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English

Symbols and Definitions

SYMBOLS

Warning - Consult accompanying documentation

Caution

Safe Working Load

Consult Instructions for Use

Manufacturer

S EHED B B

Date of Manufacture

REF

Model or catalog number

Sy

Type B

Authorized European Representative in the European Community
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English

Warning/Caution/Note Definition

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

A 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.

A 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 equipment 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 specific instructions easier to understand.
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English

Introduction

This manual is designed to assist with the operation and maintenance of the Pioneer Non-Powered Support Surface.
Carefully read this manual thoroughly before using or beginning maintenance on the support surface. To ensure safe
operation of this equipment, it is recommended that methods and procedures are established for educating and training
staff on the safe operation of the support surface.

INTENDED USE OF THE PRODUCT

Pioneer Support Surface is a non-powered pressure relieving stretcher pad that incorporates the combination of air and
foam technologies. This support surface is intended to assist in improving human patient outcomes, focusing on equalizing
pressure redistribution and enhancing comfort. Pioneer support surface is used to assist in the prevention of pressure
wounds.

This product is intended to be used:
—  With patients in the Emergency Department (ED).
— In acute care, general hospital care, or other locations as prescribed by a physician
— For multiple patients after appropriate cleaning/ disinfection, i.e., reusable; this product is not disposable.
— On Stryker and other stretchers (See “Specifications” section on Page 6)

This product is not intended to be used in a home health care environment.

This product is not designed to be waterproof. The excessive exposure to fluid could cause fluid intrusion through the cover
into the foam core. Refer to Page 13 and 14 for Cleaning and Disinfection guide.

The Pioneer has a safe working load maximum of 700 pounds and therapeutic weight maximum of 290 pounds. The
patient must not exceed safe working load specified by the support surface, frame, and accessories. The use of this
support surface for patients outside the therapeutic weight maximum should be determined by a health care professional.
Patients shall meet the minimum age requirement of 2 years old.

This support surface is not intended to support a patient in a prone position, for example laying face downward. Pioneer
shall be used with a mattress cover at all times.

The Pioneer is not intended to be a sterile product, nor is it intended to include a measuring function. Pioneer has an
expected product life of three (3) years for the surface and three (3) years for the cover.

PRODUCT DESCRIPTION
Pioneer is a non-powered support surface focusing on equalizing pressure and enhancing comfort. It features interface-
regulated air adjustment to help balance pressure redistribution and management of pressure loading in high risk zones of

the body.

CONTRAINDICATIONS
None known.
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Introduction

SPECIFICATIONS

Model Number

26 Inch Mattress

0850-026-000

30 Inch Mattress

0850-030-000

Overall Width 26 inches 66 cm 30 inches 76 cm
Overall Length 76 inches 193 cm 76 inches 193 cm
Overall Thickness 5inches 12.7 cm 5 inches 12.7 cm
Weight Capacity 700 Ibs 318 kg 700 Ibs 318 kg
Product Weight 16 lbs 7.3 kg 18 Ibs 8.2 kg

NOTE! Stryker reserves the right to change specifications without notice.
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Contact Information

Contact Stryker Customer Service or Technical Support at:

1-800-327-0770 or (269) 324-6500

Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue
Portage, M| 49002
USA
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Summary of Safety Precautions

Carefully read and strictly adhere to the following warnings and cautions. Service of the product should only be completed
by qualified personnel.

AWARNING

Inspect Pioneer support surface covers (top and bottom) for tears, punctures, excessive wear, and misaligned
zippers each time the covers are cleaned. If a mattress cover becomes compromised, remove the support surface
from service immediately and replace the cover to prevent cross-contamination.

To avoid the risk of injury or equipment damage, do not transfer the patient from one platform to another using the
support surface.

It is the responsibility of the operator to monitor the patient and the patient’s skin condition at regular intervals, per
hospital protocols, to ensure patient safety and proper support surface performance.

Check patient’s skin regularly. Consult physician if any skin redness or breakdown occurs. Serious injury could result
if the patient’s skin condition is left untreated.

Disinfect the support surface between patients. Failure to do so could result in cross-contamination and infection.
Some disinfectants are corrosive in nature and may cause damage to the product if used improperly. Only
use the “Suggested Disinfectants” described on page 14 according to the manufacturer’s instructions.

The support surface cover must be completely DRY before storage or adding linens. Failure to remove excess
disinfectant could cause degradation of the cover material. Failure to follow recommended cleaning/disinfection
procedures may void the product warranty.

Internal components of this support surface are not washable. If there is contamination inside the support surface,
discard the support surface.

When cleaning the underside of the support surface, ensure that no liquid is allowed to seep into the zipper area and
watershed cover barrier; fluids allowed to come in contact with the zipper may leak into the support surface.

Do not immerse support surface in cleaning or disinfectant solutions. Do not allow liquid to pool on the support
surface.

Patient stability and side rail coverage may be compromised with the use of the Pioneer. When using an overlay,
extra caution and/or supervision is required to help reduce the likelihood of a patient falling.

Leave the frame in the lowest position when the patient is unattended to help reduce the number and severity of
falls.

The safe use of the support surface is maximized when used in conjunction with side rails; there may be an
increased risk of falls when side rails are not present. Serious injury or death can result from the use (potential
entrapment) or non-use (potential patient falls) of side rails or other restraints. Local policies regarding the use of
side rails should be taken into account. Whether and how to use side rails is a decision that should be based on
each patient’s individual needs and should be made by the physician, operators, and responsible parties.

To reduce risk of patient or operator injury and support surface damage, do not exceed the safe working load of the
hospital bed frame when supporting both the patient and the support surface.

The risk of entrapment can develop when the support surface is placed on a stretcher frame that leave gaps of even
a few inches between the support surface and the headboard, footboard and/or side rails. Using a Pioneer support
surface on a stretcher frame that has a larger width than the support surface may result in sliding and patient injury
(see Specifications section on page 6).

Extra precautions are needed for a patient at risk of a fall (i.e. agitated or confused) to help reduce the likelihood of a
fall.

When placing a patient on the support surface, ensure the opposite side rail is raised to reduce the risk of patient fall.
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Summary of Safety Precautions

& CAUTION

— Be aware of devices or equipment placed on the top of the support surface. Damage to the surface may occur due to
the weight of the equipment, heat generated by the equipment, or sharp edges on the equipment.

— Do not put overlays or accessories inside the cover. Doing so may reduce pressure redistribution performance.

— Itis the responsibility of the caregiver team to evaluate the appropriate CPR protocol to be used with the surface.

— The use of quaternaries containing glycol ethers and/or accelerated hydrogen peroxides may result in compromised

legibility of the silk screen of the cover.

Frequent or prolonged exposure to higher concentration disinfectant solutions may prematurely age the cover fabric.

NOTE! The Pioneer surface must be used with a mattress cover at all times.
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Installation Guide

SUPPLIES REQUIRED:

Rubbing or isopropyl alcohol
Velcro® strips (mating loop Velcro® included in the package)

SECURING PIONEER MATTRESS TO STRETCHER:

1.

ok wn

Mate loose piece of Velcro® to the elongated piece of Velcro® that goes down the center of the mattress.
Position mattress on stretcher and observe location where Velcro® will reside.

Clean the area where Velcro® will reside with rubbing alcohol or isopropyl alcohol.

Allow to dry.

Expose adhesive baking and position mattress onto stretcher.

Apply a load of 50 pounds to the area of the mattress above the Velcro® for one minute.

AWARNING

The risk of entrapment can develop when the support surface is placed on a stretcher frame that leave gaps of even
a few inches between the support surface and the headboard, footboard and/or side rails. Using a Pioneer support
surface on a stretcher frame that has a larger width than the support surface may result in sliding and patient injury
(see Specifications section on Page 6).
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Operation Guide

TRANSFER OF PATIENT FROM ONE PATIENT SUPPORT PLATFORM TO ANOTHER

AWARNING

Leave the frame in the lowest position when the patient is unattended to help reduce the number and severity of
falls.

Patient stability and side rail coverage may be compromised with the use of an overlay. When using an overlay,
extra caution and/or supervision is required to help reduce the likelihood of a patient falling.

The safe use of the support surface is maximized when used in conjunction with side rails; there may be an
increased risk of falls when side rails are not present. Serious injury or death can result from the use (potential
entrapment) or non-use (potential patient falls) of side rails or other restraints. Local policies regarding the use of
side rails should be taken into account. Whether and how to use side rails is a decision that should be based on
each patient’s individual needs and should be made by the physician, operators, and responsible parties.

When placing a patient on the support surface, ensure the opposite side rail is raised to reduce the risk of patient
fall.

The risk of entrapment can develop when the support surface is placed on bed frames that leave gaps of even a few
inches between the support surface and the headboard, footboard, and side rails. Do not use the support surface
when such gaps are present.

Using a Pioneer support surface on a stretcher frame that has a larger width than the support surface may result in
sliding and patient injury (see Specifications section on page 6).

