
pavimento o modello 6371 tipo di montaggio a parete

Altezza consigliata del pavimento3 Fino a 32 pollici 81,3cm
Sistema roll-in Si
Fermaruota singolo/Fermaruota doppio Opzione

1 Altezza misurata dalla parte inferiore del materasso fino alla sezione seduta a livello del suolo.
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2 | a barella viene pesata senza materasso e mezzi di contenimento.

3 La barella pud essere caricata da qualsiasi altezza e, per limitare I'altezza di carico della barella, & disponibile un kit di
limitazione dell’altezza (6060-202-011).

Stryker si riserva il diritto di modificare le specifiche tecniche senza preavviso.

Lo schema a colori in giallo e nero € un marchio commerciale di proprieta di Stryker Corporation.

La barella MX-PRO ¢ progettata per essere conforme alle specifiche tecniche federali per la Star-of-Life Ambulance (KKK-

A-1822-F).

Componenti dell’'unita

Figura 1 — Barella MX-PRO R3

A Barra di sollevamento H Sezione rimovibile sulla testata
B Maniglia di sblocco del poggiapiedi | Maniglia di sblocco regolazione schienale
C Fermaruote J Schienale (lato testa)
D Ruota di trasporto K Maniglia di sblocco della sponda laterale
E Barra di sblocco del lato testa rimovibile L Poggiapiedi
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Maniglia di sblocco di regolazione

F ‘ Leva dirilascio della barra di sicurezza M dellaltezza (1 di 3)
G ‘ Ruota di carico (1 di 2)

&

(o)
N P R
N Gancio di sicurezza, a uncino 6092-036-018
P Gancio di sicurezza lungo 6060-036-018
R Gancio di sicurezza corto 6060-036-017
Contatti

Rivolgersi al servizio di assistenza clienti o al servizio di assistenza tecnica Stryker chiamando il numero telefonico: 1-800-
327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002
USA

Nota - L'utente e/o il paziente devono segnalare qualsiasi incidente grave correlato al prodotto sia al produttore sia
all'autorita competente dello Stato membro europeo in cui risiede I'utente e/o il paziente.

Per la consultazione online del manuale d’'uso o di manutenzione del prodotto, visitare https://techweb.stryker.com/.

Prima di chiamare il servizio di assistenza clienti o il servizio di assistenza tecnica Stryker, accertarsi di avere a
disposizione il numero di serie (A) del prodotto Stryker. Tale numero di serie va incluso in tutte le comunicazioni per iscritto.

Ubicazione del numero di serie

Data di fabbricazione

La data di fabbricazione € indicata dalle prime quattro cifre del numero di serie.

AAMM (AA = anno e MM = mese)
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Configurazione

Durante la configurazione, aprire i cartoni e verificare l'integrita di tutti i componenti. Verificare il corretto funzionamento
prima di mettere il prodotto in servizio.

Prima dell'uso, rimuovere dal dispositivo tutti i materiali di spedizione e di confezionamento.

La cabina paziente del veicolo in cui sara usato il prodotto deve essere dotata di:

» Bordo posteriore smussato per il carico del prodotto

« Sufficiente superficie piana per ospitare il prodotto piegato

» Dispositivo di ancoraggio per barella Power-LOAD modello 6370/6371/6377/6378/6379 o modello 6390 (non incluso)
« Siconsiglia l'uso di fasce fermatubi per il fissaggio del lato piedi della barella

» Uno spazio per poter installare il gancio di sicurezza

+ Altezza massima di caricamento 32 pollici (81 cm)

Nota - La presenza di oggetti liberi o residui sul pianale della cabina paziente del veicolo pud interferire con il
funzionamento del gancio di sicurezza e del dispositivo di ancoraggio del prodotto. Tenere pulito il pianale della cabina
paziente.

Quando necessario, adattare il veicolo per consentire I'introduzione della barella. Non modificare la barella.
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Installazione

Installazione del dispositivo di ancoraggio per barella

| sistemi di ancoraggio per barella di Stryker sono compatibili esclusivamente con le barelle conformi alle specifiche
tecniche di installazione.

AVVERTENZA

» Fare installare sempre il dispositivo di ancoraggio per barella esclusivamente da personale qualificato. L’installazione
impropria potrebbe provocare lesioni al paziente o all’'operatore.

« Assicurarsi sempre che tutte le barelle soddisfino le specifiche tecniche di installazione per i sistemi di ancoraggio per
barella di Stryker.

* Regolare sempre il gruppo bloccaguida in modo congruo alla posizione del perno bloccabarella, a seconda del
fabbricante e del numero di modello della barella.

Queste istruzioni riguardano le barelle con sistemi di ancoraggio per barella. Per le istruzioni sull'installazione dei dispositivi
di ancoraggio per barella classificati come protettivi, consultare il manuale d’'uso appropriato.

Scelta del gancio di sicurezza del veicolo

Il gancio di sicurezza del veicolo € un dispositivo che viene spedito insieme alla barella. La barra di sicurezza della barella e
il gancio di sicurezza del veicolo impediscono alla barella di uscire accidentalmente dal veicolo e offrono ai barellieri una
maggiore garanzia e sicurezza durante le manovre di carico e scarico.

AVVERTENZA - Quando si sostituisce il gancio di sicurezza del veicolo con un nuovo tipo, regolare sempre la posizione di
montaggio in modo da mantenere la corretta posizione della scanalatura interna del gancio di sicurezza.

Nota - Queste istruzioni riguardano le barelle con sistemi di ancoraggio per barella. Per le istruzioni sull'installazione dei
dispositivi di ancoraggio per barella classificati come protettivi, consultare il manuale d’uso appropriato. | dispositivi di
ancoraggio per barella classificati come protettivi vengono spediti e installati insieme a un gancio di sicurezza del veicolo,
per cui non € necessario utilizzare ulteriori ganci.

Il gancio di sicurezza del veicolo & stato progettato per la compatibilita e il corretto funzionamento durante le manovre di
carico e scarico della barella da un veicolo conforme al regolamento federale KKK-A-1822. Stryker offre tre tipi diversi di
ganci di sicurezza che & possibile ordinare insieme alla barella. Questi tipi di ganci soddisfano le esigenze delle varie
configurazioni dei veicoli di emergenza, in particolare la lunghezza e la posizione del supporto per la struttura del pianale
che si trova sul retro del veicolo.

Per scegliere il gancio di sicurezza appropriato alla configurazione del proprio veicolo:

+ Considerare la posizione del supporto per la struttura del pianale e scegliere un punto in cui vi sia spazio sufficiente per
montare il gancio di sicurezza.

+ Montare il gancio di sicurezza sul retro del veicolo. Lasciare uno spazio libero per il paraurti per consentire ai barellieri di
caricare e scaricare la barella dal veicolo.

* Notare le differenze nel design del veicolo. Ciascun gancio di sicurezza offre una diversa posizione di montaggio in
modo da mantenere la distanza appropriata tra la scanalatura interna del gancio e il bordo della soglia dello sportello.

A causa delle differenze nelle dimensioni e nelle posizioni del supporto per la struttura del pianale del veicolo, ciascun
gancio di sicurezza consente il montaggio in una posizione diversa. Scegliere la corretta posizione per l'installazione del
gancio di sicurezza in base al proprio veicolo.

* Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, fronte-retro (pagina 11)

» Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, lato-lato (pagina 12)
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Figura 2 — Tipi di ganci di sicurezza del veicolo

Configurazione del veicolo

AVVERTENZA

« Per evitare lesioni al paziente o all’'operatore, far installare sempre il gancio di sicurezza da un meccanico qualificato,
con esperienza nel campo della costruzione di veicoli adibiti ad ambulanza.

+ Consultare sempre il fabbricante del veicolo prima di installare il gancio di sicurezza del veicolo. Accertarsi che
l'installazione del gancio di sicurezza del veicolo non danneggi o non interferisca con le linee dei freni, dell’'ossigeno e
del carburante, con il serbatoio del carburante o con il cablaggio elettrico del veicolo.

ATTENZIONE - Impostare I'altezza di carico della barella sempre prima di mettere il prodotto in servizio.

La barella &€ compatibile con tutte le altezze di pavimento del veicolo conformi alle Specifiche tecniche federali per la Star-
of-Life Ambulance KKK-A-1822. Si vedano le specifiche tecniche per I'altezza di carico massima.

Secondo le Specifiche tecniche della Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822:

+ llretro dell'ambulanza sara dotato di un robusto paraurti posteriore, a tutta larghezza, con gradino fissato al telaio del
veicolo.

+ La profondita minima della pedata del gradino deve essere di 5 pollici (13 cm) e quella massima di 10 pollici (25 cm).

+ Seil gradino sporge piu di 7 pollici (18 cm) dal retro del veicolo, sara fornito un gradino pieghevole.

Secondo la normativa federale per la Star-of-Life Ambulance KKK-A-1822, il paraurti del veicolo deve essere installato ad

altezza equidistante di £2 pollici (+ 5 cm) dal pavimento del veicolo al livello del suolo, che & definita come I'altezza del

pianale del veicolo. L'installazione del gancio di sicurezza del veicolo in qualsiasi veicolo conforme a tale specifica tecnica
federale offre uno spazio adeguato all'abbassamento della base della barella alla sua massima posizione estesa.
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Figura 3 — Altezza pianale e paraurti

A Altezza pavimento (DH)

B Altezza paraurti

C Gancio di sicurezza del veicolo
D Bordo soglia

E Soglia

F

Profondita paraurti

Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, fronte-retro

Prima dell’installazione del gancio di sicurezza del veicolo, controllare il posizionamento fronte-retro e lato-lato mentre si
carica e si scarica la barella.

Per controllare il posizionamento fronte-retro:

1. Scegliere il gancio di sicurezza appropriato per il veicolo. Consultare la sezione Scelta del gancio di sicurezza del
veicolo (pagina 9).

2. Posizionarlo a una distanza di almeno 3-3/4 pollici (9,5 cm) dal margine guida della soglia dello sportello (A) (Figura 4).
La distanza minima consigliata dalla scanalatura interna del gancio di sicurezza & 3-3/4 pollici (9,5 cm).

3. Assicurarsi di fissare il gancio di sicurezza al montante sul retro del veicolo.

4. Assicurarsi di disporre di uno spazio libero adeguato per il paraurti in modo tale che la barella possa essere caricata e
scaricata dal veicolo.

5. Confermare il posizionamento lato-lato del gancio di sicurezza. Consultare la sezione Posizionamento del gancio di
sicurezza del veicolo, lato-lato (pagina 12).
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Figura 4 — Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo

A ‘ Soglia

‘ Supporto per la struttura del pavimento

Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, lato-lato

Prima dell'installazione del gancio di sicurezza del veicolo, controllare il posizionamento fronte-retro e lato-lato mentre si
carica e si scarica la barella.

AVVERTENZA

+ Non modificare la barella o il gancio di sicurezza. Se la barra di sicurezza non si connette al gancio di sicurezza in una di
queste posizioni (sinistra, centro o destra), modificare il veicolo.

+ Ogni volta che si installa il gancio di sicurezza del veicolo, verificare sempre che la barra di sicurezza della barella sia
collegata al gancio stesso.

Per controllare il posizionamento lato-lato:

1. Rimuovere la barella dal dispositivo di ancoraggio per barella e scaricarla dal veicolo.

Nota - Prestare attenzione alla posizione delle ruote di carico e della barra di sicurezza quando si estrae la barella.
2. Contrassegnare il centro della barra di sicurezza della barella sul pavimento del veicolo.

3. Assicurarsi che la posizione contrassegnata al passaggio 2 coincida con il punto in cui la barra di sicurezza si connette
al gancio di sicurezza del veicolo quando si scarica la barella in varie posizioni (ad esempio, tutto a sinistra e tutto a
destra).
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Installazione del gancio di sicurezza del veicolo

Prima di installare il gancio di sicurezza del veicolo, il meccanico qualificato deve programmarne il posizionamento sul retro
della cabina paziente del veicolo.

AVVERTENZA

» Per evitare lesioni al paziente o all'operatore, far installare sempre il gancio di sicurezza da un meccanico qualificato,
con esperienza nel campo della costruzione di veicoli adibiti ad ambulanza.

« Consultare sempre il fabbricante del veicolo prima di installare il gancio di sicurezza del veicolo. Accertarsi che
l'installazione del gancio di sicurezza del veicolo non danneggi o non interferisca con le linee dei freni, dell’ossigeno e
del carburante, con il serbatoio del carburante o con il cablaggio elettrico del veicolo.

» Accertarsi sempre che la barra di sicurezza della barella sia fissata al gancio di sicurezza del veicolo prima di rimuovere
la barella dalla cabina paziente del veicolo, onde evitare il rischio di infortuni.

+ Utilizzare sempre viti sufficientemente lunghe, in modo che si inseriscano nel pianale della cabina paziente, nella
rondella e nel dado (il dado deve avere almeno due filettature complete). La lunghezza delle viti con testa a esagono
incassato dipende dallo spessore del pianale del veicolo.

+ Lasciare sempre uno spazio minimo di 5/8 di pollice (1,6 cm) fra il paraurti del veicolo e la barella per sganciare la barra
di sicurezza quando si scarica la barella dal veicolo. Accertarsi che le gambe della barella siano bloccate in posizione di
caricamento quando si rimuove la barra di sicurezza dal gancio di sicurezza. Se la barella non & bloccata in posizione, il
rischio & per il paziente o 'operatore di farsi male e per la barella di danneggiarsi.

Ferramenta necessaria (non fornita in dotazione):

* (2) viti con testa a esagono incassato di grado 5 da almeno 1/4"-20* per il gancio di sicurezza corto o per il gancio di
sicurezza lungo

* (2) viti con testa a esagono incassato di grado 5 da almeno 1/4"-20* per il gancio di sicurezza a J

2) rondelle piane

(
* (2) rondelle di bloccaggio
(2) dadi da 1/4"-20

*La lunghezza delle viti con testa a esagono incassato dipende dallo spessore del pianale del veicolo. Utilizzare viti
sufficientemente lunghe in modo che si inseriscano completamente nel pianale della cabina paziente, nella rondella e nel
dado con almeno due filettature complete.

1. Determinare il corretto posizionamento fronte-retro e lato-lato del gancio di sicurezza, in modo tale che la barra di
sicurezza si connetta ogni volta nel gancio di sicurezza.

» Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, fronte-retro (pagina 11)
» Posizionamento del gancio di sicurezza del veicolo, lato-lato (pagina 12)

2. Preparare i fori per le viti.

3. Fissare il gancio di sicurezza al pianale della cabina paziente.

4. Assicurarsi che la barra di sicurezza della barella sia connessa al gancio di sicurezza del veicolo prima di estrarre la
barella dalla cabina paziente del veicolo stesso.
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Figura 5 — Barra di sicurezza fissata al gancio di
sicurezza del veicolo

Figura 6 — Posizionamento del gancio di sicurezza
del veicolo

Vista dall'alto del veicolo

Gancio di sicurezza del veicolo

Panca per la squadra di soccorso

Paraurti

mio| O |w|>

Telaio dello sportello

Dopo l'installazione, assicurarsi che le gambe della barella si blocchino nella posizione di carico senza venire a contatto

con il paraurti del veicolo.