Extra precautions are needed for a patient at risk of a fall (i.e., agitated or confused) to help reduce the likelihood of
a fall.

To reduce risk of patient or user injury and support surface damage, do not exceed the safe working load of the
hospital bed frame when supporting both the patient and the support surface.

To avoid the risk of injury or equipment damage, do not transfer the patient from one platform to another using the
support surface.

PROCEDURE
To transfer the patient from one patient support platform (for example, stretcher, gurney, operating table) to another:

1.

w N

o s

Position one patient support platform alongside the other patient support platform as closely as possible.

Set the brakes to “ON” for both patient support platforms.

Prior to transfer of patient between fixed patient support surfaces, ensure that the surfaces are level with one
another.

Raise the patient support platform side rail located opposite the patient transfer.

Transfer the patient following all applicable safety rules and institution protocols to ensure patient and operator
safety.

A CAUTION

Be aware of devices or equipment placed on the top of the support surface. Damage to the surface may occur due
to the weight of the equipment, heat generated by the equipment, or sharp edges on the equipment.

Do not put overlays or accessories inside the cover. Doing so may reduce pressure redistribution performance.

It is the responsibility of the caregiver team to evaluate the appropriate CPR protocol to be used with the surface.
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Operation Guide

USING INCONTINENCE MANAGEMENT DEVICES

This support surface is not intended to manage incontinence. Therefore, it is recommended to use incontinence
management devices when appropriate. Disposable diapers or incontinence pads may be used.

AWARNING

It is the responsibility of the operator to monitor the patient and the patient’s skin condition at regular intervals, per
hospital protocols, to ensure patient safety and proper support surface performance.

Check patient’s skin regularly. Consult physician if any skin redness or breakdown occurs. Serious injury could result
if the patient’s skin condition is left untreated.
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English

Cleaning

SUPPORT SURFACE CLEANING

A WARNING

- To avoid the risk of equipment damage, do not immerse support surface in cleaning or disinfectant solutions. Do not
allow liquid to pool on the support surface.

- Inspect Pioneer support surface covers (top and bottom) for tears, punctures, excessive wear, and misaligned zippers
each time the covers are cleaned. If a mattress cover becomes compromised, remove the support surface from
service immediately and replace the cover to prevent cross-contamination.

- Internal components of this support surface are not washable. If there is contamination inside the support surface,
discard the support surface.

Stryker support surfaces are designed for long-lasting comfort and reliability. The life of the support surface can be
adversely affected by an increase in frequency of usage which might include more frequent cleaning and disinfection.

1. Using a clean, soft, damp cloth, wipe down the entire support surface with a mild soap and water solution to remove
foreign material.

2. Wipe down the support surface with a clean, dry cloth to remove any excess liquid or cleaning agent.

Care must be taken to thoroughly rinse and dry covers following cleaning.

4. Disinfect as necessary with a hospital grade disinfectant AFTER cleaning has been completed. Refer to following
“Support Surface Disinfection” section.

A CAUTION

To avoid the risk of equipment damage, when cleaning the underside of the support surface, ensure that no liquid is allowed
to seep into the zipper area and watershed cover barrier; fluids allowed to come in contact with the zipper may leak into the
support surface

w
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English

Disinfection

SUPPORT SURFACE DISINFECTION

A WARNING

— To avoid risk of patient injury, disinfect the support surface between patients. Failure to do so could result in cross-
contamination and infection.

— Some disinfectants may cause damage to the product if used improperly. If the products described below are used to
disinfect the support surface, measures must be taken to ensure the entire surface is wiped with a damp cloth soaked in
clean water and thoroughly dried following disinfection. The cover can be damaged when exposed to such disinfectants
beyond the manufacturers’ recommendations. Failure to follow these directions when using these types of disinfectants
may void this product warranty.

— To avoid the risk of equipment damage, the support surface cover must be completely dry before storage or adding
linens. Failure to remove excess disinfectant could cause degradation of the cover material.

SUGGESTED DISINFECTANTS

- Quaternaries are acceptable if ph < (less than) 10. DO NOT USE quaternaries containing sodium hydroxide (NaOH)

- Chlorinated Bleach Solution (5.25% bleach. For daily use, dilute to 1 part bleach to 1,000 part water. For
decontamination, dilute to a maximum of 1 part bleach to 100 parts water).

- 70% Isopropyl Alcohol is acceptable as a disinfectant but pooling of the cleaning solution must be avoided and care
must be taken until fully dry.

1.  Ensure surface has been thoroughly cleaned and dried prior to applying disinfectants.
2. Wipe down the support surface with a clean, dry cloth to remove any excess liquid or disinfectant.
3. Care must be taken to thoroughly rinse and dry covers following disinfection.

NOTE! After servicing internal component, or replacing the Fire Sock, ensure the reinstallation of the Fire Sock encloses all
internal components and the extra length of material is tucked completely under the foot end.

A CAUTION

— Frequent or prolonged exposure to higher concentration disinfectant solutions may prematurely age the cover fabric.
- The use of accelerated hydrogen peroxides or quaternaries containing glycol ethers may damage the cover.
— DO NOT USE Phenolic cleaning agents as it result in irreversible swelling of coating.

RECOMMENDATION: The Safety Communication lists several recommendations for inspection and maintenance including:

e Regularly check each medical bed mattress cover for any visible signs of damage or wear such as cuts, tears, cracks,
pinholes, snags or stains.

e Routinely remove the medical bed mattress cover and check its inside surface. Once the mattress cover is removed,
inspect the mattress for wet spots, staining, or signs of damage or wear. Check all sides and the bottom of the mattress.

e Immediately replace any medical bed mattress cover with visible signs of damage or wear to reduce the risk of infection
to patients.

e DO NOT stick needles into a medical bed mattress through the mattress cover.
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English

Service Information

COVER REPLACEMENT

Tools Required:

— None

PROCEDURE
1. Raise the bed height to the full up position.

2. Lower the fowler and gatch sections to the full down positions.

3. Unzip the cover. Start at the foot end patient right corner of the support surface and stop at the head end patient right
corner.

4. Fold the top of the cover to the patient’s right side and then remove the foam crib assembly from the bed and set
aside.

5. Discard the old cover.

6. Place the new cover, unzipped and open, on the bed with the black bottom cover on the litter and the top cover folded
over the patient’s right side of the bed.

7. Carefully place the foam assembly on top of the bottom part of the cover so it aligns with the cover.

NOTE! Maintain the correct “Head-Foot” orientation between the new cover and the foam assembly.
8. Fold the top cover over the top of the foam crib assembly so it aligns with the foam crib assembly.
9. Zip the cover to close. Start at the head end patient right corner and stop at the foot end patient right corner.
10. Verify proper operation of the unit before returning it to service.

FIRE BARRIER REPLACEMENT
Tools Required:

— None

PROCEDURE
1. Raise the stretcher height to the full up position.
2. Lower the fowler and gatch sections to the full down positions.
3. Unzip the cover. Start at the foot end patient right corner of the support surface and stop at the head end patient
right corner.
4. Fold the top of the cover to the patient’s right side.
5. Starting at the foot end, roll up the fire barrier on the foam crib assembly

NOTE! Work from side to side, a little at a time, to move the fire barrier to the top of the support surface.

6. Discard the old fire barrier.
7. Starting at the head end, roll the new fire barrier down and slide over the foam crib assembly.

NOTE! Align the fire barrier on the foam crib before sliding over the foam crib assembly.

8. Carefully slide the fire barrier down the foam crib assembly, working from side to side, to make sure that the fire
barrier is tight on the foam crib assembly.
9. Align the foam crib assembly on top of the bottom part of the cover.

NOTE! Spread the excess fire barrier material equally below the foam crib assembly at the foot end.

10. Fold and align the top cover over the top of the foam crib assembly.
11. Zip the cover to close. Start at the head end patient right corner and stop at the foot end patient right corner.
12. Verify proper operation before returning the product to service.
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Preventive Maintenance

Preventive maintenance should be performed annually, at a minimum. A preventive maintenance program should be
established for all Stryker Medical equipment. Preventive maintenance may need to be performed more frequently based
on the usage level of the product

The following or a similar checklist should be completed before using the surface on a new patient and/or after servicing.

CHECKLIST
Product Serial Number: oK v
1. Cover zipper opens and closes properly and has no visible damage
2. No tears, rips, holes, cracks, or other openings in the mattress cover
3. Labels are legible, and securely attached (see page 17-18)
4. No rips or cracks in the stitching
5. Foam and other components have not degraded, or come apart
6. Fire barrier has no visible signs of damage; if excessive wear is observed, replacement of fire barrier
is recommended
7. Individual Air Bladders should hold air and show no cuts or leaks
8. Bladder tubing and fittings are tightly connected and no cuts or leaks are present
9. Velcro® strips are present and securely attached
10. Surface is operating properly
Complete by: Date:
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English

Product Labeling

All labels (shown below) are attached to the Pioneer support surface (26 inch x 76 inch):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. g

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Label Not Required
for Europe, Only US
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Product Labeling

All labels (shown below) are attached to the Pioneer support surface (30 inch x 76 inch):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRHS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Label Not Required
for Europe, Only US
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English

Quick Reference Replacement Parts List

The parts and accessories listed on this page are currently available for purchase. Some of the parts identified on the
assembly drawing parts in this manual may not be individually available for purchase. Please call Stryker Customer
Service USA at 1-800-327-0770 for availability and pricing.

Part Number Part Name Quantity
0850-026-051 26 inch Bladder Kit 1
0850-030-051 30 inch Bladder Kit 1
0850-030-052 Tubing Kit 1
0850-026-053 26 inch Cover Kit, Pioneer 1
0850-030-053 30 inch Cover Kit, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer 26 inch 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer 30 inch 1
0850-030-055 Velcro Kit, Pioneer 1
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Warranty

Stryker Medical, a division of Stryker Corporation ("Stryker") warrants that its Model 0850 Pressure Redistribution Surface
products will be free from defects in manufacturing and workmanship for a period of two (2) years after date of delivery.
Stryker’s obligation under this warranty is expressly limited to supplying a product replacement, at its option, any product
which is, in the sole discretion of Stryker, found to be defective. If requested by Stryker, products for which a claim is made
shall be returned prepaid to the factory. Any improper use or any alterations or repair by others in such manner as in
Stryker’s judgment affects the product materially and adversely shall void this warranty. Any repair of Stryker products using
parts not provided or authorized by Stryker shall void this warranty. No employee or representative of Stryker is authorized to
change this warranty in any way.

The above noted warranty periods apply only to the original purchaser of the Pioneer and begin on the date of delivery to
such original purchaser.

Warranty Exclusion and Damage Limitations

The express warranty set forth herein is the only warranty applicable to the product. Any and all other warranties,
whether express or implied, including any implied warranty of merchantability or fitness for a particular purpose
are expressly excluded by Stryker. In no event shall Stryker be liable for incidental or consequential damages.

To Obtain Parts and Service

Stryker products are supported by a nationwide network of dedicated Stryker Field Service Representatives. These
representatives are factory trained, available locally, and carry a substantial spare parts inventory to minimize repair time.
Simply call your local representative or call Stryker Customer Service at 1-800-327-0770 or (269) 324-6500.

Return Authorization

Product cannot be returned without prior approval from the Stryker Customer Service Department. An authorization number
will be provided which must be printed on the returned product. Stryker reserves the right to charge shipping and restocking
fees on returned product. Special, modified, or discontinued products are not subject to return.

Damaged Product

ICC Regulations require that claims for damaged product must be made with within fifteen (15) days of receipt of the product.
Do not accept damaged shipments unless such damage is noted on the delivery receipt at the time of receipt. Upon prompt
notification, Stryker will file a freight claim with the appropriate carrier for damages incurred. Claims will be limited in amount
to the actual replacement cost. In the event that this information is not received by Stryker within the fifteen (15) day period
following the delivery of the product, or the damage was not noted on the delivery receipt at the time of receipt, the customer
will be responsible for payment of the original invoice in full within thirty (30) days of receipt. Claims for any incomplete
shipments must be made within thirty (30) days of invoice.

International Warranty Clause

This warranty reflects U.S. domestic policy. Warranty outside the U.S. may vary by country. Contact your local Stryker
Medical representative for additional information.

Page 20 of 332



Table des matieres

Symboles et définitions

SYMDOIES ..ttt a bt e e okt e e e e bbbt e e e e b et e e e R b et e e e b e e e e e bbb e e e e anbee e e eaeee 22

Définition de « Avertissement », « Mise en garde » et « REMAIQUE » .......ccceeevuereiieeiieeiiieeeecreeecieeeeeas 22
Introduction

@1 TEST= o] T o] £V 1= o 11 o 0o LU 1 S 24

[ TSXSYod ] oo 1o (U o] o o 11T S 24

(OT0] g1 £ =TT T o= 1 0 1= 24

CaractéristiqUEs tECNNIGUES .......coiuiiiiiiiiie ettt ettt e e e bt e e s s bbe e e s e enbbe e e e nnbeeeeennee 25
(O To] o (0] a1 0 1= USRS 26
Résumé des précautions A’ @MPIOi ... e e e e e e e e e e s ar e 27-28
CTUTTo [N o BT oI =1 F= Lo o RSP 29
LCTUTTo [N o UL 1 TEST =1 4 o] I PSSR 30-31
Nettoyage et désinfection

Nettoyage de 1a SUIface 08 SOULIEN .......cciiiiiiiiiiiiieee e e e e e e e e e e s sar e e e e e e e s e nannnreaees 32

Désinfection de la SUrface de SOULIEN ........ccuiiiiiiiie e et e e e e e s e rbe e e e s enees 33
Informations d’entretien

ReMPIaceMENL AE A NOUSSE ......cooiiiiiiii e e e e e e e s s e e e e e e s e tba e e e e e e e e e s annraaaeeeeas 34

Remplacement du diSPOSItif @Nti-FEU ........coiiiiiiiiiie e e 34
Maintenance préventive

(IS (o SRR =T 11 o3 o] o PSRRI 35
EHQUELEES AU PrOTUIL .vevieeveeeeicee ettt ettt ettt ettt e et e s et e e et e e et e s e te s et et essstessetessseeseeteneeeenees 36-37
Liste de référence rapide des pieces de reChange ... e 38
Garantie

=Tz L1 i o 1= PSPPSR 39

Pour obtenir des pieces détachées et une assistance teChNIQUE ...........cceoeciiveiiiiie i 39

F 01 (o gt Te] W [N €= 1Yo TP PPPTUT TR 39

e goTo [01) S =Y aTe [o] 00T 4 g = Uo = SRR 39

Page 21 of 332



Symboles et définitions

SYMBOLES

Avertissement ; Consulter la documentation connexe

Mise en garde

Charge admissible

Consulter le mode d’emploi

Fabricant

S EHED B B

Date de fabrication

REF

Numéro de modéele ou référence

Type B

EC REP

Mandataire pour la Communauté européenne
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Définition des termes « Avertissement », « Mise en garde »
et « Remarque »

Les termes AVERTISSEMENT, MISE EN GARDE et REMARQUE ont des significations particulieres et doivent faire I'objet
d’une lecture attentive.

A AVERTISSEMENT
Avertit le lecteur des précautions a prendre afin d’éviter une situation présentant un risque potentiel de déces ou de blessure
grave. Peut également attirer I'attention sur I'existence potentielle d’'effets indésirables graves ou de risques d’accident.

A MISE EN GARDE

Avertit le lecteur des mesures a prendre afin d’éviter une situation potentiellement dangereuse susceptible de causer
des blessures mineures ou modérées a I'utilisateur ou au patient ou d’'endommager le matériel ou d’autres biens.
Couvre notamment les précautions a prendre afin d’assurer I'utilisation s(re et efficace du matériel et d’'éviter les
dommages qui pourraient découler de I'usage ou d'une utilisation incorrecte du matériel.

REMARQUE ! Fournit des informations permettant de faciliter la compréhension des instructions particuliéres.

Page 23 of 332



Introduction

Ce manuel a été congu pour aider a utiliser et a entretenir la surface de soutien non-motorisée de Pioneer. Lire attentivement
et a fond ce manuel avant d'utiliser la surface de soutien ou de procéder a son entretien. Pour assurer le fonctionnement

en toute sécurité de ce matériel, il est recommandé d'établir des méthodes et des procédures afin de familiariser et de former
le personnel a I'utilisation en toute sécurité de cette surface de soutien.

UTILISATION PREVUE DU PRODUIT

La surface de soutien Pioneer est un matelas de brancard non motorisé a libération de pression, également équipé d'une
combinaison de technologies d'air et de mousse. Cette surface de soutien a pour but de contribuer a I'amélioration des
résultats du patient, en mettant I'accent sur la répartition de la pression et un plus grand confort. La surface de soutien est
utilisée pour prévenir la formation d’escarres.

Ce produit est congu pour étre utilisé :
— Sur les patients des départements d'urgences (DU).
— En soins intensifs, généraux ou autres, selon la prescription du médecin.
— Avec plusieurs patients aprés un nettoyage et une désinfection appropriés. Ce produit est réutilisable et non jetable.
— Sur les brancards Stryker et d’autres marques (Voir la section « Caractéristiques techniques » a la page 25).

Ce produit n'est pas prévu pour étre utilisé dans le cadre de soins a domicile.

Ce produit n'est pas congu pour étre étanche. L'exposition excessive aux liquides pourrait entrainer leur infiltration a travers
la housse, jusque dans la mousse. Consulter les pages 32 et 33 pour les instructions de Nettoyage et désinfection.