14
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Posizioni della barella

Posizione 1 - Per trasferire il paziente

Posizione 2 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella

Posizione 3 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella

Posizione 4 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella

Posizione 5 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella

Posizione 6 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella
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Posizione 7 - Per trasferire il paziente/far scorrere la barella

AVVERTENZA - Non usare il prodotto con la sezione
rimovibile della testata in posizione abbassata, per evitare
lesioni all’'operatore o al paziente o danni al prodotto. Usare
solo le posizioni 5-7 in questa configurazione.

16
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Operazione

Linee guida per I'uso

» Usare il prodotto esclusivamente nel modo descritto nel presente manuale.
+ Leggere tutte le etichette e le istruzioni riportate sul dispositivo prima dell’uso.

+ Selabarella & occupata, deve essere caricata o scaricata sempre da almeno due operatori qualificati. La barella
occupata richiede sempre la presenza di due operatori. Stryker raccomanda che entrambi gli operatori si posizionino sul
lato piedi per ridurre il carico su ciascun operatore. Il sollevamento puo essere effettuato dal lato piedi della barella da
uno o due operatori.

* Non regolare, manovrare o caricare la barella nel veicolo senza prima avvisare il paziente. Restare accanto al paziente
e controllare il dispositivo in ogni momento.

» Usare i fermaruote solo durante il trasferimento del paziente o quando il paziente non si trova sul dispositivo.

* Non inserire il fermaruote quando il dispositivo € occupato da un paziente o durante gli spostamenti, onde evitare il
rischio di ribaltamento.

» Usare sempre tutte le cinghie di contenimento e tenere le sponde laterali alzate quando il dispositivo &€ occupato da un
paziente.

» Se necessario, richiedere 'assistenza di operatori qualificati per controllare il dispositivo.

Trasferimento del paziente sulla barella

AVVERTENZA
« Usare sempre tutte le cinghie di contenimento per fissare il paziente al dispositivo. Se il paziente non é fissato, potrebbe
cadere dal dispositivo e riportare lesioni.

» Non inserire il fermaruote quando il dispositivo & occupato da un paziente o durante gli spostamenti, onde evitare il
rischio di ribaltamento.

Istruzioni per il trasferimento del paziente sul prodotto:

Far scorrere il prodotto verso il paziente.

Posizionare il prodotto accanto al paziente e sollevare o abbassare il prodotto al livello del paziente.
Abbassare le sponde laterali e aprire le cinghie di contenimento.

Trasferire il paziente sul prodotto. Seguire le procedure accettate in materia di sistemi di gestione ambientale.

Fissare il paziente al dispositivo con tutte le cinghie di contenimento.

ARG

Alzare le sponde laterali e regolare lo schienale e il poggiapiedi se necessario.

Sollevamento e abbassamento della barella

1. Entrambi gli utilizzatori devono sollevare il peso sgravandolo dalla base.
2. L'utilizzatore al lato piedi deve tirare la maniglia di sblocco.
3. Entrambi gli utilizzatori devono abbassare la barella a terra oppure sollevarla.

Innesto e disinnesto di un fermaruote

AVVERTENZA

* Non innestare il fermaruote quando il prodotto & occupato o durante il manovramento del prodotto, onde evitare il rischio
di ribaltamento.
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* Non installare o innestare un fermaruote su un dispositivo che presenta ruote usurate di diametro inferiore a 15 cm (6
pollici).

* Non lasciare il paziente o I'occupante incustodito. Reggere il dispositivo mentre il paziente o I'occupante si trova su di
€sso.

Per innestare un fermaruote, premere sul pedale fino a quando il fermaruote non si blocca e si ferma contro la superficie
della ruota.

Per disinnestare un fermaruote, premere con il piede sulla parte superiore del pedale oppure sollevare il pedale con la
punta del piede. Rilasciando il fermaruote la parte superiore del pedale si fermera contro il telaio della ruota piroettante.

Nota - | fermaruote servono ad evitare che il dispositivo si sposti mentre € incustodito. | fermaruote potrebbero non fornire
un'adeguata resistenza su tutte le superfici o in condizioni di sotto carico.

Trasporto della barella occupata da un paziente

AVVERTENZA - Non usare il prodotto con la sezione rimovibile della testata in posizione abbassata, per evitare lesioni
all'operatore o al paziente o danni al prodotto. Usare solo le posizioni 5-7 in questa configurazione.

1. Accertarsi che tutte le cinghie di contenimento siano salde e fissate attorno al paziente (Fissaggio del paziente con le
cinghie di contenimento (pagina 18)).

2. Sistemare la barella nelle posizioni 2-7 per farla scorrere (Posizioni della barella (pagina 15)).

3. Quando si fa scorrere la barella, devono sempre essere presenti un operatore al lato piedi e un operatore al lato testa.

Nota

» La presenza di oggetti sciolti o residui di materiale sul pavimento della cabina paziente puo interferire con il
funzionamento del gancio di sicurezza e del dispositivo di ancoraggio per barella. Tenere pulito il pavimento della
cabina paziente.

» |l prodotto pud essere caricato con le sponde laterali abbassate solo se le cinghie di contenimento sono fissate
attorno al paziente.

Fissaggio del paziente con le cinghie di contenimento

AVVERTENZA - Usare sempre tutte le cinghie di contenimento per fissare il paziente al dispositivo. Se il paziente non &
fissato, potrebbe cadere dal dispositivo e riportare lesioni.

Le posizioni di fissaggio delle cinghie di contenimento devono fornire un saldo ancoraggio e una posizione di contenimento
adeguata. Non permettere che le cinghie di contenimento interferiscano con apparecchiature o accessori. Fissare tutte le
cinghie di contenimento quando la barella non € in uso, per evitare di danneggiare fibbie e cinghie.
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Figura 7 — Cinghie di contenimento
Allacciare le cinghie di contenimento sul torace/sulle spalle, sulla vita e sulle gambe del paziente (Figura 7).

Avvolgere la cinghia attorno al telaio della barella e fissarla facendola passare attraverso I'anello posto all’estremita della
cinghia (Figura 8 e Figura 9). Le frecce indicano aree di aggancio alternative.
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Figura 8 — Cinghie di contenimento per lo schienale Figura 9 - Cinghie di contenimento per i piedi

Aprire le cinghie di contenimento e collocarle su ciascun lato della barella mentre si posiziona il paziente sul materasso.
Allungare e fissare la cinghia attorno al paziente. Accorciare la cinghia di contenimento fino a raggiungere la tensione
necessaria.

Come aprire la cinghia di contenimento

Premere il pulsante rosso (A) posto sul lato frontale dell’attacco della fibbia per sbloccare la punta della fibbia (B) (Figura
10). Estrarre la punta della fibbia dal ricevitore, tirandola.

Come chiudere la cinghia di contenimento

Spingere la punta all'interno del ricevitore fino a sentire un clic. Accertarsi che la punta della fibbia passi attraverso
entrambi i collegamenti (C) quando si allaccia la cinghia di contenimento sul torace (Figura 10).
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Figura 10 — Fissare con le fibbie le cinghie di
contenimento Figura 11 — Allungare la cinghia di contenimento
Come allungare la cinghia di contenimento

Afferrare la punta della fibbia, ruotarla a un angolo rispetto al tessuto, quindi estrarla (Figura 11). Un’orlatura all’estremita
del tessuto impedisce alla punta della fibbia di fuoriuscire dalla cinghia.

Come accorciare la cinghia di contenimento

Afferrare I'orlatura e tirare indietro il tessuto attraverso la punta della fibbia fino a ottenere la tensione necessaria (Figura
12).

Figura 12 — Accorciare la cinghia di contenimento

Nota

* Quando si allaccia una cinghia di contenimento attorno ad un paziente, fissare la piastrina di chiusura e rimuovere il
tessuto penzolante dalla barella.

» Esaminare le cinghie di contenimento almeno una volta al mese (piu volte se le si usano spesso). Controllare I'attacco e
la chiusura della fibbia per eventuali deformazioni o fratture, e le cinghie per eventuali strappi o segni di logoramento.
Sostituire le cinghie di contenimento in presenza di usura o se non piu utilizzabili.
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Aggiunta di una prolunga per la cinghia di contenimento

Quando si allaccia la cintura attorno ai pazienti di corporatura piu grande, aggiungere una prolunga per la cinghia di
contenimento (6082-160-050) per aumentarne la lunghezza.

Figura 13 — Prolunga per la cinghia di contenimento

Fissaggio del paziente con il sistema di contenimento per pazienti pediatrici Pedi-
Mate®

AVVERTENZA - Posizionare sempre la fibbia lontano dalle ostruzioni o dagli accessori sulla barella per evitare il rischio di
sblocco accidentale del sistema di contenimento per pazienti pediatrici Pedi-Mate® con conseguenti lesioni al paziente.

Fissaggio del paziente con il sistema di contenimento per pazienti pediatrici Pedi-Mate®:
1. Eliminare gli altri eventuali sistemi di contenimento dalla barella.
2. Sollevare lo schienale della barella in posizione completamente verticale.

3. Posizionare il cuscino Pedi-Mate® dritto sullo schienale della barella con le cinghie nere dello schienale rivolte verso
I'esterno.

. Far passare le cinghie attorno allo schienale della barella e inserire le estremita attraverso le staffe.
. Allacciare la fibbia.

. Tirare I'estremita della cinghia regolabile dello schienale per stringerla.

. Inserire la fibbia dietro la traversa del lettino e sollevarla davanti alla traversa del lettino.

4
5

6

7. Inserire le cinghie del telaio tra il telaio del dispositivo e il materasso.

8

9. Allacciare la fibbia attorno alla traversa del lettino. Lasciare una parte penzolante nella cinghia per le ultime regolazioni.
1

0. Stringere tutte le cinghie.

Nota - Per ulteriori informazioni sul sistema di contenimento per pazienti pediatrici Pedi-Mate®, consultare le istruzioni per
l'uso, il funzionamento e la cura fornite dal produttore. L’'uso corretto e sicuro del sistema di contenimento per pazienti
pediatrici Pedi-Mate® €& a discrezione dell’utilizzatore. Stabilire metodi e procedure per istruire e addestrare il personale
all’'uso sicuro o alla manutenzione di questo prodotto. Queste istruzioni sono da intendersi esclusivamente come istruzioni
di carattere generale. Conservare queste istruzioni come riferimento per il futuro. Queste istruzioni sono da considerarsi
parte integrante del prodotto e devono rimanere con esso anche in caso di vendita.

Pedi-Mate® & un marchio registrato di Ferno Washington, Inc.

Carico della barella in un veicolo con dispositivo di ancoraggio per barella
biforcato

Se la barella &€ occupata, deve essere caricata sul veicolo sempre da almeno due barellieri qualificati. La barella occupata
richiede sempre la presenza di due operatori. | barellieri devono essere in grado di sollevare il peso totale derivante dalla
somma del peso del paziente e di quello della barella e di qualsiasi oggetto posto sulla barella.

AVVERTENZA
» Continuare a sostenere il carico del paziente, della barella e degli accessori dopo che il peso & stato sollevato da terra.
* Quando una barella € occupata, impegnare sempre due barellieri.
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+ Afferrare sempre le maniglie nel modo corretto. Durante le manovre di carico, scarico o modifica dell'altezza della
barella, tenere sempre le mani lontano dai perni rossi della barra di sicurezza.

Piu in alto deve sollevare la barella il barelliere, piu difficile potrebbe risultare reggere il peso. Il barelliere deve essere in
grado di sollevare la barella a un'altezza tale da consentire I'estensione delle gambe della barella quando la barella viene
scaricata. Il barelliere potrebbe avere bisogno di aiuto se troppo basso o se il paziente pesa troppo per essere sollevato
durante 'operazione di scarico della barella. Se il barelliere € basso, potrebbe essere necessario che alzi le braccia piu in
alto per consentire I'estensione delle gambe della barella.

Nota - Se la barella non & occupata, pud essere caricata sul veicolo da un solo barelliere.

Istruzioni per il carico della barella sul veicolo:

1. Mettere la barella in posizione di carico. Con posizione di carico si intende qualsiasi posizione in cui le ruote di
caricamento sono a livello dell'altezza del pavimento del veicolo.

Sollevare il paraurti del veicolo, se fornito in dotazione, in posizione sollevata.
Spingere la barella verso la portiera aperta della cabina paziente del veicolo.

Spingere in avanti la barella fino a quando le ruote di caricamento poggiano sul pavimento della cabina paziente del
veicolo e la barra di sicurezza della barella passa oltre il gancio di sicurezza del veicolo.

5. Tirare la barella indietro fino a quando la barra di sicurezza della barella si fissa al gancio di sicurezza del veicolo in
modo tale da avere a disposizione lo spazio massimo per il sollevamento della base.

Accertarsi che la barra di sicurezza della barella si fissi al gancio di sicurezza del veicolo.

Caricare la barella.

Con un barelliere sul lato piedi e un barelliere di lato Con un solo barelliere (per caricare la barella quando non
occupata)
a. Barelliere 1 (sul lato piedi): a. Afferrare il telaio della barella sul lato piedi e premere

e tenere premuta la maniglia di sblocco.
i. Afferrare il telaio della barella sul lato piedi. , o
i ) o i ) b. Abbassare il lato piedi della barella per terra.
ii. Alzare il lato piedi della barella fino a sollevare il . o )

peso dal meccanismo di blocco. c. Sollevare il lato piedi della barella fino a quando

S raggiunge il livello del pavimento della cabina.
Premere e tenere premuta la maniglia di sblocco. .
d. Afferrare la base della barella con una mano e tirare

b. Barelliere 2 (sul lato): verso l'alto la base della barella verso il lettino,

. riducendo lo spazio tra la base e il lettino.
i. Afferrare la sponda esterna della barella per P

stabilizzare la barella.
ii. Afferrare il telaio di base.

iii. Dopo che il barelliere sul lato piedi solleva la
barella e preme la maniglia di sblocco, alzare il
carrello inferiore fino a quando si blocca nella
posizione piu alta e tenerlo in posizione.

iv. Il barelliere sul lato piedi deve rilasciare la maniglia
per bloccare la base in posizione retratta.

8. Spingere la barella nella cabina paziente del veicolo.

9. Accertarsi che la barella sia fissata nel dispositivo di ancoraggio per barella (non fornito in dotazione).
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Scarico della barella dal veicolo con dispositivo di ancoraggio per barella

biforcato

Se la barella &€ occupata, deve essere scaricata sempre da almeno due barellieri qualificati. La barella occupata richiede
sempre la presenza di due operatori. | barellieri devono essere in grado di sollevare il peso totale derivante dalla somma
del peso del paziente e di quello della barella e di qualsiasi oggetto posto sulla barella.

AVVERTENZA

« Continuare a sostenere il carico del paziente, della barella e degli accessori dopo che il peso & stato sollevato da terra.
* Quando una barella &€ occupata, impegnare sempre due barellieri.