La surface Pioneer dispose d'une charge maximum admissible de 318 kg et d’'un poids thérapeutique maximum de 132 kg.
Le patient ne doit pas dépasser la charge maximum admissible indiquée sur la surface de soutien, le chéssis et les
accessoires. L'utilisation de cette surface de soutien avec les patients dépassant le poids thérapeutique maximum doit étre
confirmée par un professionnel de la santé. Les patients doivent étre 4gés d’au moins 2 ans.

La surface de soutien n’est pas congue pour supporter un patient allongé sur le ventre. La surface Pioneer doit toujours
étre utilisée avec une housse de matelas.

La surface Pioneer n’est pas congue pour étre stérile et n’inclut pas de fonction de mesure. La surface Pioneer dispose
d’une durée de vie de trois (3) ans pour la surface et de trois (3) ans pour la housse.

DESCRIPTION DU PRODUIT
La surface Pioneer est une surface de soutien non motorisée congue pour la répartition de la pression et 'amélioration
du confort du patient. Elle posséde une fonction d’ajustement de I'air avec interface, afin d’équilibrer la répartition de la

pression et gérer cette charge de pression au niveau des zones a risque du corps.

CONTRE-INDICATIONS
Aucune contre-indication connue.
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Introduction

CARACTERISTIQUES TECHNIQUES

Numéro de modéele

Matelas 66 cm

0850-026-000

Matelas 76 cm

0850-030-000

Largeur hors tout 26 pouces 66 cm 30 pouces 76 cm
Longueur hors tout 76 pouces 193 cm 76 pouces 193 cm
Epaisseur hors tout 5 pouces 12,7 cm 5 pouces 12,7 cm
Capacité de poids 700 Ib 318 kg 700 Ib 318 kg
Poids du produit 16 1b 7,3 kg 18 Ib 8,2 kg

REMARQUE ! Stryker se réserve le droit de modifier ces caractéristiques sans préavis.
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Coordonnées

Contacter le service clientéle ou le support technique de Stryker au :

+1-800-327-0770 ou +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

Etats-Unis
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Résumé des précautions d’emploi

Lire attentivement et respecter scrupuleusement les avertissements et mises en garde suivants. L'entretien du produit
ne doit étre effectué que par du personnel qualifié.

AAVERTISSEM ENT

- A chaque fois qu’elles sont nettoyées, inspecter les housses (supérieures et inférieures) de la surface de soutien
Pioneer pour détecter toutes déchirures, perforations, usures excessives et fermetures a glissiére mal ajustées. Si une
housse de matelas est compromise, cesser immédiatement toute utilisation de la surface de soutien et remplacer la
housse pour éviter tout risque de contamination croisée.

- Pour éviter tout risque de blessure ou de dommage pour I'équipement, ne pas transférer le patient d’'une plateforme
vers une autre a l'aide de la surface de soutien.

- Ilincombe a 'opérateur de surveiller I'état du patient et de sa peau a intervalles réguliers, conformément aux protocoles
de I'hdpital pour garantir la sécurité du patient et les performances adéquates de la surface de soutien.

— Contrdler régulierement la peau du patient. Consulter un médecin si des rougeurs ou une dégradation de la peau
surviennent. Si les troubles cutanés du patient ne sont pas traités, il peut en résulter des blessures graves.

- Désinfecter la surface de soutien entre deux patients. Sinon, une infection et une contamination croisée sont possibles.

- Certains désinfectants sont corrosifs par nature et susceptibles d’endommager le produit si les prescriptions
d’emploi ne sont pas respectées. Seuls les « Désinfectants proposés » indiqués a la page 33 doivent étre utilisés,
conformément aux instructions du fabricant.

- La housse de la surface de soutien doit étre parfaitement SECHE avant d'étre rangée ou recouverte de draps. Si
'excédent de désinfectant n’est pas éliminé, une dégradation du matériau de la housse risque de se produire. Le non-
respect des procédures recommandées de nettoyage/désinfection peut rendre la garantie du produit caduque.

- Les composants internes de cette surface de soutien ne peuvent pas étre lavés. En cas de contamination de l'intérieur
de la surface de soutien, la mettre au rebut.

- Pendant le nettoyage de la partie inférieure de la surface de soutien, il convient de vérifier qu'aucun liquide ne s'infiltre
par la fermeture a glissiére et la housse imperméable ; les liquides entrant en contact avec la fermeture a glissiére
peuvent s'infiltrer dans la surface de soutien.

- Ne pas immerger la surface de soutien dans des solutions nettoyantes ou désinfectantes. Ne pas laisser de liquide
s’accumuler sur la surface de soutien.

- Si la surface Pioneer est utilisée, la stabilité du patient et la couverture des ridelles peuvent étre compromises. Il est
nécessaire d'appliquer des mesures de précaution et/ou de surveillance supplémentaires en cas d'utilisation d'un sur-
matelas afin de réduire le risque de chute du patient.

- Laisser le chassis dans sa position la plus basse quand le patient est sans surveillance pour réduire le nombre
et la gravité des chutes.

- La sécurité de la surface de soutien est maximisée si elle est utilisée en combinaison avec des ridelles ; le risque
de chutes peut étre accru en I'absence de ridelles. L'utilisation (risque de coincement) ou la non-utilisation (risque de
chute) des ridelles ou autres dispositifs de retenue peut entrainer de graves blessures, voire la mort. Il convient de tenir
compte de la reglementation locale concernant I'utilisation des ridelles. L'utilisation ou non de ridelles et la maniére
de les utiliser est une décision qui doit étre prise en fonction des besoins individuels de chaque patient par un médecin,
un opérateur ou d’autres personnes responsables.

- Pour réduire le risque de blessure chez le patient ou I'opérateur et d'endommagement de la surface de soutien, ne pas
dépasser la charge maximum admissible pour le chassis du lit d’hdpital quand celui-ci soutient le patient et la surface
de soutien.

- Il existe un risque de coincement lorsque la surface de soutien est placée sur un brancard et qu'un espace, méme de
quelques centimétres, est laissé entre la surface de soutien et la téte de lit, le pied de lit, les cotés ou les ridelles.
L'utilisation d’une surface de soutien Pioneer sur un brancard présentant une largeur supérieure a celle de la surface
de soutien peut entrainer un glissement et blesser le patient (voir la section Caractéristiques techniques a la page 25).

- Il convient de faire preuve d'une extréme prudence en présence de patients susceptibles de chuter (p. ex. : agités ou
désorientés) afin de réduire le risque de chute.

- En plagant le patient sur la surface de soutien, il convient de s’assurer que la ridelle opposée est relevée pour réduire le
risque de chute.
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Résumé des précautions d’emploi

& MISE EN GARDE

— Faites attention aux dispositifs ou au matériel placé sur le dessus de la surface de soutien. Le poids, les bords
tranchants ou la chaleur générée par I'équipement peuvent endommager la surface.

— Ne pas placer de sur-matelas ou d'accessoires a l'intérieur de la housse. Cela pourrait réduire les performances
de redistribution de la pression.

— Ilincombe au prestataire de soins de déterminer le protocole de RCP approprié a utiliser avec la surface.

— L'utilisation d'ammoniums quaternaires contenant de I'éther de glycol et/ou du peroxyde d’hydrogéne accéléré peut
compromettre la lisibilité de la sérigraphie de la housse.

— Une exposition fréquente ou prolongée a une concentration excessive des solutions désinfectantes peut endommager
prématurément le matériau de la housse.

REMARQUE ! La surface Pioneer doit toujours étre utilisée avec une housse de matelas.
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Guide d’installation

MATERIEL REQUIS :
— Alcool dénaturé ou isopropylique
- Bandes Velcro® (bandes a boucles Velcro® incluses dans I'emballage)

FIXATION DU MATELAS PIONEER AU BRANCARD :

Assembler la piéce de Velcro® libre a la piéce allongée de Velcro® qui descend vers le centre du matelas.
Positionner le matelas sur le brancard et trouver ou sera positionné le Velcro®

Nettoyer la zone de positionnement du Velcro® avec de I'alcool dénaturé ou isopropylique.

Laisser sécher.

Exposer le dos adhésif et positionner le matelas sur le brancard.

Appliquer une charge de 23 kg sur la zone du matelas au-dessus du Velcro® pendant une minute.

oaswDE

&AVERTISSEMENT

- Il existe un risque de coincement lorsque la surface de soutien est placée sur un brancard et qu’un espace,
méme de quelques centimetres, est laissé entre la surface de soutien et la téte de lit, le pied de lit, les cétés ou les
ridelles. L'utilisation d’'une surface de soutien Pioneer sur un brancard présentant une largeur supérieure a celle de
la surface de soutien peut entrainer un glissement et blesser le patient (voir la section Caractéristiques techniques
a la page 25).
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Guide d’utilisation

TRANSFERT D’UN PATIENT D'’UNE PLATEFORME DE SOUTIEN VERS UNE AUTRE

A AVERTISSEMENT

Laisser le chéassis dans sa position la plus basse quand le patient est sans surveillance pour réduire le nombre

et la gravité des chutes.

Si un surmatelas est utilisé, la stabilité du patient et la couverture des ridelles peuvent étre compromises. Il est
nécessaire d’appliquer des mesures de précaution et/ou de surveillance supplémentaires en cas d'utilisation d’un
sur-matelas afin de réduire le risque de chute du patient.

La sécurité de la surface de soutien est maximisée si elle est utilisée en combinaison avec des ridelles ; le risque de
chutes peut étre accru en I'absence de ridelles. L'utilisation (risque de coincement) ou la non-utilisation (risque de
chute) des ridelles ou autres dispositifs de retenue peut entrainer de graves blessures, voire la mort. Il convient

de tenir compte de la réeglementation locale concernant I'utilisation des ridelles. L'utilisation ou non de ridelles et la
maniére de les utiliser est une décision qui doit étre prise en fonction des besoins individuels de chaque patient par
un médecin, un opérateur ou d’autres personnes responsables.

En placant le patient sur la surface de soutien, il convient de s’assurer que la ridelle opposée est relevée pour
réduire le risque de chute.

Il existe un risque de coincement lorsque la surface de soutien est placée sur un chassis de lit et qu’un espace,
méme de quelques centimétres, est laissé entre la surface de soutien et la téte de lit, le pied de lit, les c6tés ou les
ridelles. Ne pas utiliser la surface de soutien en présence de tels espaces.

L'utilisation d'une surface de soutien Pioneer sur un brancard présentant une largeur supérieure a celle de la
surface de soutien peut entrainer un glissement et blesser le patient (voir la section Caractéristiques techniques

a la page 25).

Il convient de faire preuve d'une extréme prudence avec les patients susceptibles de chuter (p. ex. : agités ou
désorientés) afin de réduire le risque de chute.

Pour réduire le risque de blessure chez le patient ou I'utilisateur et d’endommagement de la surface de soutien,

ne pas dépasser la charge maximum admissible pour le chéassis du lit d’h6pital quand celui-ci soutient le patient

et la surface de soutien.

Pour éviter tout risque de blessure ou de dommage pour I'équipement, ne pas transférer le patient d’'une plateforme
vers une autre a I'aide de la surface de soutien.

Pour transférer le patient d’'une plateforme de soutien (brancard, civiere ou table d’opération, par exemple) vers une autre :

aprwdheE

Placer les deux plateformes de soutien I'une & c6té de I'autre, aussi prés que possible.

Placer les freins en position activée sur les deux plates-formes de soutien.

Avant de transférer le patient entre deux surfaces de soutien fixes, vérifier que les surfaces sont au méme niveau.
Relever la ridelle de la plateforme de soutien située du c6té opposé au transfert du patient.

Transférer le patient en observant tous les reglements de sécurité et les protocoles de I'établissement en vigueur
pour assurer la sécurité du patient et de I'opérateur.

A MISE EN GARDE

Faites attention aux dispositifs ou au matériel placé sur le dessus de la surface de soutien. Le poids, les bords
tranchants ou la chaleur générée par I'équipement peuvent endommager la surface.

Ne pas placer de sur-matelas ou d’accessoires a l'intérieur de la housse. Cela pourrait réduire les performances
de redistribution de la pression.

Il incombe au prestataire de soins de déterminer le protocole de RCP approprié a utiliser avec la surface.
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Guide d’utilisation

UTILISATION DE DISPOSITIFS DE GESTION DE L'INCONTINENCE

Cette surface de soutien n’est pas prévue pour les patients incontinents. C’est pourquoi il est recommandé d'utiliser des
dispositifs de gestion de l'incontinence, le cas échéant. Des couches jetables ou des protections pour incontinence peuvent

étre utilisées.

AAVERTISSEMENT

- Il incombe a I'opérateur de surveiller I'état du patient et de sa peau a intervalles réguliers, conformément aux
protocoles de I'hdpital pour garantir la sécurité du patient et les performances adéquates de la surface de soutien.

- Contrdler régulierement la peau du patient. Consulter un médecin si des rougeurs ou une dégradation de la peau
surviennent. Si les troubles cutanés du patient ne sont pas traités, il peut en résulter des blessures graves.
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Nettoyage

NETTOYAGE DE LA SURFACE DE SOUTIEN

AAVERTISSEMENT

- Pour éviter tout risque d’endommagement de I'équipement, n'immergez pas la surface de soutien dans des solutions
de nettoyage ou de désinfection. Ne laissez aucun liquide stagner sur la surface de soutien.

- A chagque fois qu’elles sont nettoyées, inspecter les housses (supérieures et inférieures) de la surface de soutien Pioneer
pour détecter toutes déchirures, perforations, usures excessives et fermetures a glissiére mal ajustées. Si une housse
de matelas est compromise, cesser immédiatement toute utilisation de la surface de soutien et remplacer la housse pour
éviter tout risque de contamination croisée.

- Les composants internes de cette surface de soutien ne peuvent pas étre lavés. En cas de contamination de l'intérieur
de la surface de soutien, la mettre au rebut.

Les surfaces de soutien Stryker sont congues pour un confort et une fiabilité longue durée. La durée de vie de la surface
de soutien peut étre affectée par une intensification de I'utilisation pouvant conduire a des opérations de nettoyage
et de désinfection plus fréquentes.

1. Essuyer toute la surface de soutien a I'aide d’une solution d’eau et de savon doux et d’un chiffon doux, propre et
humide afin d’éliminer les substances étrangeéres.

2. Passez sur la surface de soutien un chiffon doux et sec pour éliminer tout exces de liquide ou de désinfectant.

Veiller a rincer et sécher soigneusement les housses apres leur nettoyage.

4. Désinfecter selon les besoins avec un désinfectant de qualité hospitaliere APRES avoir procéder au nettoyage.
Consulter la section « Désinfection de la surface de soutien » ci-apres.

w

& MISE EN GARDE

Pour éviter tout risque d’'endommagement de I'équipement, lors du nettoyage du dessous de la surface de soutien, il convient
de vérifier qu’aucun liquide ne s'infiltre par les fermetures a glissiére et la housse imperméable ; les liquides entrant en contact
avec les fermetures a glissiere risquent de s'infiltrer dans la surface de soutien.
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Désinfection

DESINFECTION DE LA SURFACE DE SOUTIEN

AAVERTISSEMENT

— Pour éviter tout risque de blessure au patient, désinfecter la surface de soutien entre deux patients. Sinon, une infection
et une contamination croisée sont possibles.

— Certains désinfectants peuvent endommager le produit s'ils ne sont pas correctement utilisés. Si les produits décrits
ci-dessous sont utilisés pour désinfecter la surface de soutien, prendre les mesures appropriées pour s’assurer
gue l'intégralité de la surface est essuyée avec un chiffon trempé dans de I'eau propre et complétement séchée
apres la désinfection. La housse risque d’étre endommageée si elle est exposée a de tels désinfectants de maniere
non conforme aux recommandations du fabricant. Le non-respect de ces consignes lors de I'utilisation de ces types
de désinfectants peut annuler la garantie du produit.

—  Pour éviter tout risque d’'endommagement de I'équipement, la housse de la surface de soutien doit étre parfaitement séche
avant d'étre rangée ou recouverte de draps. Si 'excédent de désinfectant n’est pas éliminé, une dégradation du matériau
de la housse risque de se produire.

DESINFECTANTS PROPOSES

— Les ammoniums quaternaires sont acceptés si ph < (inférieur a) 10. NE PAS UTILISER d’'ammoniums quaternaires
contenant de I'’hydroxyde de sodium (NaOH)

— Solution d’eau de Javel (Dilution a 5,25 %. Pour un usage quotidien, diluer a raison de 1 mesure d'eau de Javel
pour 1 000 mesures d’eau. Pour la décontamination, diluer a raison de 1 mesure d’eau de Javel maximum pour
100 mesures d’'eau).

— 70 % d'alcool isopropylique est une dose acceptable en tant que désinfectant mais toute concentration de solution
nettoyante doit étre évitée et des précautions sont nécessaires jusqu’a ce que la surface soit parfaitement seche.

1. Vérifier que la surface a été soigneusement nettoyée et séchée avant d’appliquer les désinfectants.
2. Passez sur la surface de soutien un chiffon doux et sec pour éliminer tout excés de liquide ou de désinfectant.
3. Veiller arincer et sécher soigneusement les housses aprées leur désinfection.

REMARQUE ! Apres I'entretien du composant interne ou le remplacement du Fire Sock, vérifier que la réinstallation de ce-dernier
englobe tous les composants internes et que la longueur excédentaire de tissu est entierement repliée sous le coté pied.

A MISE EN GARDE

— Une exposition fréquente ou prolongée a une concentration excessive des solutions désinfectantes peut endommager
prématurément le matériau de la housse.

— L'utilisation de peroxydes d’hydrogéne accélérés ou d’'ammoniums quaternaires contenant de I'éther de glycol peut
endommager la housse.

— NE PAS UTILISER de nettoyants phénoliques car ils entrainent un gonflement irréversible du revétement.