» Afferrare sempre le maniglie nel modo corretto. Durante le manovre di carico, scarico o modifica dell’altezza della
barella, tenere sempre le mani lontano dai perni rossi della barra di sicurezza.

» Accertarsi sempre che la barra di sicurezza della barella sia fissata al gancio di sicurezza del veicolo prima di rimuovere
la barella dalla cabina paziente del veicolo, onde evitare il rischio di infortuni.

* Non tirare o sollevare la barra di sicurezza della barella durante le operazioni di scarico.

» Bloccare sempre il carrello inferiore prima di rimuovere le ruote di carico dal pavimento della cabina paziente del veicolo.
Se il carrello inferiore non & bloccato, la barella non ha il necessario supporto e subentra il rischio di lesione al paziente

o al barelliere.

» Durante la rimozione della barella dal veicolo, la discesa del carrello inferiore deve sempre essere assistita, onde evitare
una brusca caduta dal veicolo. Una caduta ripetuta di questo tipo provoca un'usura prematura o danni alla barella.

Nota - Se la barella non € occupata, pud essere scaricata dal veicolo da un solo barelliere.

Per scaricare la barella dal veicolo, procedere nel modo seguente.

1. Collocare il paraurti del veicolo, se presente, in posizione sollevata.

2. Sbloccare la barella dal dispositivo di ancoraggio per barella.

3. Scaricare la barella.

Con un barelliere sul lato piedi e un barelliere di lato

Con un solo barelliere (per scaricare la barella quando
non & occupata)

a. Barelliere 1: Afferrare il telaio della barella sul lato
piedi. Tirare la barella fuori dalla cabina paziente del
veicolo fino a quando la barra di sicurezza si fissa al
gancio di sicurezza del veicolo.

b. Barelliere 2: Accertarsi che la barra di sicurezza si
fissi al gancio di sicurezza del veicolo. Afferrare il
telaio della base, sollevare lievemente e abbassare il
telaio della base fino a raggiungere la posizione di
completa estensione, mentre il barelliere 1 preme e
tiene premuta la maniglia di sblocco manuale della
barella.

c. Barelliere 1: Rilasciare la maniglia di sblocco manuale
e assicurarsi che il carrello inferiore si blocchi in
posizione. Mettere la barella a terra.

d. Barelliere 2: Spingere in avanti la leva di rilascio della
barra di sicurezza per disinserirla dal gancio di
sicurezza del veicolo.

Afferrare il telaio della barella sul lato piedi.

Tirare la barella fuori dalla cabina paziente del veicolo
fino a quando la barra di sicurezza si fissa al gancio di
sicurezza del veicolo.

Abbassare il lato piedi della barella per terra.

Premere e tenere premuta la maniglia di sblocco e
sollevare il lato piedi della barella per tornare alla
posizione a livello del pavimento della cabina paziente
del veicolo.

e. Spingere in avanti la leva di rilascio della barra di

sicurezza per disinserirla dal gancio di sicurezza del
veicolo.

4. Rimuovere le ruote di caricamento dalla superficie di fondo della cabina paziente del veicolo.

5. Collocare la barella in qualsiasi posizione, eccetto quella in completa estensione per il manovramento.
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Posizionamento degli operatori e degli assistenti

Se dotata dell’'opzione di rilascio a destra

Cambio livelli Rotolamento Carico/scarico

Due operatori (O)
Due assistenti (H)

Due operatori (O)
Quattro assistenti (H)

Se dotata dell’'opzione di rilascio a sinistra

Cambio livelli Rotolamento Carico/scarico

Due operatori (O) H

\\
Due assistenti (H) 0 H\ . -

Due operatori (O)
Quattro assistenti (H)
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Sollevamento o abbassamento della barella con due barellieri

Se la barella &€ occupata, deve essere sollevata o abbassata sul veicolo sempre da almeno due barellieri qualificati. La
barella occupata richiede sempre la presenza di due operatori. | barellieri devono essere in grado di sollevare il peso totale
derivante dalla somma del peso del paziente e di quello della barella e di qualsiasi oggetto posto sulla barella.

AVVERTENZA

» Tenere sempre mani, dita e piedi lontano dalle parti in movimento. Usare cautela nell’avvicinare mani e piedi ai tubi della
base durante le operazioni di sollevamento o abbassamento della barella.

« Afferrare sempre le maniglie nel modo corretto. Durante le manovre di carico, scarico o modifica dell’altezza della
barella, tenere sempre le mani lontano dai perni rossi della barra di sicurezza.

+ Tenere sempre le mani lontane dalla maniglia di sblocco sul lato piedi durante le operazioni di sollevamento o
abbassamento della barella con la maniglia di sblocco laterale.

Istruzioni per il sollevamento o I'abbassamento della barella:

Dal lato testa e dal lato piedi

Dal lato sinistro e dal lato destro

1. Barelliere 1 (sul lato piedi): Premere la maniglia di
sblocco afferrando saldamente le barre di
sollevamento.

2. Entrambi gli operatori:

2.1. Alzare il lato piedi della barella fino a sollevare il
peso dal meccanismo di blocco.

2.2. Barelliere 1 (sul lato piedi): Premere e tenere
premuta la maniglia di sblocco mentre entrambi i
barellieri sollevano o abbassano la barella.

2.3. Barelliere 1 (sul lato piedi): Rilasciare la maniglia
di sblocco una volta raggiunta I'altezza
desiderata.

2.4. Tenere una presa salda sul telaio del lettino fino a
quando il meccanismo di blocco scatta in
posizione.

2. Barelliere 1 (sul lato in cui &€ posta la maniglia di

1. Controllare la barella per verificare se la maniglia di
sblocco laterale sia sul lato sinistro o sul lato destro del
paziente.

sblocco): Afferrare la maniglia di sblocco al centro del
lettino.

3. Entrambi gli operatori:

3.1. Alzare il lato piedi della barella fino a sollevare il
peso dal meccanismo di blocco (circa 1/4 di
pollice (6 mm)).

3.2. Barelliere 1 (sul lato in cui & posta la maniglia di
sblocco): Premere e tenere premuta la maniglia di
sblocco.

3.3. Sollevare o abbassare la barella.

3.4. Barelliere 1 (sul lato in cui & posta la maniglia di
sblocco): Rilasciare la maniglia di sblocco una
volta raggiunta l'altezza desiderata.

3.5. Tenere una presa salda sul telaio del lettino fino a
quando il meccanismo di blocco scatta in
posizione.
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Sollevamento o abbassamento della barella con un solo barelliere

Se la barella non & occupata, puo essere sollevata o abbassata nel veicolo da un solo barelliere.

AVVERTENZA

* Tenere sempre mani, dita e piedi lontano dalle parti in movimento. Usare cautela nell’avvicinare mani e piedi ai tubi della
base durante le operazioni di sollevamento o abbassamento della barella.

+ Afferrare sempre le maniglie nel modo corretto. Durante le manovre di carico, scarico o modifica dell’altezza della
barella, tenere sempre le mani lontano dai perni rossi della barra di sicurezza.

+ Durante I'operazione di abbassamento della barella nella posizione piu bassa, togliere sempre il piede dal tubo della
base.

+ Tenere sempre le mani lontane dalla maniglia di sblocco sul lato piedi durante le operazioni di sollevamento o
abbassamento della barella con la maniglia di sblocco laterale.

Istruzioni per il sollevamento o I'abbassamento della barella:

Dal lato piedi Dal lato
1. Afferrare il tubo di sollevamento inferiore sul lato piedi. 1. Mettere un piede sul tubo esterno della base.
2. Ribaltare la barella sulle ruote di caricamento. 2. Afferrare la maniglia di sblocco laterale con una mano.

Posizionare I'altra mano sulla sponda di supporto

3. Premere e tenere premuta la maniglia di sblocco e esterna per stabilizzare la barella.

sollevare o abbassare la barella.
3. Premere e tenere premuta la maniglia di sblocco e

4. Rilasciare la maniglia di sblocco una volta raggiunta sollevare o abbassare la barella.

I'altezza desiderata.
4. Rilasciare la maniglia di sblocco una volta raggiunta

5. Abbassare nuovamente la barella sulle quattro ruote di l'altezza desiderata.

base.

Sollevamento e abbassamento del poggiapiedi

E possibile regolare il poggiapiedi per sollevare le gambe del paziente.

Per alzare il poggiapiedi, sollevare il telaio il piu in alto possibile. Rilasciando il poggiapiedi, la staffa di supporto fissa
automaticamente il telaio.

Per abbassare il poggiapiedi, sollevare il telaio e la maniglia di sblocco del poggiapiedi fino a quando la staffa di supporto
non si sgancia dal telaio. Abbassare il poggiapiedi fino a quando non raggiunge la posizione piana.

Sollevamento o abbassamento dello schienale

Per sollevare lo schienale, schiacciare la maniglia di regolazione dello schienale per spostare quest'ultimo fino all'altezza
desiderata.

Per abbassare lo schienale, schiacciare la maniglia di regolazione dello schienale spingendo contemporaneamente verso il
basso sullo schienale fino all'altezza desiderata.

Sollevamento e abbassamento delle sponde laterali

Abbassare sempre le sponde laterali quando si trasferisce un paziente su o dalla barella.

AVVERTENZA - Non usare le sponde laterali come dispositivo di contenimento del paziente.

Per sollevare la sponda laterale, alzarla fino ad avvertire uno scatto del blocco che indica che la sponda € bloccata in
posizione. Tenere sempre le sponde laterali in posizione sollevata a meno che non si stia trasferendo il paziente.
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Per abbassare la sponda laterale, schiacciare la maniglia di sblocco per sganciare il fermo della sponda laterale.
Accompagnare la sponda laterale verso il basso al lato piedi della barella fino a quando non raggiunge la posizione piana.
Abbassare sempre le sponde laterali quando si trasferisce un paziente su o dalla barella.

Sollevamento o abbassamento della sezione rimovibile sulla testata

Piegare la sezione rimovibile sulla testata per accorciare la lunghezza della barella e consentire una migliore mobilita e agio
di manovra negli spazi limitati (ascensori, ingressi ecc.). Usare la sezione rimovibile sulla testata solo quando la barella &
nelle posizioni 5-7. Consultare la sezione Posizioni della barella (pagina 15).

AVVERTENZA - Non usare la barella con la sezione rimovibile sulla testata in posizione abbassata, per evitare lesioni
all’'operatore o al paziente o danni alla barella. Usare solo le posizioni 5-7 in questa configurazione.

ATTENZIONE - Non abbassare la barella nella posizione accorciata per evitare di danneggiarla. Quando si accorcia la
barella, usare solo le posizioni 5-7.

Figura 15 — Sezione rimovibile sulla testata abbassata

Figura 14 — Barra di sblocco del lato testa rimovibile

Per abbassare la sezione rimovibile sulla testata, sollevare lo schienale nella sua posizione piu alta. Consultare la sezione
Sollevamento o abbassamento dello schienale (pagina 26). Premere la barra di sblocco sul lato testa della barella con una
mano, sostenendo al contempo la testata con I'altra mano. Abbassare la testata.

Per sollevare la sezione rimovibile della testata, sollevare la sezione rimovibile della testata finché la barra di sblocco non
scatta e la testata non si blocca in posizione.

Fissaggio della piattaforma per defibrillatore

AVVERTENZA
» Quando si utilizza la piattaforma per defibrillatore, fissarla sempre al dispositivo.
« Perfissare il defibrillatore, utilizzare e regolare sempre le cinghie fornite in dotazione con la piattaforma.
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ATTENZIONE

Cambiare sempre la posizione di fissaggio o regolare le cinghie in base alla forma e alle dimensioni specifiche del
defibrillatore.

Non caricare la piattaforma per defibrillatore oltre il carico operativo di sicurezza di 75 libbre (34 kg).

Per fissare la piattaforma per defibrillatore:

1.

Collocare la piattaforma in posizione ripiegata (Figura 16).

2. Aprire ed espandere le gambe della piattaforma (Figura 17).

o 0 A~ w

[/

1

7

Figura 16 — Posizione ripiegata

Figura 17 — Aprire le gambe della piattaforma per
defibrillatore

Se il dispositivo & dotato di asta portaflebo, sollevare quest'ultima (A) in posizione verticale (Figura 18).
Posizionare la piattaforma sul telaio del dispositivo.
Posizionare le gambe interne (B) della piattaforma verso il lato testa del dispositivo (Figura 18).

Posizionare il gancio di blocco (C) sotto il telaio del lettino o il dispositivo di ancoraggio al lato piedi e spingere la

linguetta (D) verso l'alto fino a bloccarla in posizione su un lato e ad avvertire uno scatto (Figura 19). Ripetere la
procedura dall'altro lato.
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Figura 18 — Sollevare I'asta portaflebo e posizionare
il vassoio del defibrillatore (mostrato nel modello

6506) . .. -
Figura 19 — Posizionamento del gancio di blocco

(mostrato nel modello 6506)
7. Assicurarsi che la piattaforma per defibrillatore sia fissata al dispositivo.
8. Posizionare il defibrillatore sulla piattaforma.

9. Fissare le cinghie (E) per mantenere il defibrillatore sulla piattaforma (Figura 20).

Figura 20 — Applicare la piattaforma per defibrillatore alla barella.
Nota - Se dopo aver collegato entrambi i ganci di blocco la piattaforma per defibrillatore non risulta fissata al dispositivo,

sganciare la linguetta. Per eseguire la regolazione, allentare o stringere la cinghia, poi spingere la linguetta verso l'alto
fino a bloccarla in posizione e ad avvertire uno scatto.
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Posizionamento dell’opzione asta portaflebo a due sezioni

ATTENZIONE - Non caricare I'asta portaflebo oltre il carico operativo di sicurezza di 40 libbre (18,1 kg).

Per posizionare I'asta portaflebo (Figura 21):

1. Sollevare e ruotare I'asta portaflebo dalla posizione di stoccaggio. Spingere verso il basso finché I'asta portaflebo non
scatta in posizione nel vano (A).

2. Per allungare l'asta portaflebo, ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso antiorario e tirare verso l'alto in
corrispondenza della sezione telescopica (C). Alzare I'asta portaflebo all'altezza desiderata.

3. Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso orario per bloccare la sezione telescopica (C) in posizione.
4. Appendere le sacchel/i flaconi di infusione al gancio portaflebo (D).

5. Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso antiorario e far scorrere la sezione telescopica (C) nel tubo della porzione
inferiore.

6. Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso orario per stringere.
7. Sollevare e ruotare I'asta portaflebo verso il basso nella posizione di stoccaggio (Figura 22).

T

Figura 22 — Posizione dell’asta portaflebo a due
sezioni

(

Figura 21 — Asta portaflebo a due sezioni

Posizionamento dell’opzione asta portaflebo a tre sezioni

ATTENZIONE - Non caricare 'asta portaflebo oltre il carico operativo di sicurezza di 40 libbre (18,1 kg).

Per posizionare 'asta portaflebo (Figura 23):

1. Sollevare e ruotare 'asta portaflebo dalla posizione di stoccaggio. Spingere verso il basso finché I'asta portaflebo non
scatta in posizione nel vano (A).