RECOMMANDATIONS : La Communication de sécurité définit plusieurs recommandations d’inspection et de maintenance,
notamment :

e Vérifier régulierement chaque housse de matelas de lit médicalisé a la recherche de signes visibles d’usure (coupures,
déchirures, fissures, perforations, accrocs ou taches).

e Retirer systématiquement la housse du matelas du lit médicalisé et vérifier sa surface interne. Une fois la housse du matelas
retirée, inspecter le matelas a la recherche d’endroits humides, de taches ou de signes de dommages ou d'usure. Vérifier tous
les cotés et le dessous du matelas.

e Remplacer aussitdt toute housse de matelas de lit médicalisé présentant des signes visibles de dommages ou d’'usure
afin de réduire le risque d’infection des patients.

e NE PAS planter d'aiguilles & travers la housse d’'un matelas de lit médicalisé.
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Informations d’entretien

REMPLACEMENT DE LA HOUSSE
Outils nécessaires :

— Aucun

PROCEDURE
1. Lever le lit en position la plus haute.

2. Abaisser les sections de Fowler et de Gatch en position la plus basse.

3. Ouvrir la fermeture a glissiere de la housse. Commencer par le coin droit c6té pied de la surface de soutien
et terminer par le coin droit coté téte.

4. Plier le haut de la housse sur le c6té droit du patient, puis retirer 'ensemble caisson en mousse du lit et le mettre
de coté.

5. Jeter 'ancienne housse.

6. Positionner la nouvelle housse, fermeture éclair ouverte, sur le lit en placant la partie inférieure noire sur le brancard
et la partie supérieure pliée sur le c6té droit du lit.

7. Placer soigneusement I'ensemble en mousse sur la partie inférieure de la housse de maniéere a ce gu'il soit aligné
avec celle-ci.

REMARQUE ! Maintenir I'orientation « Téte/pied » correcte entre la nouvelle housse et 'ensemble mousse.
8. Plier la partie supérieure de la housse sur le haut de I'ensemble caisson en mousse de maniére a ce qu’elle soit
alignée avec I'ensemble caisson en mousse.
9. Fermer la fermeture a glissiere de la housse. Commencer par le coin droit coté téte et terminer par le coin droit c6té
pied.
10. Vérifier que le systeme fonctionne correctement avant de le remettre en service.

REMPLACEMENT DU DISPOSITIF ANTI-FEU

Outils nécessaires :

— Aucun

PROCEDURE
1. Lever le brancard en position la plus haute.

2. Abaisser les sections de Fowler et de Gatch en position la plus basse.

3. Ouvrir la fermeture a glissiere de la housse. Commencer par le coin droit c6té pied de la surface de soutien et terminer
par le coin droit coté téte.

4. Plier le haut de la housse sur le c6té droit du patient.

5. Rouler le dispositif anti-feu sur 'ensemble caisson en mousse en commengcant coté pied.

REMARQUE ! Progresser par petits coups et de chaque c6té pour amener le dispositif anti-feu jusqu’en haut de la
surface de soutien.

6. Jeter I'ancien dispositif anti-feu.
7. Rouler le nouveau dispositif anti-feu en commengant coté téte et le faire glisser sur I'ensemble caisson en mousse.

REMARQUE ! Ajuster le dispositif anti-feu sur le caisson en mousse avant de le faire glisser sur 'ensemble caisson.

8. Faire soigneusement glisser le dispositif anti-feu le long de I'ensemble caisson en mousse, d’'un cbté et de l'autre,
afin de garantir I'ajustement du dispositif anti-feu sur I'ensemble caisson en mousse.
9. Aligner I'ensemble caisson en mousse avec le haut de la partie inférieure de la housse.

REMARQUE ! Etaler 'excédent du dispositif anti-feu de maniére uniforme sous I'ensemble caisson en mousse
coté pied.

10. Plier et aligner le haut de la housse avec le haut de 'ensemble caisson en mousse.

11. Fermer la fermeture a glissiére de la housse. Commencer par le coin droit cété téte et terminer par le coin droit
coté pied.

12. Vérifier que le produit fonctionne correctement avant de le remettre en service.
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Maintenance préventive

La maintenance préventive doit étre réalisée au minimum une fois par an. Il convient d’établir un programme de maintenance
préventive pour tous les appareils Stryker Medical. On pourra juger nécessaire d’augmenter la fréquence des maintenances
préventives en fonction du niveau d'utilisation du produit.

La liste de contréle suivante ou une liste équivalente doit étre complétée avant I'utilisation de la surface avec un nouveau
patient et/ou aprés son entretien.

LISTE DE VERIFICATION

Numéro de série du produit : oK v

1. Lafermeture éclair de la housse s’ouvre et se ferme correctement et n’est pas visiblement
endommagée

2. Absence de déchirures, de trous, de fissures ou autres ouvertures dans la housse du matelas

3. Les étiquettes sont lisibles et solidement fixées (voir pages 36-37)

4. Pas de déchirures ni de fissures dans les coutures

5. La mousse et les autres composants ne se sont pas détériorés ni disloqués

6. Le dispositif anti-feu ne présente aucun signe visible de dommages ; si une usure excessive est
constatée, il est recommandé de remplacer le dispositif anti-feu

7. Les vessies a air individuelles doivent retenir I'air et ne présenter aucun signe de coupure
ou de fuites

8. Latubulure et les raccords de la vessie sont solidement fixés et ne présentent ni coupures ni fuites

9. Les bandes Velcro® sont présentes et solidement fixées

10. La surface fonctionne correctement

Vérification réalisée par : Date :
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Etiquettes du produit

Toutes les étiquettes (indiquées ci-dessous) sont fixées sur la surface de soutien Pioneer (66 cm x 193 cm) :

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiquette non requise
en Europe, Etats-Unis
uniquement
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Etiquettes du produit

Toutes les étiquettes (indiquées ci-dessous) sont fixées sur la surface de soutien Pioneer (76 cm x 193 cm) :

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiquette non requise
en Europe, Etats-Unis
uniguement
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Liste de référence rapide des pieces de rechange

Les accessoires et pieces répertoriés sur cette page sont actuellement disponibles a la vente. Certaines des pieces

indiquées sur les vues éclatées de ce manuel peuvent ne pas étre disponibles individuellement. Appeler le service
clientéle de Stryker aux Etats-Unis +1-800-327-0770 ou +1-269-324-6500 pour connaitre la disponibilité et les prix.

Référence

Dénomination de la piece

0850-026-051

Kit de vessie 66 cm

0850-030-051

Kit de vessie 76 cm

0850-030-052

Kit de tubulure

0850-026-053

Kit de housse 66 cm, Pioneer

0850-030-053

Kit de housse 76 cm, Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer 66 cm

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer 76 cm

0850-030-055

Kit Velcro, Pioneer
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Garantie

Stryker Medical, division de Stryker Corporation (« Stryker ») garantit que ses surfaces de redistribution de la pression
modele 0850 seront exemptes de vices de fabrication pendant une période de deux (2) ans a compter de la date de livraison.
Pour tout produit reconnu par Stryker comme défectueux a sa discrétion, I'obligation de Stryker au titre de cette garantie

se limite expressément & son remplacement, & son choix. Le cas échéant, a la demande de Stryker, tout produit faisant
I'objet d’'une réclamation doit étre renvoyé en port payé a I'usine de Stryker. Tout usage incorrect ou toute modification

ou réparation réalisée par un tiers ayant, selon I'avis de Stryker, un effet appréciable et indésirable sur le produit, annule la
présente garantie. Toute réparation de produits Stryker effectuée avec des pieces non fournies ou non agréées par Stryker
annule cette garantie. Aucun employé ou représentant de Stryker n’est autorisé a modifier la présente garantie de quelque
maniére que ce soit.

Les périodes de garantie susmentionnées s’appliquent uniquement a I'acheteur original de la surface Pioneer et prennent
cours a compter de la date de livraison a cet acheteur.

Exclusion de garantie et limitations

La garantie expresse énoncée dans la présente est la seule garantie applicable au produit. Stryker exclut expressément
tout autre garantie, qu’elle soit expresse ou implicite, y compris toute garantie implicite de qualité marchande

ou d’adéquation a un usage particulier. Stryker ne pourra en aucun cas étre tenu pour responsable des dommages
accessoires ou indirects.

Pour obtenir des piéces détachées et une assistance technique

Les produits Stryker bénéficient du soutien d'un réseau national de représentants techniques locaux dédiés.

Ces représentants locaux formés dans nos usines possedent des stocks importants de pieces détachées qui permettent
de réduire au minimum les délais de réparation. Appeler le représentant local ou contacter le service clientele Stryker au
+1-800-327-0770 (numéro gratuit aux Etats-Unis) ou au +1-269-324-6500.

Autorisation de renvoi

Aucun produit ne peut étre renvoyé sans I'accord préalable du service clientéle de Stryker. Le numéro d’autorisation
qui sera fourni doit étre inscrit sur le produit renvoyé. Stryker se réserve le droit de facturer des frais d’expédition et
de restockage du produit renvoyé. Les produits spéciaux, modifiés ou qui ne sont plus fabriqués ne peuvent pas faire
I'objet d’'un renvoi.

Produit endommagé

La réglementation ICC (Interstate Commerce Commission) exige que les réclamations relatives aux produits endommagés
soient remises au transporteur dans les quinze (15) jours suivant la réception des produits. Ne pas accepter de livraisons
endommagées a moins que lesdits dommages ne soient signalés sur le bordereau de livraison au moment de la réception.
Des réception d'une notification rapide, Stryker adressera une réclamation au transporteur concerné pour les dommages
subis. Le montant de la réclamation sera limité au codt de remplacement réel. Si Stryker ne regoit pas ces informations dans
les quinze (15) jours suivant la livraison du produit, ou si les dommages ne sont pas signalés sur le bordereau de livraison
au moment de la réception, le client reste redevable du paiement intégral de la facture d'origine dans les trente (30) jours

de la livraison. Les réclamations pour livraison incompléte doivent étre déposées dans les trente (30) jours suivant la date
de la facture.

Clause de garantie internationale

La présente garantie refléte les dispositions en vigueur aux Etats-Unis. Hors des Etats-Unis, la garantie peut différer
selon les pays. Contacter un représentant Stryker Medical local pour obtenir plus d’'informations.
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Symbole und Definitionen

SYMBOLE

Warnung: Begleitdokumentation lesen

Vorsicht

Sichere Arbeitslast

Gebrauchsanweisung beachten

Hersteller

S EHED B B

Herstellungsdatum

REF

Modell- oder Katalognummer

Typ B

EC REP

Bevollméachtigter in der Europaischen Union
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Definition von Warnung/Vorsicht/Hinweis

Die Begriffe WARNUNG, VORSICHT und HINWEIS kennzeichnen wichtige Stellen dieses Handbuchs, die besonders
zu beachten sind.

A WARNUNG

Warnt den Leser vor einer Situation, welche bei Nichtvermeiden zum Tod oder zu schwerer Verletzung fliihren kénnte.
Zudem kann hiermit auch auf mdgliche schwere Nebenwirkungen oder Sicherheitsrisiken aufmerksam gemacht werden.

& VORSICHT

Warnt den Leser vor einer mdglichen geféhrlichen Situation, welche bei Nichtvermeiden zu gering- oder mittelgradiger
Verletzung des Benutzers oder Patienten oder zu Beschadigung der Ausriistung oder anderer Gegenstande fuhren
kdnnte. Solche Hinweise beinhalten auch die nétigen besonderen VorsichtsmaRnahmen zur sicheren und effektiven
Benutzung des Systems und die nétigen VorsichtsmafRnahmen, um Beschadigungen des Systems zu vermeiden,

die als Folge des Gebrauchs bzw. der unsachgemafen Benutzung auftreten kdnnten.

HINWEIS! Hinweise enthalten Informationen, die bestimmte Anweisungen verdeutlichen.
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Einflhrung

Dieses Handbuch enthélt Anleitungen zur Bedienung und Wartung der nicht strombetriebenen Unterlage Pioneer. Dieses
Handbuch vor Verwendung der Unterlage bzw. vor Durchfuhrung von Wartungsarbeiten an der Unterlage gruindlich lesen.
Um einen sicheren Betrieb dieser Vorrichtung zu gewahrleisten, wird empfohlen, Schulungsmethoden und -verfahren
einzurichten, um das Personal in der sicheren Bedienung dieser Unterlage zu unterweisen.

BESTIMMUNGSGEMASSE VERWENDUNG

Die Pioneer Unterlage ist ein nicht strombetriebenes Stretcher-Polster zur Drucklinderung, das eine Kombination aus
Luft- und Schaumpolsterung verwendet. Diese Unterlage ist zur Therapieunterstiitzung bestimmt, indem sie
den Druck gleichmaRig verteilt und den Patientenkomfort erhéht. Die Pioneer Unterlage wird zur Vermeidung
von Druckgeschwiren eingesetzt.

BestimmungsgeméaRe Verwendung dieses Produkts:
— Bei Patienten in der Notaufnahme.
— In der Akutversorgung, der allgemeinen medizinischen Betreuung oder gemaf arztlicher Anordnung
in anderen Bereichen.
— Das Produkt ist wiederverwendbar und kann mit geeigneter Reinigung/Desinfektion bei mehreren
Patienten gebraucht werden, d. h. es handelt sich nicht um ein Einwegprodukt.
— Auf Stryker und anderen Stretchern (siehe den Abschnitt ,Technische Daten* auf Seite 44)

Das Produkt ist nicht fiir die Verwendung in der hauslichen Krankenpflege bestimmt.

Das Produkt ist bestimmungsgemal nicht wasserdicht. Ein Ubermafiger Kontakt mit Fliissigkeiten kdnnte zu einem
Eindringen von Flussigkeit durch den Bezug in den Schaumkern fiihren. Eine Anleitung zur Reinigung und Desinfektion
finden Sie auf den Seiten 52 bis 54.

Die sichere maximale Arbeitslast fur die Pioneer-Unterlage betragt 318 kg, das maximale therapeutische Gewicht liegt bei
132 kg. Der Patient darf die sichere Arbeitslast, die auf der Unterlage, dem Rahmen und den Zubehdrteilen angegeben
ist, nicht Gberschreiten. Die Mdglichkeit der Verwendung dieser Unterlage bei Patienten, deren Gewicht nicht im therapeutischen
Gewichtsbereich liegt, muss durch eine Pflegefachkraft ermittelt werden. Das Mindestalter fir die Benutzung dieser
Unterlage betragt zwei (2) Jahre.

Die Unterlage dient nicht als Stiitze fir Patienten in Bauchlage, beispielsweise mit dem Gesicht nach unten. Pioneer muss
immer mit einem Matratzenbezug verwendet werden.

Die Pioneer-Unterlage ist nicht als steriles Produkt und auch nicht als Produkt mit Messfunktion gedacht. Pioneer verflgt
Uiber eine erwartete Einsatzdauer von drei (3) Jahren fur die Unterlage und von drei (3) Jahren fiir den Bezug.

PRODUKTBESCHREIBUNG

Pioneer ist eine nicht strombetriebene Unterlage fiir eine gleichmafige Druckverteilung und einen erhéhten Patientenkomfort.
Dabei kann die Luftbefiillung tber eine Benutzerschnittstelle angepasst werden, um eine gleichmafige
Druckverteilung und ein Management der Druckbelastung an Hochrisikozonen des Kérpers zu erleichtern.

KONTRAINDIKATIONEN
Keine bekannt.
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Einflhrung

TECHNISCHE DATEN

Modellnummer

66-cm-Matratze

0850-026-000

76-cm-Matratze

0850-030-000

Gesamtbreite 26 Zoll 66 cm 30 Zoll 76 cm
Gesamtlange 76 Zoll 193 cm 76 Zoll 193 cm
Gesamtdicke 5 Zoll 12,7 cm 5 Zoll 12,7 cm
Belastbarkeit 700 Pfund 318 kg 700 Pfund 318 kg
Produktgewicht 16 Pfund 7,3 kg 18 Pfund 8,2 kg

HINWEIS! Stryker behdlt sich das Recht vor, technische Daten ohne Vorankiindigung zu &ndern.
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Kontaktinformationen

Der Stryker-Kundendienst oder technische Support ist zu erreichen unter:

+1-800-327-0770 und +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Zusammenfassung der Sicherheitsvorkehrungen

Die folgenden Warnungen und Vorsichtshinweise sind sorgfaltig zu lesen und genau zu befolgen. Das Produkt darf
nur durch qualifiziertes Personal gewartet werden.

AWARNUNG

- Die Pioneer-Unterlagenbeziige (oben und unten) missen bei jeder Reinigung der Beziige auf Risse, Punktionen,
UibermaRigen Verschleil und defekte Reildverschlisse Uberpriift werden. Ist ein Matratzenbezug beschadigt, muss
die Unterlage sofort aul3er Betrieb genommen und ausgetauscht werden, um Kreuzkontaminationen zu vermeiden.

- Zur Vermeidung des Risikos von Verletzungen oder Gerétebeschadigungen darf ein Patient nicht mithilfe der Unterlage
von einer Auflageflache auf eine andere tberfuhrt werden.

- Das Personal muss den Zustand des Patienten und den Hautzustand des Patienten in regelméaRigen Intervallen
geman den Richtlinien des jeweiligen Krankenhauses tberwachen, um die Patientensicherheit und
ordnungsgemafe Funktion der Unterlage zu gewéhrleisten.

— Die Haut des Patienten regelmafig prifen. Den Arzt verstandigen, falls eine R6tung oder Erosion der Haut auftritt.
Es konnte zu schweren Verletzungen kommen, falls das Hautproblem des Patienten nicht behandelt wird.