2. Per allungare l'asta portaflebo, ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso antiorario e tirare verso l'alto in
corrispondenza della sezione telescopica (C). Alzare I'asta portaflebo all'altezza desiderata.

3. Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso orario per bloccare la sezione telescopica (C) in posizione.

4. Per ottenere un'asta portaflebo piu alta, tirare verso I'alto la sezione scorrevole (D) fino a quando la fascetta a molla (E)
non si connette.
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5. Appendere le sacche/i flaconi di infusione al gancio portaflebo (F).

6. Per abbassare I'asta portaflebo, spingere sulla fascetta a molla (E) e far scorrere verso il basso la sezione (D) nella
sezione telescopica (C). Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso antiorario e far scorrere la sezione telescopica (C)
nel tubo della porzione inferiore.

7. Ruotare la ghiera di bloccaggio (B) in senso orario per stringere.

8. Sollevare e ruotare I'asta portaflebo verso il basso nella posizione di stoccaggio (Figura 24).

Figura 24 — Posizione dell’asta portaflebo a tre
sezioni

LA
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Figura 23 — Asta portaflebo a tre sezioni

6082-209-005 Rev AB.O 31 IT



Parti e accessori

Questi accessori possono essere disponibili per I'utilizzo con il dispositivo. Confermare la disponibilita per la propria
configurazione o nella propria zona. Chiamare il servizio di assistenza clienti Stryker al numero: 1-800-327-0770.

Nome

Numero

Prolunga per cinghia

6082-160-050

Limitatore opzionale dell’altezza della barella

6060-202-000

Piattaforma del defibrillatore

6082-170-000

Gancio opzionale per le apparecchiature

6500-147-000

Gruppo dell’asta portaflebo HAVASU, due segmenti, lato
destro del paziente

6080-210-010

Gruppo dell’asta portaflebo HAVASU, due segmenti, lato
sinistro del paziente

6080-211-010

Gruppo dell’asta portaflebo HAVASU, tre segmenti, lato
destro del paziente

6080-215-010

Gruppo dell’asta portaflebo HAVASU, tre segmenti, lato
sinistro del paziente

6080-216-010

Estensione alzatesta opzionale

6100-044-000

Opzione altezza, estesa

6082-203-000

Opzione altezza, standard

6082-201-000

Portabombola di ossigeno, lato testa, permanente

6082-140-000

Portabombola di ossigeno, rimovibile

6080-140-000

Gruppo lato destro del paziente, senza asta portaflebo
opzionale

6080-212-010

Gruppo lato sinistro del paziente, senza asta portaflebo
opzionale

6080-213-013

Impugnatura a trazione opzionale, nessuna

6082-156-000

Impugnatura a trazione opzionale

6080-955-000

Opzione staffa di contenimento

6091-300-010

Opzione di sollevamento della barra di sicurezza

6091-956-016

Borsa portaoggetti per schienale

6500-130-000

Borsa portaoggetti, piatta, lato testa

6082-128-012

Borsa portaoggetti, con tasca, lato testa

6082-128-010

Rete portaoggetti, carrello

6080-150-010

Vassoio portaoggetti opzionale, base

6082-150-015

Vassoio portaoggetti opzionale, rigido, lato testa

6082-128-000
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Data di fabbricazione degli accessori per dispositivi medici

L'anno di fabbricazione € indicato dalle prime quattro cifre del numero di serie.
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Manutenzione preventiva

Funzionamento Programma Procedimento
Pulizia e disinfezione A ogni utilizzo Consultare la sezione Pulizia (pagina
37).
Ispezione Per 1-25 chiamate al mese, eseguire il | Vedere di seguito per la lista di
controllo della barella ogni 6 mesi controllo.

Per 26-200 chiamate al mese,
eseguire il controllo della barella ogni
3 mesi

Per 200+ chiamate al mese, eseguire
il controllo della barella una volta al
mese

Nota - Tenere aggiornato il registro di manutenzione utilizzando il modulo del registro di manutenzione contenuto nel
manuale di manutenzione.

__ Tuttiidispositivi di fissaggio sono saldi (in base a tutti i disegni di assemblaggio)
_ Tutte le saldature sono intatte, non presentano segni di incrinatura o rottura
__ltubioilaminati non presentano punti piegati o rotti

— Leruote sono libere da residui di materiale

Tutte le ruote sono fissate saldamente, scorrono e girano

— I dispositivi di bloccaggio delle ruote tengono saldamente bloccate le ruote quando attivi e le sbloccano quando
disinnestati

Le sponde laterali possono essere spostate e bloccate

__ Lo schienale funziona

____ Tuttigli accessori € le parti funzionano

_ lIfermo di posizionamento dell’altezza funziona
_____ Barella salda in ogni posizione di altezza
— lltelaio della base si piega

___ ll'lato testa rimovibile funziona

__ lLabarradi sicurezza funziona

— Il poggiapiedi funziona

Assenza di strappi o lacerazioni nella fodera coprimaterasso
— Lecinghie di contenimento sono intatte e funzionano

__ Lubrificare i tubi della base

Numero di serie:

Compilato da:

Data:

Lubrificazione della base

Nota - |l prodotto & stato progettato per funzionare senza la necessita di utilizzare un lubrificante. Tri-Flow™ con il
lubrificante Teflon® pud essere usato per ridurre la forza necessaria a sollevare il carrello inferiore e ridurre al minimo
'usura. Non usare il silicone, WD-40™, o lubrificanti a base di litio, per evitare danni ai componenti mobili della barella.
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1. Sistemare la barella nella sua posizione piu alta.

2. Ribaltare la barella con le gambe della base rivolte verso l'alto.

. Usando il tubo applicatore in plastica, spruzzare Tri-Flow™ con il lubrificante Teflon® (6082-199-012) nello spazio fra il
tubo di sollevamento superiore (A) e quello inferiore (B) su entrambe le gambe del lato piedi (Figura 25).

R

\—l i A

=

=

Figura 25 — Punti di lubrificazione sulla base

4. Applicare Tri-Flow™ sulle staffe di regolazione dell'altezza a destra e sinistra (C) (Figura 26). Distribuire il prodotto
uniformemente.

5. Applicare Tri-Flow™ sulle piastre scorrevoli destra e sinistra (D) (Figura 26). Distribuire il prodotto uniformemente.

Figura 26 — Staffe di regolazione dell’altezza e piastre scorrevoli
6. Lasciare in posizione la barella per cinque minuti.

7. Ribaltare nuovamente la barella. Sollevare e abbassare la barella un po’ di volte per distribuire il lubrificante in tutte le
aree in cui & stato applicato.

8. Eliminare eventuali residui di lubrificante dai tubi della base.
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9. Prima di rimettere la barella in servizio, verificare che funzioni correttamente.
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Pulizia

AVVERTENZA - Usare sempre dispositivi di protezione individuale appropriati durante il lavaggio a pressione, per evitare
il contagio per inalazione. Gli apparecchi per il lavaggio a pressione possono diffondere la contaminazione nell’aria.

ATTENZIONE

* Non pulire il dispositivo con vapore o ultrasuoni.

» Latemperatura massima dell’acqua non deve superare i 180 °F (82 °C).

* Non superare la temperatura massima dell'aria per I'asciugatura di 240 °F (115 °C) (lavacarrelli).

+ La pressione massima dell’'acqua non deve superare i 1500 psi (103,4 bar). Se si usa una lancia di lavaggio per lavare il
prodotto, tenere I'ugello a pressione a una distanza minima di 24 pollici (61 cm) dal prodotto.

+ Tamponare sempre tutte le ruote piroettanti e i punti di interfaccia con un panno asciutto.
* Non pulire, riparare o sottoporre a manutenzione il dispositivo mentre € in uso.

Il dispositivo & lavabile a pressione. Il dispositivo pud sviluppare segni di ossidazione o alterazione del colore dovuti ai
continui lavaggi. Le prestazioni del dispositivo non vengono compromesse dal lavaggio a pressione, purché ci si attenga
alle procedure corrette.

« Per la diluizione del detergente utilizzato, attenersi rigorosamente ai consigli del fabbricante.

» Pulire le cinghie con chiusura a strappo dopo ogni uso. Impregnare le cinghie con chiusura a strappo di disinfettante,
sciacquare con acqua e lasciare evaporare il disinfettante. Il disinfettante piu idoneo per le cinghie con chiusura a
strappo in nylon & stabilito dal servizio di assistenza.

» L’immersione delle fibbie metalliche delle cinghie di contenimento pud provocare la corrosione delle fibbie stesse ed &
pertanto sconsigliata. Per ridurre il rischio di corrosione, risciacquare con acqua pulita e lasciare asciugare all’aria. Se le
fibbie metalliche sono corrose, sostituire le cinghie di contenimento.

» Il contatto diretto della cute con materiale permeabile e visibilmente sporco pud aumentare il rischio di infezione.

Detergenti indicati

In generale, se si usano le concentrazioni consigliate dal fabbricante, si possono usare disinfettanti di tipo fenolico o
quaternario (tranne Virex® TB). | disinfettanti iodofori non sono indicati per 'uso perché possono macchiare.

| detergenti indicati includono:

« Detergenti quaternari (principio attivo: cloruro d’ammonio) contenenti meno del 3% di glicol etere
» Detergenti fenolici (principio attivo: o-fenilfenolo)

+ Soluzione di candeggina (al 5,25% - meno di 1 parte di candeggina in 100 parti d’acqua)

*  £21% di alcool isopropilico

Evitare una saturazione eccessiva. Fare in modo che il prodotto non rimanga bagnato per un periodo di tempo superiore a
quello consigliato per la corretta disinfezione nelle linee guida del fabbricante del prodotto chimico.

Nota

* La mancata osservanza delle indicazioni sopra riportate durante I'uso di questo tipo di detergenti potrebbe invalidare la
garanzia del prodotto.

» Usare sempre acqua pulita per il risciacquo del dispositivo e asciugarlo dopo la pulizia. Alcuni detergenti sono corrosivi
e possono danneggiare il prodotto. Se il dispositivo non viene risciacquato e asciugato, gli eventuali residui corrosivi
non asportati dalla superficie potrebbero generare prematuri effetti corrosivi su componenti fondamentali.

Rimozione dei composti di iodio

AVVERTENZA - Pulire o smaltire sempre i componenti contaminati del materasso o della barella per evitare il rischio di
esposizione ad agenti patogeni a trasmissione ematica e possibili lesioni al paziente o all'operatore.
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Usare una soluzione con 1-2 cucchiai di tiosolfato di sodio e circa mezzo litro di acqua calda per pulire I'area sporca. Pulire
non appena possibile quando si forma la macchia. Se le macchie non vengono tolte immediatamente, saturare bene la
superficie con la soluzione e lasciarla agire. Prima di rimettere in servizio I'unita, sciacquare con acqua pulita le superfici

trattate.
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Global symbolordlista

Se den globala symbolordlistan pa ifu.stryker.com for symboldefinitioner.

Symboler

Se bruksanvisningen

Allman varning

Forbjudet att skjuta framat

Saker arbetsbelastning

L]
A
A Var forsiktig!
)
LA
A

Importor
CH |REP Auktoriserad representant i Schweiz
MD Europeisk medicinteknisk produkt
Katalognummer
@ Serienummer
uDI Unik produktidentifiering
QTY Antal

u Tillverkare

@ Tillverkningsdatum

W Patientansluten del av B-typ

MADE IN U.S.A. Produkten &r tillverkad i USA
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Definition av Varning/Var forsiktig/Obs!

Orden VARNING, VAR FORSIKTIG! och OBS! har sérskilda innebérder och ska granskas noga.

VARNING

Varnar ldsaren om en situation som, om den inte férhindras, kan orsaka dddsfall eller allvarlig skada. Den kan aven
beskriva potentiella allvarliga biverkningar och sakerhetsrisker.

VAR FORSIKTIG!

Varnar lasaren om en potentiellt farlig situation som, om den inte férhindras, kan orsaka lindrig eller mattlig skada hos
anvandaren eller patienten eller skada pa produkten eller annan egendom. Detta omfattar sarskild forsiktighet som kravs
for séker och effektiv anvandning av produkten samt férsiktighet som kravs for att férhindra skador pa produkten till foljd
av anvandning eller felanvandning.

Obs! - Ger sarskild information som underlattar underhall eller klargér viktiga anvisningar.

Sammanfattning av sakerhetsatgarder

Las alltid igenom och se till att stréangt f6lja varningarna och uppmaningarna om forsiktighet pa denna sida. Service far
endast utféras av behdrig personal.

VARNING

+ Fastsystemet for barvagn ska alltid installeras av enbart kvalificerad personal. Olamplig installation kan resultera i
skador pa patienten eller bararen.

+ Var alltid noga med att alla barvagnar uppfyller installationsspecifikationerna for Stryker fastsystem for barvagn.
+ Justera alltid kiamenheten for skenan for att matcha placeringen av barvagnens stédpost fér barvagnens tillverknings-
och modellnummer.

+ Justera alltid monteringsplatsen for att uppratthalla korrekt 1age for fordonets sékerhetskrok nar du byter ut en befintlig
sakerhetskrok for fordonet mot en ny typ.

» For att undvika skador pa patienten eller bararen ska du alltid lata en certifierad mekaniker, som har erfarenhet av
ambulansfordon, installera fordonets sakerhetskrok.

+ Konsultera alltid fordonstillverkaren innan du installerar sakerhetskroken. Se till att installationen av fordonets
sakerhetskrok inte skadar eller paverkar bromsledningar, syrgasslangar, bransleledningar, bransletank eller elektriska
ledningar i fordonet.

« Barvagnen eller fordonets sakerhetskrok far inte modifieras. Om barvagnens sakerhetsstang inte kopplas till fordonets
sakerhetskrok i nagot av foljande lagen (vanster, mitten eller hdger) ska fordonet modifieras.

+ Se alltid till att barvagnens sakerhetskrok ar kopplad till fordonets sakerhetskrok nar du installerar fordonets
sakerhetskrok.

+ Se alltid till att barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sékerhetskrok innan du tar bort barvagnen fran
fordonets patientdel for att férhindra risken fér skador.

+ Anvand alltid skruvar som &r tillrackligt langa for att g& genom golvet i fordonets patientdel, bricka, och mutter, med
minst tva hela gangor i muttern. Langden pa hylsnyckelskruven beror pa fordonsgolvets tjocklek.

+ Ha alltid minst 5/8 tums (1,6 cm) avstand mellan fordonets stétfangare och barvagnen vid bortkoppling av
sakerhetsstangen nar barvagnen lyfts ut ur fordonet. Se till att barvagnens ben laser sig i lastlage innan du tar av
sakerhetsstangen fran sakerhetskroken. Underlatenhet att lasa barvagnen i lage kan orsaka skada pa patienten eller
bararen och skada barvagnen.

« Anvand inte produkten med den avskiljbara huvuddelen sankt for att férhindra att patienten eller bararen skadas eller
skador pa produkten. Anvand endast Iagena 5-7 med denna konfiguration.

+ Anvand alltid samtliga fastremmar for att skra patienten pa produkten. En patient som inte spéants fast kan falla av
produkten och skadas.

« Anvand inte hjullasen nar en patient finns pa produkten eller nar du flyttar produkten sa att det inte finns risk att den
valter.

+ Installera eller anbringa inte ett hjullas pa en produkt med slitna hjul som &r mindre &n 6 tum (15 cm) i diameter.

+ Lamna inte nagon patient eller person obevakad. Hall i produkten under tiden som patienten ligger pa den.
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Placera alltid spannet pa avstand fran hinder eller tillbehér pa barvagnen for att undvika risken att Pedi-Mate®
fastsattningssystem for spadbarn frigérs av misstag samt att spadbarnet tar skada.

Patient, barvagn och tillbehdr maste alltid stodjas da de lyfts fran marken.
Var alltid tva barare nar det ar en patient pa barvagnen.

Folj alltid korrekt handplacering pa grepphandtagen. Hall alltid hdnderna borta fran sakerhetsstangernas réda gangjarn
nar du lastar in eller lastar ur barvagnen eller andrar dess hdéjdlage.

Drainte i eller lyft i barvagnens sakerhetsstang nar du lastar ur barvagnen.

Las alltid underredet innan lasthjulen lyfts upp fran golvet i fordonets patientdel. Ett olast underrede stédjer inte
barvagnen och kan medféra skada pa patienten eller bararen.

Slapp inte barvagnens underrede utan hjalp (allmant k&nt som "hot drop”) nar du lyfter ur barvagnen fran fordonet.
Upprepad "hot dropping” orsakar att barvagnen forslits i fortid eller skadas.

Hall alltid hander, fingrar och fotter borta fran rorliga delar. Var forsiktig nar du placerar dina hander och fotter nara réren
i underredet medan du hojer eller sdnker barvagnen.

Hall alltid handerna borta fran fotandens frigéringshandtag nar du hojer eller sanker barvagnen med
sidofrigéringshandtaget.

Ta alltid bort din fot fran underredets rér nar du sdnker barvagnen till det lagsta laget.
Anvand inte sanggrindar som begransningsatgard for patienten.

Anvand inte barvagnen med den avskiljpara huvuddelen sankt for att forhindra att patienten eller bararen skadas eller
skador pa barvagnen. Anvand endast lagena 5-7 med denna konfiguration.

Tank pa att alltid sékra defibrillatorplattformen pa produkten nar du anvander denna.

Anvand och justera alltid remmar som medfdljer defibrillatorplattformen for att fasta defibrillatorn.

Anvand alltid 1amplig personlig skyddsutrustning vid hogtryckstvatt for att undvika risken att andas in smittdmnen.
Hogtryckstvattutrustning kan géra smittdmnen luftburna.

Rengor eller kassera alltid kontaminerade madrasser eller barvagnskomponenter for att undvika risk for exponering for
blodburen smitta och skador pa patienten eller bararen.

VAR FORSIKTIG!

Felaktig anvandning av produkten kan orsaka skador pa patienten eller bararen. Anvand produkten endast enligt
beskrivningen i denna handbok.

Modifiera inte produkten eller nagon av produktens komponenter. Om produkten modifieras kan det leda till oférutsagbar
funktion, vilket kan resultera i skador pa patienten eller bararen. Andring av produkten upphéver ocksa dess garanti.

Stall alltid in barvagnens lasthojd innan du anvander barvagnen.

Sank inte barvagnen i det forkortade laget for att forhindra skador pa barvagnen. Anvand endast lagena 5-7 nar du
forkortar barvagnen.

Anpassa alltid fastplatsen eller justera remmarna efter din specifika defibrillatorstorlek eller -utformning.
Belasta inte defibrillatorplattformen 6ver angiven maxlast pa 75 pund (34 kg).

Belasta inte infusionsstativet 6ver den tillatha maxlasten pa 40 pund (18,1 kg).

Anvand inte anga eller ultraljud for att rengdra produkten.

Overskrid inte 180 °F (82 °C) som hégsta vattentemperatur.

Overskrid inte 240 °F (115 °C) som hégsta lufttorkningstemperatur (desinfektionsanordning).

Overskrid inte 1 500 psi (103,4 bar) bar som hégsta vattentryck. Om du anvéander ett spolhandtag for att tvatta produkten
ska tryckmunstycket hallas pa ett avstand om minst 24 tum (61 cm) fran produkten.

Handdukstorka alltid alla svanghjul och kontaktytor.
Rengor inte och utfér inte service eller underhall pa produkten medan den anvands.
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Inledning

Denna handbok hjélper dig att anvénda eller utféra underhall pa din Stryker-produkt. Lds igenom denna handbok innan du
anvander eller underhaller produkten. Faststall metoder och rutiner for att utbilda och tréna din personal i sdker anvandning
eller underhall av denna produkt.

VAR FORSIKTIG!

» Felaktig anvandning av produkten kan orsaka skador pa patienten eller anvandaren. Anvand produkten endast enligt
beskrivningen i denna handbok.

+ Andra inte produkten eller nadgon av produktens komponenter. Om produkten modifieras kan det leda till oférutségbar
funktion, vilket kan resultera i skador pa patienten eller anvandaren. Andring av produkten ogiltiggér ocksa dess garanti.

Obs!

* Denna handbok ar en permanent del av produkten och ska foérvaras tillsammans med produkten dven om produkten
saljs.

+ Stryker efterstravar kontinuerligt framsteg i produktdesign och produktkvalitet. Denna handbok innehaller den mest
aktuella produktinformation som fanns tillganglig vid tidpunkten da den trycktes. Det kan férekomma smérre skillnader
mellan din produkt och denna handbok. Om du har fragor ska du kontakta Stryker kundtjanst eller teknisk support pa +1
800 327 0770.

Produktbeskrivning

Stryker modell 6082 MX-PRO R3 ar en manuell ambulansbarvagn, som bestar av en plattform, inklusive en madrass,
monterad pa en hjulférsedd X-ram, som utformats for att stédja och forflytta en maxvikt pa 650 pund (294,8 kg) i miljéer
utanfor sjukhus och i sjukhusmiljéer. Barvagnen ar hopfallbar fér anvandning i utryckningsfordon och har en justerbar
lasthojdsfunktion for att barvagnen ska kunna stéllas in for olika ambulansgolvhojder for korrekt kroppsmekanik vid in- och
urlyftning. Dubbla reglage i fotdndan pa de 6vre och undre lyftstangerna kan stallas in for olika bararpositioner eller
bararstorlekar och sidofrigéringshandtaget tillater att en enda barare hojer och sanker en barvagn utan last. Produkten ar
utrustad med en avskiljbar huvuddel, sédnggrindar, patientfastremmar, ett justerbart pneumatiskt ryggstod, hjullas och olika
tillbehor som hjalper till vid transport av patienten. Barvagnens sangbotten kan vinklas i flera lagen.

MX-PRO R3 ar kompatibel med modell 6371 vaggmontering och modell 6370/6377/6378/6379 golvmonteringsfasten.

Indikationer for anvandning

MX-PRO R3 ar avsedd for att stddja patienter pa rygg (horisontellt) eller i sittande stalining och underlatta for transporten
av tillhérande medicinsk utrustning (t.ex. syrgasflaskor, bildskarmar eller pumpar) i ambulans- eller transportfordon.
Barvagnen ar avsedd att anvandas i miljder utanfor sjukhus och i sjukhusmiljéer, i akuta och icke akuta situationer.
Avsedda bérare av produkten ar utbildad professionell personal, daribland personal vid akutmottagningar och
sjukvardscentrum samt ambulanspersonal.

MX-PRO R3 ar inte avsedd for langre vistelse eller anvdndning som en sjukhussang eller i produkter som andrar
lufttrycket, sdsom tryckkammare.

Kliniska fordelar

Barvagn: patienttransport
Fastanordning: stdd for barvagn vid transport

Barvagn och fastsystem: stddjer och transporterar patienter
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Kontraindikationer

Inga kanda.

Forvantad livslangd

MX PRO R3 har en forvantad livslangd pa 5 ar vid normal anvandning, under normala férhallanden och med lampligt

periodiskt underhall.

Kassering/atervinning

Folj alltid aktuella lokala rekommendationer och/eller férordningar som reglerar miljéskydd och de risker som ar férenade
med atervinning eller kassering av utrustningen vid slutet av dess livslangd.

Specifikationer
Maximal lastkapacitet for barvagnen 650 pund 294,8 kg
]
Total langd 80,5 tum 204,5cm
Minimilangd 62 tum 157,5cm
Bredd 23 tum 58,4 cm
Hojd? Lage 1 13,5 tum 34,3cm
Se Barvagnens ldgen (sidan | Lage 2 21 tum 53,3¢cm
19) Lage 3 25,5 tum 64,8 cm
Lage 4 29 tum 73,7 cm
Lage 5 32 tum 81,3cm
Lage 6 35 tum 88,9 cm
Lage 7 37,5 tum 95,3 cm
Vikt2 81 pund 37,7kg
Svéanghjul diameter/bredd 6 tum/2 tum 15,2 cm/5,1 cm

Ryggstddsvinkel/chocklage

2°-73°/+14°

Minsta antal barare som kravs vid inlyftning/urlyftning av en
barvagn med patient

2

Rekommenderade fastsystem

Modell 6370/6377/6378/6379 golvmonteringstyp eller
modell 6371 vadggmonteringstyp

Rekommenderad golvhojd3 Upp till 32 tum 81,3cm
Inrullningsdesign Ja
Enkla hjullas/dubbla hjullas Tillval

1 Ho6jd, matt fran botten av madrassen vid sittdelen till markniva.
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2 Barvagnen vags utan madrass och fastremmar.

3 Barvagnen kan lastas fran valfri hojd och ett hojdbegransningskit (6060-202-011) finns tillgéngligt for att begransa
barvagnens lasthojd.

Stryker forbehaller sig ratten att andra specifikationerna utan féregdende meddelande.

Det svarta och gula fargschemat ar ett varumarke som tillhér Stryker Corporation.

MX-PRO ar utformad for att uppfylla den federala specifikationen fér ”Star-of-Life”-ambulansen (KKK-A-1822-F).

Bild pa produkten

Figur 1 - MX-PRO R3-barvagnen

A Lyftstang H Avskiljbar huvuddel
B Frigéringshandtag fotdnda I Frigdringshandtag for justering av ryggstod
C Hjullas J Ryggstdd (huvuddel)
D Transporthjul K Frigéringshandtag for sanggrind
E Frigoringsstang for avskiljpar huvuddel L Fotstod
F Frigéringsspak for sdkerhetsstang M Frigdringshandtag fér hjdjustering (1 av 3)
G Lasthjul (1 av 2)
SV 6082-209-005 Rev AB.O



N P R
N J sékerhetskrok 6092-036-018
P Lang sakerhetskrok 6060-036-018
R Kort sakerhetskrok 6060-036-017

Kontaktinformation

Kontakta Stryker kundtjéanst eller teknisk support pa: 1-800-327-0770.

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, MI 49002
USA

Obs! - Anvandaren och/eller patienten ska alltid rapportera alla allvarliga produktrelaterade incidenter till bade tillverkaren
och den behdriga myndigheten i det europeiska medlemsland dar anvéndaren och/eller patienten bor.

Om du vill Iasa anvandar- eller underhallshandboken online, besok https://techweb.stryker.com/.

Ha Stryker-produktens serienummer (A) tillgangligt nar du ringer Stryker kundtjanst eller teknisk support. Uppge
serienumret i all skriftlig kommunikation.

Serienumrets placering

Tillverkningsdatum

De fyra forsta siffrorna i serienumret anger tillverkningsaret.

AAMM (AA = ar och MM = manad)
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Forberedelse

Under férberedelsen, packa upp kartongerna och kontrollera alla artiklarna avseende korrekt funktion. Bekrafta att
produkten fungerar korrekt innan du satter den i drift.

Avlagsna allt transport- och férpackningsmaterial fran produkten fére anvandning.

Fordonets patientdel dar produkten ska anvandas maste ha:

» Slat bakre kant for inlastning av produkten

+ Plant golv som é&r tillrackligt stort for den hopféllda produkten

*  Modell 6370//6371/6377/6378/6379 fastsystem for barvagn eller modell 6390 Power-LOAD (ingar ej)

» Forankringar for att sdkra barvagnens fotdnde rekommenderas

» Utrymme for att installera sékerhetskroken

+ 32 tum (81 cm) maximal lasthdjd

Obs! - Losa foremal eller skrap pa golvet i fordonets patientdel kan stéra driften av fordonets sakerhetskrok och
produktfaste. Hall golvet i fordonets patientdel fritt fran foremal.

Andra fordonet om nédvandigt for att passa barvagnen. Modifiera inte barvagnen.
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Installation

Installera fastsystem fér barvagn

Strykers fastsystem for barvagn ar endast kompatibla med barvagnar som uppfyller installationsspecifikationerna.

VARNING

» Fastsystemet for barvagn ska alltid installeras av enbart kvalificerad personal. Olamplig installation kan resultera i
skador pa patienten eller bararen.

+ Var alltid noga med att alla barvagnar uppfyller installationsspecifikationerna for Stryker fastsystem for barvagn.

« Justera alltid klAmenheten for skenan for att matcha placeringen av barvagnens stédpost for barvagnens tillverknings-
och modellnummer.

Instruktionerna ar avsedda for barvagnar med hjorthornsformade fastsystem. Se installationsinstruktioner i tillamplig
anvandarhandbok for krockklassade barvagnsfasten.

Valj sakerhetskrok till fordonet

Fordonets sakerhetskrok ar en produkt som medféljer barvagnen. Barvagnens sékerhetsstang och fordonets sakerhetskrok
hindrar barvagnen fran att flyttas av misstag fran fordonet och ger bararen mer trygghet vid in- och urlyftning.

VARNING - Justera alltid monteringsplatsen for att uppratthalla korrekt lage for fordonets sakerhetskrok nar du byter ut en
befintlig sékerhetskrok fér fordonet mot en ny typ.

Obs! - Instruktionerna ar avsedda for barvagnar med hjorthornsformade fastsystem. Se installationsinstruktioner i tillamplig
anvandarhandbok fér krockklassade barvagnsfasten. Kraschklassade fastsystem for barvagnar levereras och installeras
med en sakerhetskrok for fordon, sa darfér behdvs ingen extra krok.

Fordonets sakerhetskrok utformades for kompatibilitet och korrekt tillvdgagangssatt vid in- och urlyftning av en barvagn fran
ett fordon som uppfyller den federala specifikationen KKK-A-1822. Stryker tillhandahaller tre olika typer av sakerhetskrokar
som kan bestéllas och levereras med din barvagn. Dessa typer av sékerhetskrokar uppfyller standarderna for flera olika
konfigurationer av utryckningsfordon, speciellt vad galler Iangden och placeringen av golvstrukturstédet som finns i
fordonets bakre del.

GOr sa har for att valja den sakerhetskrok som ar lamplig fér din fordonskonfiguration:

« Tahansyn till placeringen av golvstrukturstddet dar det finns tillrackligt med utrymme for att montera sakerhetskroken.

* Montera fordonets sakerhetskrok i fordonets bakre del. Se till att du har tillrackligt med svangrum for stétfangaren for att
tillata bararna att lyfta barvagnen in och ut ur fordonet.

* Notera skillnaderna i fordonsdesign. Varje sakerhetskrok har en egen monteringsplats for att uppratthalla [ampligt
avstand mellan sakerhetskrokens yta och kanten pa dorrtroskeln.

Pa grund av skillnaderna mellan fordonens storlek och placeringen av golvstrukturstddet, har varje sdkerhetskrok en egen
monteringsplats. Valj korrekt position for installationen av fordonets sékerhetskrok.

» Positionering av fordonets sédkerhetskrok, framsida till baksida (sidan 11)
» Positionering av fordonets sékerhetskrok, sida till sida (sidan 12)
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Figur 2 — Typer av sakerhetskrokar, fordon

Fordonskonfiguration

VARNING

» For att undvika skador pa patienten eller bararen ska du alltid lata en certifierad mekaniker, som har erfarenhet av
ambulansfordon, installera fordonets sakerhetskrok.

» Konsultera alltid fordonstillverkaren innan du installerar sékerhetskroken. Se till att installationen av fordonets
sakerhetskrok inte skadar eller paverkar bromsledningar, syrgasslangar, bransleledningar, bransletank eller elektriska
ledningar i fordonet.

VAR FORSIKTIG! - Stll alltid in barvagnens lasthéjd innan du anvéander barvagnen.

Barvagnen ar kompatibel med alla bildackshojder som uppfyller den federala specifikationen for ”Star-of-Life”-ambulanser
KKK-A-1822. Se specifikationerna fér maximal lasthojd.

Enligt den federala specifikationen for "Star-of-Life”-ambulanser KKK-A-1822:

+ Den bakre delen av ambulansen ska férses med en robust, fullbreddad, bakre stétfangare med en ramp fast vid
fordonets chassiram.

* Rampens trappa ska ha ett djup pa minst 5 tum (13 cm) och ett maximalt djup pa 10 tum (25 cm).

»  Om rampen sticker ut mer an 7 tum (18 cm) fran fordonets baksida, ska en uppféllningsbar ramp anvandas.
Enligt den federala specifikationen for "Star-of-Life”-ambulansen KKK-A-1822 ska fordonets stétfangarhdjd monteras pa
samma avstand £ 2 tum (x 5 cm) fran fordonets golv till markniva, vilket definieras som fordonets golvhéjd. Installation av

fordonets sakerhetskrok i varje fordon som éverensstammer med denna federala specifikation, ger tillréckligt utrymme fér
barvagnens bas att sénkas till sin helt utfallda position.
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Figur 3 — Golv- och stétfangarhojd

Golvhajd (DH)

Stoétfangarhojd

Fordonets sakerhetskrok

Troskelkant

Troskel

MM o|O| | >

Stoétfangardjup

Positionering av fordonets sakerhetskrok, framsida till baksida

Fore installation av fordonets sakerhetskrok ska du kontrollera positioneringen av framsida till baksida och sida till sida nar
du lyfter ut eller in barvagnen.

Gor sa har for att kontrollera positioneringen framsida mot baksida:
1. Valj ldmplig sakerhetskrok till fordonet. Se Vélj sékerhetskrok till fordonet (sidan 9).

2. Placera sakerhetskroken pa minst 3-3/4 tum (9,5 cm) fran doérrtréskelns framre kant (A) (Figur 4). Det rekommenderade
avstandet fran sakerhetskrokens yta ar inte mindre an 3-3/4 tum (9,5 cm).

3. Kontrollera att du kan sakra fordonets sakerhetskrok i fastet pa fordonets baksida.
4. Kontrollera att du har tillrackligt med svangrum for stétfangaren for att tillata att barvagnen lyfts in och ut ur fordonet.

5. Bekrafta positioneringen sida till sida fér fordonets sadkerhetskrok. Se Positionering av fordonets sékerhetskrok, sida till
sida (sidan 12).
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Figur 4 — Placering av fordonets sdkerhetskrok

‘ Troskel
B ‘ Golvstrukturstod

Positionering av fordonets sakerhetskrok, sida till sida

Fore installation av fordonets sakerhetskrok ska du kontrollera positioneringen av framsida till baksida och sida till sida nar
du lyfter ut eller in barvagnen.

VARNING
+ Barvagnen eller fordonets sakerhetskrok far inte modifieras. Om barvagnens sakerhetsstang inte kopplas till fordonets
sakerhetskrok i nagot av foljande lagen (vanster, mitten eller hdger) ska fordonet modifieras.

+ Se alltid till att barvagnens sakerhetskrok ar kopplad till fordonets sakerhetskrok nar du installerar fordonets
sakerhetskrok.

Gor sa har for att kontrollera positioneringen sida till sida:
1. Ta bort barvagnen ur fastanordningen och lyft ur den ur fordonet.

Obs! - Var uppmarksam pa positioneringen av barvagnens hjul och sakerhetsstang nar du tar ur barvagnen.
2. Satt ett méarke i mitten pa barvagnens sakerhetsstang pa fordonsgolvet.

3. Kontrollera att positionen, som markerades i steg 2, ar dar barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets
sakerhetskrok varje gang du lyfter ut barvagnen i de olika lagena (dvs. hela vagen till vanster och hela vagen till hdger).
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Installera fordonets sakerhetskrok

Innan du installerar fordonets sakerhetskrok ska en certifierad mekaniker planera for placeringen av fordonets
sakerhetskrok pa baksidan av fordonets patientdel.

VARNING

» For att undvika skador pa patienten eller bararen ska du alltid lata en certifierad mekaniker, som har erfarenhet av
ambulansfordon, installera fordonets sakerhetskrok.

+ Konsultera alltid fordonstillverkaren innan du installerar sékerhetskroken. Se till att installationen av fordonets
sakerhetskrok inte skadar eller paverkar bromsledningar, syrgasslangar, bransleledningar, bransletank eller elektriska
ledningar i fordonet.

« Se alltid till att barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sakerhetskrok innan du tar bort barvagnen fran
fordonets patientdel for att férhindra risken fér skador.

+ Anvand alltid skruvar som ar tillrackligt langa for att g& genom golvet i fordonets patientdel, bricka, och mutter, med
minst tva hela gangor i muttern. Langden pa hylsnyckelskruven beror pa fordonsgolvets tjocklek.

+ Ha alltid minst 5/8 tums (1,6 cm) avstand mellan fordonets stétfangare och barvagnen vid bortkoppling av
sakerhetsstangen nar barvagnen lyfts ut ur fordonet. Se till att barvagnens ben laser sig i lastlage innan du tar av
sakerhetsstangen fran sakerhetskroken. Underlatenhet att lasa barvagnen i lage kan orsaka skada pa patienten eller
bararen och skada barvagnen.

Obligatorisk hardvara (medfoljer inte):

(2) Klass 5, minst 1/4 tums-20 hylsskruvar* for kort sakerhetskrok eller Iang sékerhetskrok
*  (2) Klass 5, minst 1/4 tums-20 hylsskruvar med férsankt huvud* fér sdkerhetskrok J
* (2) Planbrickor
*

(

2) Lasbrickor
2) 1/4 tums-20 muttrar

*Langden pa hylsskruvarna beror pa fordonsgolvets tjocklek. Anvand skruvar som ar tillrackligt langa for att ga helt genom
golvet i patientdelen, brickor och mutter med minst tva hela gangor i muttern.

1. Faststall den korrekta positioneringen av fordonets sakerhetskrok framsida till baksida och sida till sida, sa att
barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sékerhetskrok varje gang.

* Positionering av fordonets sdkerhetskrok, framsida till baksida (sidan 11)
» Positionering av fordonets sdkerhetskrok, sida till sida (sidan 12)

2. Borra skruvhalen.

3. Fast fordonets sdkerhetskrok i golvet i fordonets patientdel.

4. Kontrollera att barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sékerhetskrok innan du lyfter ut barvagnen fran
fordonets patientdel.
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Figur 5 — Sakerhetsstangen kopplas till fordonets
sdkerhetskrok

Figur 6 — Placering av fordonets sakerhetskrok

A Fordon sett ovanifran

B Fordonets sakerhetskrok
C Bank

D Stotfangare

E Dérram

Kontrollera att barvagnens ben lases fast i lastlaget utan att de kommer i kontakt med stétfangaren efter installationen.
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Barvagnens lagen

Lage 1 - Anvand for patientdverflyttning

Lage 2 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn

Lage 3 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn

Lage 4 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn

Lage 5 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn
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Lage 6 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn
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Lage 7 — Anvand for patientdverflyttning/rulla barvagn

VARNING - Anvand inte produkten med den avskiljpbara
huvuddelen sankt for att férhindra att patienten eller
bararen skadas eller skador pa produkten. Anvand endast

agena 5-7 med denna konfiguration.
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Anvandning

Riktlinjer vid anvandning

Anvand produkten endast enligt beskrivningen i denna handbok.
Las alla markningar och instruktioner pa produkten fére anvandning.

Var alltid tva utbildade barare vid in- eller urlastning av en barvagn med patient pa. Tva barare maste vara narvarande
nar en patient finns pa barvagnen. Stryker rekommenderar att bada bararna star vid fotdnden for att reducera
belastningen for varje barare. En eller tva barare kan lyfta fran fotanden av barvagnen.

Barvagnen far inte justeras, rullas eller flyttas in i ett fordon utan kommunikation med patienten. Stanna alltid hos
patienten och kontrollera produkten nar den anvands.

Anvand endast hjulldsen under forflyttningen av patienten eller nér patienten inte befinner sig pa produkten.

Anvand inte hjullasen nar en patient finns pa produkten eller nar du flyttar produkten sa att det inte finns risk att den
valter.

Anvand alltid alla fastremmar och hall sdnggrindarna uppe nar en patient befinner sig pa produkten.

Anvand utbildade hjalpare for att, vid behov, kontrollera produkten.

Flytta patienten till barvagnen

VARNING

Anvand alltid samtliga fastremmar for att sékra patienten pa produkten. En patient som inte spants fast kan falla av
produkten och skadas.

Anvand inte hjullasen nar en patient finns pa produkten eller nar du flyttar produkten sa att det inte finns risk att den
valter.

For att flytta patienten till produkten:

o ok~ wbh =

Rulla produkten intill patienten.

Stall produkten bredvid patienten och hgj eller sénk produkten till patienthjd.
Sank sanggrindarna och éppna fastremmarna.

Flytta 6ver patienten till produkten. Foélj godkanda EMS-férfaranden.

Anvand samtliga fastremmar for att fasta patienten pa produkten.

HOj sanggrindarna och justera ryggstddet och fotstddet efter behov.

Hoja eller sanka barvagnen

1.
2.
3.

Bada anvandarna maste lyfta vikten fran underredet.
Anvandaren vid fotdnden maste dra i frigéringshandtaget.

Bada anvandarna maste sanka barvagnen till marken eller lyfta upp barvagnen.

Anvanda eller frigora ett hjullas

VARNING

Anvand inte ljullasen nér en patient finns pa enheten eller nar du flyttar enheten sa att det inte finns risk enheten att
vélta.

Installera eller anvand inte ett hjullas pa en enhet med slitha hjul som ar mindre &n 6 tum i diameter.
Lamna inte en patient obevakad. Hall i enheten under tiden som patienten ligger pa den.
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For att anvanda ett hjullas trycker du ned pedalen tills det tar stopp och vilar mot hjulet.

For att frigdra ett hjullas trycker du ned pa pedalen med din fot eller lyfter upp den med tan. Den évre delen av pedalen
kommer att vila mot svénghjulsramen nar du slapper hjullaset.

Obs! - Hjulldsen foérhindrar enheten fran att rulla da den ar obevakad. Hjullasen kanske inte ger tillrackligt motstand pa alla
sorts ytor eller under belastning.

Rulla barvagnen med en patient pa

VARNING - Anvand inte produkten med den avskiljpbara huvuddelen sankt for att férhindra att patienten eller bararen
skadas eller skador pa produkten. Anvand endast Iagena 5-7 med denna konfiguration.

1. Se till att alla fastremmar &r sékra och sitter fastspénda pa patienten (Spdnna fast patienten med fastremmarna (sidan
18)).

2. Placera produkten i lagena 2-7 for rullning (Barvagnens ldgen (sidan 15)).
3. Nar produkten rullas ska alltid en barare sta vid fotdnden och en vid huvudanden.

Obs!

» Losa foremal eller skrép pa patientdelens golv kan hindra anvandningen av sakerhetskroken och barvagnens
fastanordning. Hall patientdelens golv fritt fran féremal.

» Produkten kan lastas med sanggrindarna nere endast om fastremmarna ar fastspanda pa patienten.

Spanna fast patienten med fastremmarna

VARNING - Anvand alltid samtliga fastremmar for att sakra patienten pa produkten. En patient som inte spants fast kan
falla av produkten och skadas.

Fastremmarnas fastpunkter ska ge tillracklig forankring och lamplig fastposition. Lat inte fastremmarna vara i vagen for
utrustning eller tillbehoér. Spann fast alla fastremmar nar barvagnen inte anvands for att undvika skada pa spannen och
remmar.

Figur 7 — Fastremmar

Spann fast fastremmarna runt patientens brostkorg/axlar, midja och ben (Figur 7).

Linda remmen runt barvagnens ram och tillbaka genom 6glan pa remmens ande (Figur 8 och Figur 9). Pilarna anger
alternativa fastomraden.
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Figur 8 — Ryggstbddets fastremmar Figur 9 — Fotdelens fastremmar

Oppna och lagg fastremmarna péa bada sidorna av barvagnen tills patienten &r positionerad pa barvagnens madrass.
Forlang och spann fast fastremmen runt patienten. Forkorta fastremmen tills den ar 1ampligt atdragen.
Oppna fastremmen:

Tryck pa den réda knappen (A) pa framsidan av spanneshylsan for att frigbra spannets tapp (B) (Figur 10). Dra ut spannets
tapp fran hylsan.

Stanga fastremmen:

Tryck in spannet i hylsan tills du hor ett klick. Se till att spannets tapp passerar genom bada lankarna (C) nar du faster
brostkorgens fastrem (Figur 10).

Figur 10 — Spann fast fastremmarna

Figur 11 — F6érldng fastremmen

Forlanga fastremmen:

Tatag i spannets tapp, vrid den i vinkel mot remmen och dra sedan ut den (Figur 11). En fallad kant i slutet av remmen
hindrar spannets tapp fran att lossna fran remmen.

Forkorta fastremmen:

Tatag i den fallade kanten och dra tillbaka remmen genom spéannets tapp tills den spanning som kravs uppnas (Figur 12).
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Figur 12 — Férkorta fastremmen

Obs!

» Nar du spanner fastremmen runt en patient ska du satta fast sparrhaken och ta bort eventuellt I6sa remmar fran
barvagnen.

* Inspektera fastremmarna minst en gang i manaden (fler ganger om de anvands ofta). Kontrollera att det inte finns en
bdjd eller trasig mottagare eller sparrhake, eller en sonderriven eller fransad fastrem. Byt ut alla slitna eller obrukbara
fastremmar.

Forlangning av fastremmarna tillkommer

Lagg till en forlangning av fastremmarna (6082-160-050) fér extra 1angd nar du spanner sékerhetsbaltet runt tyngre
patienter.

Figur 13 — Foérlangning av fastremmarna

Sakra patienten med Pedi-Mate® fastremsystem for spadbarn

VARNING - Placera alltid spénnet pa avstand fran hinder eller tillbehér pa barvagnen for att undvika risken att Pedi-
Mate® fastsattningssystem for spadbarn frigors av misstag samt att spadbarnet tar skada.

Skydda patienten med Pedi-Mate® fastsattningssystem for spadbarn

Ta bort alla fastremmar fran barvagnen.

Hoj barvagnens ryggstod till dess fulla uppratta lage.

Placera Pedi-Mate® dyna plant pa barvagnens ryggstéd med de svarta ryggstédsremmarna vanda utat.
Linda remmarna runt barvagnens ryggstéd och for in andarna genom fastena.

Satt fast spannet.

Drai &nden av den justerbara ryggstédsremmen for att spanna.

Satt i huvudramens remmar mellan enhetens ram och madrassen.

For in spannet bakom sangens korsstdd och for upp det framfér sdngbottnens korsstod.

© ©o N ook DN~

Fast spannet runt séngbottnens korsstod. Lat remmen vara lite slak for den slutliga installningen.

10.Dra at alla remmar.

Obs! - For ytterligare information om Pedi-Mate® fastsattningssystem for spadbarn hanvisas till tillverkarens instruktioner
for anvandning och skotsel. Ansvaret for saker och korrekt anvandning av Pedi-Mate® fastsattningssystem avilar
anvandaren. Faststall metoder och rutiner for att utbilda och tréna din personal i séker anvandning eller underhall av denna
produkt. Detta ar bara allmanna anvisningar. Spara bruksanvisningen for framtida referens. Dessa anvisningar ar en
permanent del av enheten och ska forvaras tillsammans med enheten &ven om denna séljs.
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Pedi-Mate® ar ett registrerat varumarke som tillhér Ferno Washington, Inc.

Lasta in en barvagn i ett fordon med ett hjorthornsformat fastsystem for barvagn

Var alltid tva utbildade barare vid inlastning av en barvagn med patient. Tva barare maste vara narvarande nar en patient
finns pa barvagnen. Operatérerna maste kunna lyfta den totala vikten som utgoérs av patienten, barvagnen och eventuella
féremal pa barvagnen.

VARNING
+ Patient, barvagn och tillbehor maste alltid stodjas da de lyfts fran marken.
« Anvand alltid tva barare nar en barvagn har en patient.

+ F0lj alltid korrekt handplacering pa grepphandtagen. Hall alltid handerna borta fran den réda svangbara
sakerhetsstangen nar du lastar in eller lastar ur barvagnen eller andrar dess hojdlage.

Ju hogre operatéren maste lyfta barvagnen, desto svarare kan det vara att halla emot vikten. Operatéren maste kunna lyfta
barvagnen tillrackligt hogt for att barvagnens ben ska kunna féllas ut nar barvagnen har lastats ur. En barare kan behéva
hjalp om bararen ar for kort eller om patienten ar fér tung att lyfta vid urlastningen av barvagnen. Om du &r en kortare
barare, kan du behdva hoja armarna hogre for att barvagnens ben ska kunna fallas ut.

Obs! - En barvagn utan patient kan lyftas ur ett fordon med endast en barare.

For att lyfta in barvagnen i ett fordon:

1. Placera barvagnen i ett inlastningslage. Ett inlastningslége ar alla positioner dar lasthjulen motsvarar fordonets
golvhdjd.

2. Lyft fordonets stotfangare, om sadan finns, till den upphdjda positionen.
3. Rulla fram barvagnen till den 6ppna doérren vid fordonets patientdel.

4. Skjut barvagnen framat tills lasthjulen star pa golvet i fordonets patientdel och barvagnens sakerhetsstang passerar
fordonets sékerhetskrok.

5. Dra barvagnen bakat tills barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sékerhetskrok fér maximalt utrymme att lyfta
basen.

6. Se till att barvagnens sdkerhetsstang kopplas till fordonets sakerhetskrok.
7. Lyftin barvagnen.

Med en bérare vid fotdnden och en barare pa sidan Med en barare (vid inlyftning av barvagn utan patient)

a. Barare 1 (vid fotanden): a. Tatagibarvagnens ram vid fotdnden och krama och
hall i frigéringshandtaget.

i. Tatagibarvagnens ram vid fotanden. . . . )
b. Sank barvagnens fotande till marken.
ii. Lyft barvagnens fotande tills du lyfter av vikten fran

lasmekanismen. c. Lyft barvagnens foténde tills den &r i niva med golvet.
Krama och hall i frigéringshandtaget. d. Tatagibasen pa barvagnen med ena handen och dra
) L upp barvagnens bas mot sangbotten, vilket minskar
b. Barare 2 (pa sidan): utrymmet mellan basen och séngbottnen.

i. Tatagibarvagnens yttersida for att stabilisera
barvagnen.

ii. Tatagibasramen.

iii. Fotdndens barare lyfter sedan barvagnen och
kramar frigéringshandtaget, hojer underredet sa
langt det gar i det dversta laget och haller det kvar
dar.

iv. Fotdndens barare ska slappa handtaget for att
lasa basen i det infallda laget.
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8. Skjut in barvagnen i fordonets patientdel.

9. Setill att barvagnen ar sakrad i fastsystemet (ingar €j).

Urlastning av en barvagn fran ett fordon med ett hjorthornsformat fastsystem for
barvagn

En barvagn med patient pa ska alltid lastas ur av minst tva utbildade barare. Tva barare maste vara narvarande nar en
patient finns pa barvagnen. Bararna maste kunna lyfta den totala vikten som utgérs av patienten, barvagnen och eventuella
féremal pa barvagnen.

VARNING
+ Patient, barvagn och tillbehér maste alltid stddjas da de lyfts fran marken.
+ Var alltid tva barare nar det ar en patient pa barvagnen.

+ Folj alltid korrekt handplacering pa grepphandtagen. Hall alltid handerna borta fran den réda svéangbara
sakerhetsstangen nar du lastar in eller lastar ur barvagnen eller andrar dess héjdlage.

+ Se alltid till att barvagnens sakerhetsstang kopplas till fordonets sékerhetskrok innan du tar bort barvagnen fran
fordonets patientdel for att forhindra risken fér skador.

» Drainteieller lyft i barvagnens sékerhetsstang nar du lastar ur barvagnen.

+ Las alltid underredet innan lasthjulen lyfts upp fran golvet i fordonets patientdel. Ett olast underrede stédjer inte
barvagnen och kan medféra skada pa patienten eller bararen.

+ Slapp inte barvagnens underrede utan hjalp (allmant kdnt som "hot drop”) nar du lyfter ur barvagnen fran fordonet.
Upprepad "hot dropping” orsakar att barvagnen forslits i fortid eller skadas.

Obs! - En barvagn utan patient kan lastas ur fran ett fordon med en barare.

GOr sa har for att lasta ur barvagnen fran ett fordon:
1. Hoj fordonets stotfangare, om sadan finns, till den upphdjda positionen.
2. Ta bort barvagnen fran fastanordningen.

3. Lasta ur barvagnen.

Med en barare vid fotdnden och en barare pa sidan Med en barare (vid urlastning av barvagn utan patient)

a. Barare 1: Ta tag i barvagnens ram vid fotanden. Dra a. Tatagibarvagnens ram vid fotanden.

ut barvagnen fran fordonets patientdel tills . . . .
sékerhetsstangen kopplas till fordonets b. Dra ut barvagnen fran fordonets patientdel tills

sakerhetskrok. s?kerhetssténgen kopplas till fordonets

sékerhetskrok.

b. Barare 2: Se till att sdkerhetsstangen kopplas till
fordonets sékerhetskrok. Fatta tag i basramen, Iyft

den nagot och sank den till sin helt utdragna position | d. Krama och hall i frigdringshandtaget for att hoja

Sank barvagnens fotande till marken.

medan barare 1 kramar och haller i barvagnens fotanda tillbaka till ett I1dge som &r i niva
frigéringshandtaget. med golvet i fordonets patientdel.

c. Barare 1: Slapp frigéringshandtaget och se till att e. Skjut sdkerhetsstangens frigéringsspak framat for att
underredet lases pa plats. Stall barvagnen pa marken. lossa sakerhetsstangen fran fordonets sékerhetskrok.

d. Barare 2: Skjut sakerhetsstangens frigéringsspak
framat for att lossa sakerhetsstangen fran fordonets
sékerhetskrok.

4. Ta bort lasthjulen fran golvet i fordonets patientdel.

5. Satt barvagnen i vilket lage som helst, utom helt ner for rullning.
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Positionering av barare och medhjalpare

Om den ar utrustad med frigori

ngsalternativ fér hdger hand:

Forandring av nivaer

Rullande

Inlyftning/urlyftning

Tva barare (B)

H
Tva assistenter (H) H
o £
5 3 0 5 S
0 H @ 0
H
Tva barare (B) H H H \
Fyra assistenter (H) H H O @ H H o
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Om den ar utrustad med frigéringsalternativ fér vanster hand:
Forandring av nivaer Rullande Inlyftning/urlyftning
Tva béarare (B) N
Tva assistenter (H) H o) H o
0 o) @i |
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Tva barare (B) 0 H H .
Fyra assistenter (H) 0 H 0 @ 0 H T
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|
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Hoja eller sanka barvagnen med tva barare

Hoj eller sénk alltid en lastad barvagn med minst tva utbildade barare. Tva barare maste vara narvarande nar en patient
finns pa barvagnen. Bararna maste kunna lyfta den totala vikten som utgoérs av patienten, barvagnen och eventuella
féremal pa barvagnen.

VARNING
Hall alltid hander, fingrar och fétter borta fran rérliga delar. Var forsiktig nar du placerar dina hander och fétter néra réren

iund

erredet medan du hojer eller sanker barvagnen.

Folj alltid korrekt handplacering pa grepphandtagen. Hall alltid handerna borta fran sdkerhetsstadngernas réda gangjarn

nar du lastar in eller lastar ur barvagnen eller andrar dess héjdlage.

Hall alltid handerna borta fran fotandens frigéringshandtag nar du hojer eller sanker barvagnen med
sidofrigéringshandtaget.

Hoja eller sdnka barvagnen:

Fran huvudanden och fotanden

Fran vanster sida och hoger sida

. Barare 1 (vid fotdnden): Krama frigéringshandtaget

med ett sakert grepp pa lyftstingerna.

Bada bararna:

1. Kontrollera barvagnen for att avgéra om
sidofrigéringshandtaget ar pa patientens véanstra eller
hdgra sida.

. } . ] 2. Barare 1 (pa sidan med frigéringshandtaget): Tatag i
2.1. Lyft barvagnens foténde tills du lyfter av vikten frigéringshandtaget pa sangbottnens mittpunkt.
fran lasmekanismen. ) .
3. Bada bérarna:
2.2. Bérare 1 (vid fotdnden): Krama och hall i
frigérningshandtaget medan bada bararna hojer 3.1. Lyft fotdndan pa barvagnen tills du lyfter av vikten
eller sdnker barvagnen tillsammans. fran lasmekanismen (cirka 1/4 tum (6 mm)).
2.3. Barare 1 (vid fotdnden): Slapp frigéringshandtaget 3.2. Barare 1 (pa sidan med frigéringshandtaget):
nar du nar 6nskad hojd. Krama och hall i frigéringshandtaget.
2.4. Bibehall ett sédkert grepp i sdngbottnens ram tills 3.3. Hgj eller sank barvagnen.
lasmekanismen lases. 3.4. Barare 1 (pa sidan med frigéringshandtaget):
Slapp frigéringshandtaget nar du nar énskad hojd.
3.5. Bibehall ett sakert grepp i sdngbottnens ram tills
lasmekanismen lases.
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Hoja och sdanka barvagnen med en barare

En barvagn utan patient kan hojas eller sankas i ett fordon med endast en barare.

VARNING

+ Hall alltid hander, fingrar och fotter borta fran rorliga delar. Var forsiktig nar du placerar dina hander och fotter nara réren
i underredet medan du hojer eller sénker barvagnen.

+ Folj alltid korrekt handplacering pa grepphandtagen. Hall alltid handerna borta fran sdkerhetsstadngernas réda gangjarn
nar du lastar in eller lastar ur barvagnen eller andrar dess hdéjdlage.

+ Ta alltid bort din fot fran underredets rér nar du sénker barvagnen till det Iagsta laget.

+ Hall alltid handerna borta fran fotdndens frigéringshandtag nar du hojer eller sénker barvagnen med
sidofrigéringshandtaget.

Hoja eller sdnka barvagnen:

Fran fotdndan Fran sidan
1. Tatagifotdndans nedre lyftror. 1. Placera en fot pa det yttre basroret.
2. Tippa barvagnen pa dess lasthjul. 2. Tatagi sidofrigéringshandtaget med en hand. Placera

den andra handen pa den yttre stédskenan for att

3. Krama at och hall i frigéringshandtaget for att hoja eller stabilisera barvagnen.

sdnka barvagnen.
4. Slapp frigéringshandtaget nar du nar 6nskad hojd. 3. gﬁ?:;g@gg::g | frigoringshandtaget for att hoja eller

5. Sank barvagnen igen pa de fyra bashjulen. 4. Slapp frigéringshandtaget nar du nar 6nskad hojd.

Héja eller sanka fotstodet

Du kan justera fotstédet for att héja patientens ben.
Lyft ramen sa hogt som méjligt for att hoja fotstodet. Stodfastet Idser automatiskt fast ramen nar du slapper fotstddet.

Sank fotstddet genom att lyfta ramen och lyfta upp fotstddets frigéringshandtag, tills ramen frigors fran stodfastet. Sank
fotstddet tills det ligger jamnt langs sangen.

Hoéja eller sanka ryggstodet
For att hoja ryggstodet tar du tag i ryggstodets justeringshandtag och flyttar ryggstédet till nskad hojd.
For att sdnka ryggstddet tar du tag i du ryggstddets justeringshandtag och skjuter ned ryggstodet till nskad hojd.

Ho6ja och sanka sanggrindarna

Tank pa att alltid sénka sanggrindarna nar du flyttar en patient till eller fran barvagnen.

VARNING - Anvand inte sdnggrindar som begransningsatgard for patienten.

Hoj sanggrindarna genom att lyfta upp sanggrinden tills Iassparren klickas fast och sanggrinden lases pa plats. Hall alltid
sanggrindarna i det upphdjda laget om du inte ska flytta dver en patient.

Sank sanggrindarna genom att ta tag i sdnggrindarnas frigéringshandtag, sa att sdnggrindens sparrhake frigérs For
sdnggrinden nedat mot barvagnens fotanda tills sdnggrinden ar nedfalld. Tank pa att alltid sdnka sanggrindarna nar du
lyfter en patient till eller fran barvagnen.
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Hoja eller sanka den avskiljbara huvuddelen

Vik den avskiljpara huvuddelen nedat for att forkorta langden pa barvagnen och majliggora 6kad rorlighet och mandévrering i
tranga utrymmen (hissar, hallar, osv.). Anvand endast den avskiljpara huvuddelen nar barvagnen ar i lagena 5-7. Se
Barvagnens ldgen (sidan 15).

VARNING - Anvand inte barvagnen med den avskiljbara huvuddelen sankt for att férhindra att patienten eller bararen
skadas eller skador pa barvagnen. Anvand endast lagena 5-7 med denna konfiguration.

VAR FORSIKTIG! - Sank inte barvagnen i det férkortade laget for att férhindra skador pa barvagnen. Anvand endast
lagena 5-7 nar du férkortar barvagnen.
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Figur 15 — Sankt avskiljbar huvuddel

Figur 14 — Frigoringsstang for avskiljbar huvuddel

For att sdnka den avskiljbara huvuddelen ska man hoja ryggstodet till det hdgsta laget. Se Héja eller sénka ryggstddet
(sidan 25). Tryck ihop frigoéringsstangen vid barvagnens huvudande med en hand medan du haller upp huvuddelen med
den andra handen. Séank huvuddelen.

For att héja den avskiljpara huvuddelen ska man lyfta den avskiljpara huvuddelen tills frigéringsstangen klickar och
huvuddelen lases pa plats.

Fasta defibrillatorplattformen

VARNING
+ Tank pa att alltid sakra defibrillatorplattformen pa produkten nar du anvander denna.
* Anvand och justera alltid remmar som medfdljer defibrillatorplattformen for att fasta defibrillatorn.

VAR FORSIKTIG!
+ Anpassa alltid fastplatsen eller justera remmarna efter din specifika defibrillatorstorlek eller -utformning.
+ Belasta inte defibrillatorplattformen dver angiven maxlast pa 75 pund (34 kg).
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For att fasta defibrillatorplattformen:

1.

2. Oppna och fall ut defibrillatorplattformens ben (Figur 17).

Lagg defibrillatorplattformen i férvaringslage (Figur 16).

Forvaringslage

Figur 16

Oppna defibrillatorplattformens ben

Figur 17

laget (Figur 18).

3. Om produkten ar utrustad med ett infusionsstativ ska du héja stativet (A) till upp

4. Lagg defibrillatorplattformen pa produktens ram.

5. Placera de inre benen (B) pa defibrillatorplattformen mot produktens huvudande (Figur 18).

6. Placera sparrhaken (C) under sangbottnen eller fotdndens faste och tryck fliken (D) uppét tills det Iases pa plats pa en

sida med ett klickljud (Figur 19). Upprepa rutinen pa den andra sidan.

— Héj infusionsstativet och positionera

defibrillatorbrickan (modell 6506 visas)

Figur 18

Figur 19 — Placering av sparrhake (modell 6506

visas)

7. Se till att defibrillatorplattformen ar sékert fastsatt pa produkten.
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8. Lagg defibrillatorn pa defibrillatorplattformen.

9. Fastremmarna (E) som haller fast defibrillatorn pa defibrillatorplattformen (Figur 20).

Figur 20 — Fast defibrillatorplattformen pa barvagnen

Obs! - Om defibrillatorplattformen inte ar fastsatt pa produkten efter att du anslutit de tva sparrhakarna ska du lasa upp
fliken. Justera, lossa eller dra at remmen och tryck sedan pa fliken uppat tills den lases pa plats med ett klickande ljud.

Positionera infusionsstativtillvalet med tva lagen

VAR FORSIKTIG! - Belasta inte infusionsstativet dver den tilldtna maxlasten pa 40 pund (18,1 kg).

Positionera infusionsstativet (Figur 21):
1. Lyft upp och vrid infusionsstativet fran forvaringslaget. Tryck nedat tills infusionsstativet lases i uttaget (A).

2. Hoj infusionsstativet genom att vrida laskragen (B) motsols och dra upp infusionsstativets utdragbara del (C). Hgj
infusionsstativet till dnskad hojd.

Vrid laskragen (B) medsols for att lasa den utdragbara delen (C) pa plats.
Hang droppasarna pa infusionsstativskroken (D).
Vrid laskragen (B) motsols och skjut in den utdragbara delen (C) i det nedersta roret.

Vrid laskragen (B) medsols for att dra at.

No o ko

Lyft upp och vrid ned infusionsstativet i férvaringslaget (Figur 22).
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Figur 22 — Férvaringslage fér infusionsstativet med
tva lagen

(

Figur 21 — Infusionsstativ med tva lagen

Positionera infusionsstativtillvalet med tre lagen

VAR FORSIKTIG! - Belasta inte infusionsstativet dver den tilldtna maxlasten pa 40 pund (18,1 kg).

Positionera infusionsstativet (Figur 23):
1. Lyft upp och vrid infusionsstativet fran forvaringslaget. Tryck nedat tills infusionsstativet lases i uttaget (A).

2. Hgj infusionsstativet genom att vrida laskragen (B) motsols och dra upp infusionsstativets utdragbara del (C). Hgj
infusionsstativet till dnskad hojd.

Vrid laskragen (B) medsols for att Iasa den utdragbara delen (C) pa plats.
For ett hogre infusionsstativ ska du dra upp skjutdelen (D) tills fiaderklamman (E) ansluts.
Hang droppasarna pa infusionsstativkroken (F).

o 0 A~ w

For att sdnka infusionsstativet tryck in fiaderklamman (E) och skjutdelen (D) ned i del (C). Vrid laskragen (B) motsols
och skjut in den utdragbara delen (C) i det nedersta roret.

7. Vrid laskragen (B) medsols for att dra at.

8. Lyft upp och vrid ned infusionsstativet i forvaringslaget (Figur 24).
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Figur 23 — Infusionsstativ med tre lagen

30

Figur 24 — Férvaringslage fér infusionsstativet med
tre lagen
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Tillbehor och delar

Foljande tillbehdr kan finnas tillgangliga fér anvandning tillsammans med din produkt. Bekréafta tillgéngligheten fér din

konfiguration eller region. Ring Stryker kundtjanst: 1-800-327-0770.

Namn

Nummer

Baltesférlangare

6082-160-050

Hojdbegransning for barvagnen, tillval

6060-202-000

Defibrillatorplattform

6082-170-000

Utrustningskrok, tillval

6500-147-000

HAVASU infusionsstativenhet, tva lagen, patient hoger

6080-210-010

HAVASU infusionsstativenhet, tva lagen, patient vanster

6080-211-010

HAVASU infusionsstativenhet, tre Iagen, patient héger

6080-215-010

HAVASU infusionsstativenhet, tre lagen, patient vanster

6080-216-010

Huvudférldngning, tillval

6100-044-000

Haojdtillval, férlangd

6082-203-000

Hojdtillval, standard

6082-201-000

Syrgastubhallare, huvudande, permanent

6082-140-000

Syrgastubhallare, borttagbar

6080-140-000

Patientenhet hdger, inget infusionsstativtillval

6080-212-010

Patientenhet vanster, inget infusionsstativtillval

6080-213-013

Draghandtagtillval, inget

6082-156-000

Draghandtagtillval

6080-955-000

Hallarfaste, tillval

6091-300-010

Lyfttillval, sdkerhetsstang

6091-956-016

Forvaringsficka, ryggstod

6500-130-000

Foérvaringsficka, platt, huvudande

6082-128-012

Foérvaringsficka, med fickor, huvudande

6082-128-010

Foérvaringsnat, bas

6080-150-010

Forvaringsbricka, tillval, underrede

6082-150-015

Foérvaringsbricka, tillval, huvudande

6082-128-000

Tillverkningsdatum fér tillbehér till medicintekniska produkter

Tillverkningsaret ar de fyra forsta siffrorna i serienumret.
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Forebyggande underhall

Anvandning Schema Tillvagagangssatt
Rengoring och desinfektion Varje anvandningstillfalle Se Rengdring (sidan 34).
Inspektion Vid 1-25 utryckningar i manaden, Se checklistan nedan.

inspektera barvagnen var 6:e manad

Vid 26-200 utryckningar i manaden,
inspektera barvagnen var 3:e manad

Vid 200+ utryckningar per manad,
inspektera barvagnen varje manad

Obs! - Hall dig uppdaterad om underhallet med hjélp av formularet Underhallsregister i din underhallsmanual.

_____ Attallafasten ar sakra (se alla monteringsritningar)
_____ Attalla svetsar ar intakta, inte spruckna eller har brustit
_____ Attinte nagra ror eller platar ar bojda eller trasiga
— Attdetinte finns smuts i hjulen

— Alla hjul &r sé&kra, rullar och svénger
__Hijullasalternativet haller hjulet Iast nar det ar aktiverat och later hjulet snurra fritt nér det ar inaktiverat
— Sénggrindarna kan flyttas och spérras

__ Ryggstodet fungerar

__ Tillbehor och delar fungerar

______ Sparren for hojdpositionering fungerar

_____ Barvagnen &r last i varje hojdlage

____Underredets ram falls ihop

Den avskiljpbara huvuddelen fungerar
__ Sékerhetsstangen fungerar

Fotstodet fungerar

__ Ingarevor eller sprickor i madrassoverdraget
_ Fastremmar for kroppen ar intakta och fungerar

__ Smorj underredets ror

Serienummer:

Genomfort av:

Datum:

Smorjning av underredet

Obs! - Produkten &r utformad for att anvandas utan behov av smérjning. Tri-Flow™ med Teflon®-smoérjmedel kan
anvandas for att reducera kraften som kravs for att héja underredet och for att minimera slitage. Anvand inte silikon, WD-
40™ eller litiumfett for att undvika skador pa barvagnens rorliga delar.

1. Placera barvagnen i det hogsta héjdlaget.
2. Stall barvagnen upp och ned med underredets ben uppat.
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3. Med hjalp av applikatorroret i plast sprejar du Tri-Flow™ med Teflon®-smdrjmedel (6082-199-012) i utrymmet mellan
Ovre (A) och undre lyftroér (B) pa bada fotandens ben (Figur 25).

— 0] § /e D (R B0
\\gmg\i‘
Figur 25 — Underredets smorjningsplatser

4. Applicera Tri-Flow™ pa hoger och vanster sidas hojdjusteringsstanger (C) (Figur 26). Applicera jamnt 6ver dem.
5. Applicera Tri-Flow™ pa hoger och vanster sidas skjutplattor (D) (Figur 26). Applicera jAmnt 6ver dem.

Figur 26 — Hojdjusteringssténger och skjutplattor

6. Lat barvagnen vara under fem minuter.

7. Vand tillbaka barvagnen. Hoj och sénk barvagnen ett par ganger for att arbeta in smérjmediet i alla omraden dar det
applicerats.

8. Torka bort eventuella smoérjmedelrester fran underredets ror.

9. Kontrollera att barvagnen fungerar korrekt innan du ater tar den i drift.
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Rengoring

VARNING - Anvand alltid ldmplig personlig skyddsutrustning vid hdgtryckstvatt for att undvika risken att andas in
smittdmnen. Hogtryckstvattutrustning kan géra smittdmnen luftburna.

VAR FORSIKTIG!

+ Anvand inte anga eller ultraljud for att rengéra produkten.

+  Overskrid inte 180 °F (82 °C) som hégsta vattentemperatur.

+  Overskrid inte 240 °F (115 °C) som hégsta lufttorkningstemperatur (desinfektionsanordning).

+  Overskrid inte 1 500 psi (103,4 bar) bar som hdgsta vattentryck. Om du anvénder ett spolhandtag for att tvatta produkten
ska tryckmunstycket hallas pa ett avstand om minst 24 tum (61 cm) fran produkten.

* Handdukstorka alltid alla svanghjul och kontaktytor.
» Rengor inte och utfor inte service eller underhall pa produkten medan den anvands.

Produkten kan tvattas med hogtryckstvatt. Produkten kan visa tecken pa oxidation eller missfargning till féljd av upprepad
tvattning. Det sker dock ingen férsamring av produktens prestanda till féljd av hdgtryckstvatt, sa lange korrekta rutiner
tilldampas.

» Folj noggrant spadningsrekommendationerna fran rengdringslésningens tillverkare.

* Rengor kardborrebanden efter varje anvandning. Genomdrank kardborrebanden med desinfektionsmedel, skdlj med
vatten och lat desinfektionsmedlet avdunsta. Lampligt desinfektionsmedel for kardborrebanden av nylon och
fastrammarna ska bestdmmas av service.

* Nedsankning av fastremmarnas metallspannen i en vatska kan leda till korrosion och rekommenderas inte. Skélj med
rent vatten och lat lufttorka for att minska risken for korrosion. Byt ut fastremmarna om metallspannena ar korroderade.

+ Direkt hudkontakt med synligt smutsat, permeabelt material kan 6ka infektionsrisken.

Foreslagna rengoringsmedel

Nar desinfektionsmedlet anvands i koncentrationer som rekommenderas av tillverkaren kan i allménhet antingen
fenolbaserade eller kvartéra desinfektionsmedel (férutom Virex® TB) anvandas. Desinfektionsmedel med jodofor
rekommenderas inte for desinfektion, eftersom de kan orsaka flackar.

Foéreslagna rengéringsmedel omfattar:

+ Kvartara rengdringsmedel (ammoniumklorid som aktiv ingrediens) som innehaller mindre an 3 % glykoleter
* Fenolbaserade rengdringsmedel (aktivt innehallsamne — o-fenylfenol)
* Klorblekmedelslosning (5,25 % — mindre &n 1 del blekmedel till 100 delar vatten)

+ <21 % isopropanolalkohol

Undvik éverméattnad. Lat inte produkten forbli vat 1angre an vad som rekommenderas i kemikalietillverkarens riktlinjer for
korrekt desinfektion.
Obs!

» Underlatenhet att félja ovanstaende riktlinjer vid anvéandning av dessa typer av rengéringsmedel kan upphédva garantin
for produkten.

» Torka alltid av produkten med rent vatten och torka av efter rengéring. Vissa rengéringsprodukter har naturligt fratande
egenskaper och kan orsaka skador pa produkten. Om du inte skoéljer och torkar av produkten kan en korrosiv rest
ldBmnas kvar pa produktens yta, vilket kan orsaka fértida korrosion pa kritiska komponenter.

Avlagsna jodféreningar

VARNING - Rengor eller kassera alltid kontaminerade madrasser eller barvagnskomponenter for att undvika risk for
exponering for blodburen smitta och skador pa patienten eller bararen.
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Anvand en I6sning av 1-2 matskedar natriumtiosulfat i en halvliter varmt vatten for att rengéra det smutsiga omradet.
Rengor snarast mojligt efter att flacken har uppstatt. Om flackar inte tas bort omedelbart kan du lata I6sningen sjunka in
eller ligga pa ytan. Skolj ytorna som har exponerats for I6sningen i rent vatten innan enheten tas i bruk igen.
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