- Die Unterlage nach jedem Patienten desinfizieren. Andernfalls kdnnte es zu Kreuzkontamination und Infektion kommen.

- Einige Desinfektionsmittel wirken korrodierend und kénnen das Produkt bei unsachgeméafer Anwendung
besché&digen. Nur die auf Seite 53 beschriebenen ,Empfohlenen Desinfektionsmittel“ entsprechend den
Herstelleranweisungen verwenden.

- Der Unterlagenbezug muss ganz TROCKEN sein, bevor er gelagert oder mit Bettwasche bezogen wird. Wenn
Uiberschissiges Desinfektionsmittel nicht abgewischt wird, kann das Material des Bezugs leiden. Werden die
Anweisungen zu Reinigungs-/Desinfektionsverfahren nicht befolgt, kann die Produktgarantie erléschen.

- Die internen Komponenten dieser Unterlage sind nicht abwaschbar. Falls es zu einer Kontaminierung im Innern
der Unterlage kommt, ist diese zu entsorgen.

- Bei der Reinigung der Unterseite der Unterlage sicherstellen, dass keine Flussigkeit in den Reiverschlussbereich
und in die Wasserstopp-Schutzabdeckung gelangt. Flissigkeiten, die in Kontakt mit dem Reif3verschluss kommen,
koénnen in das Innere der Unterlage dringen.

- Die Unterlage nicht in Reinigungs- oder Desinfektionslésungen eintauchen. Verhindern, dass sich Flissigkeit auf
der Unterlage ansammelt.

- Bei Verwendung der Pioneer-Unterlage kann die Stabilitat des Patienten und die Abdeckung der Seitengitter
beeintrachtigt werden. Bei Verwendung eines Uberzugs ist besondere Vorsicht und/oder Kontrolle erforderlich,
um die Wahrscheinlichkeit eines Sturzes des Patienten zu reduzieren.

- Den Rahmen in der untersten Position lassen, wenn der Patient unbeaufsichtigt ist, um Anzahl und Schweregrad
von Patientenstlrzen zu reduzieren.

- Der maximal sicherste Betrieb der Unterlage ist gewahrleistet, wenn die Unterlage mit Seitengittern verwendet wird;
das Sturzrisiko ist erhdht, wenn keine Seitengitter vorhanden sind. Todes- oder schwere Verletzungsgefahr besteht,
wenn die Seitengitter oder andere Haltegurte verwendet (mdgliches Einklemmen) oder nicht verwendet werden
(Sturzrisiko des Patienten). Es mussen lokale Richtlinien bezuglich der Verwendung der Seitengitter bertcksichtigt
werden. Ob und wie Seitengitter zu verwenden sind, muss anhand der individuellen Erfordernisse fiir jeden
Patienten entschieden werden. Diese Entscheidung muss von Arzten, Personal und zustéandigen Fachleuten
getroffen werden.

- Die sichere Arbeitslast des Krankenhausbettrahmens bei einer Unterstiitzung von Patient und Unterlage nicht
Uiberschreiten, um das Risiko von Verletzungen bei Patient bzw. Bediener und von Schaden an der Unterlage
Zu verringern.
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Zusammenfassung der Sicherheitsvorkehrungen

- Zum Einklemmen kann es kommen, wenn die Unterlage auf Stretcher-Rahmen gelegt wird, bei denen zwischen
der Unterlage und Kopfende, Ful3ende und/oder Seitengittern Liicken vorhanden sind, selbst wenn diese nur wenige
Zentimeter groR sind. Wird die Pioneer-Unterlage auf einem Stretcher verwendet, der breiter ist als die Unterlage,
kann es zum Verrutschen der Unterlage und zu Verletzungen des Patienten kommen (siehe den Abschnitt
sTechnische Daten“ auf Seite 44).

- Es sind besondere Sicherheitsvorkehrungen fiir Patienten mit Sturzrisiko (d. h. unruhige oder verwirrte Patienten)
erforderlich, um die Wahrscheinlichkeit eines Sturzes zu minimieren.

- Beim Platzieren eines Patienten auf die Unterlage zur Reduzierung des Sturzrisikos sicherstellen, dass das
gegenlberliegende Seitengitter hochgezogen ist.
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Zusammenfassung der Sicherheitsvorkehrungen

AVORSICHT

Darauf achten, dass keine Vorrichtungen oder Geréte auf die Unterlage gestellt werden. Aufgrund des Gewichts

der Geréte, der von den Geréaten erzeugten Warme oder der scharfen Kanten des Geréats kann es zu Schaden

auf der Oberflache kommen.

Keine Uberziige oder Zubehérteile in den Bezug legen. Die Druckumverteilung kann dadurch beeintrachtigt werden.
Das Pflegepersonal muss das fiir die Oberflaiche geeignete Herzlungen-Reanimationsprotokoll bestimmen.

Die Verwendung quartérer Reinigungs-/Desinfektionsmittel, die Glykolether und/oder AHP (Accelerated Hydrogen
Peroxide) enthalten, kann zur Beeintréchtigung der Lesbarkeit des Siebdrucks auf dem Bezug fihren.

Durch haufige oder langer andauernde Einwirkung hoch konzentrierter Desinfektionsmittelldsungen kann sich der Stoff
des Bezugs vorzeitig abnutzen.

HINWEIS! Die Pioneer-Unterlage muss immer mit einem Matratzenbezug verwendet werden.
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Installationsanleitung

ERFORDERLICHE VERBRAUCHSMATERIALIEN:
— Reinigungs- oder Isopropylalkohol
- Velcro®Klettverschliisse (passende Velcro®-Klettschlaufe im Packungsumfang enthalten)

SICHERE BEFESTIGUNG DER PIONEER-MATRATZE AUF DEM STRETCHER:
1. Das lose Stiick Velcro®Klettband an dem verlangerten Stuck Velcro®-Klettband anbringen, das in der Mitte
der Matratze nach unten verlauft.
Die Matratze auf dem Stretcher positionieren und den Ort merken, an dem sich das Velcro®-Klettband befinden wird.
Den Bereich, an dem sich das Velcro®-Klettband befinden wird, mit Reinigungs- oder Isopropylalkohol reinigen.
Trocknen lassen.
Selbstklebende Rickseite freilegen und die Matratze auf dem Stretcher positionieren.
Eine Minute lang eine Belastung von rund 23 kg auf die Matratze oberhalb des Velcro®-Klettbandes anwenden.

&WARNUNG

- Zum Einklemmen kann es kommen, wenn die Unterlage auf Stretcher-Rahmen gelegt wird, bei denen zwischen
der Unterlage und Kopfende, Ful3ende und/oder Seitengittern Liicken vorhanden sind, selbst wenn diese nur wenige
Zentimeter groR sind. Wird die Pioneer-Unterlage auf einem Stretcher verwendet, der breiter ist als die Unterlage,
kann es zum Verrutschen der Unterlage und zu Verletzungen des Patienten kommen (siehe den Abschnitt
~Technische Daten“ auf Seite 44).

R
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Bedienungsanleitung

UBERFUHREN EINES PATIENTEN VON EINER AUF EINE ANDERE PATIENTENAUFLAGEFLACHE

AWARNUNG

Den Rahmen in der untersten Position lassen, wenn der Patient unbeaufsichtigt ist, um Anzahl und Schweregrad
von Patientenstirzen zu reduzieren.

Bei Verwendung eines Uberzugs kann die Stabilitat des Patienten und die Abdeckung der Seitengitter beeintrachtigt
werden. Bei Verwendung eines Uberzugs ist besondere Vorsicht und/oder Kontrolle erforderlich, um die
Wahrscheinlichkeit eines Sturzes des Patienten zu reduzieren.

Der maximal sicherste Betrieb der Unterlage ist gewahrleistet, wenn die Unterlage mit Seitengittern verwendet wird,;
das Sturzrisiko ist erhéht, wenn keine Seitengitter vorhanden sind. Todes- oder schwere Verletzungsgefahr besteht,
wenn die Seitengitter oder andere Haltegurte verwendet (mdgliches Einklemmen) oder nicht verwendet werden
(Sturzrisiko des Patienten). Es missen lokale Richtlinien bezuglich der Verwendung der Seitengitter berticksichtigt
werden. Ob und wie Seitengitter zu verwenden sind, muss anhand der individuellen Erfordernisse flr jeden Patienten
entschieden werden. Diese Entscheidung muss von Arzten, Personal und zusténdigen Fachleuten getroffen werden.
Beim Platzieren eines Patienten auf die Unterlage zur Reduzierung des Sturzrisikos sicherstellen, dass das
gegenuberliegende Seitengitter hochgezogen ist.

Zum Einklemmen kann es kommen, wenn die Unterlage auf Bettrahmen gelegt wird, bei denen zwischen der
Unterlage und dem Kopfende, FuRende und den Seitengittern Liicken vorhanden sind, selbst wenn diese nur
wenige Zentimeter grof3 sind. Die Unterlage nicht verwenden, wenn derartige Liicken vorhanden sind.

Wird die Pioneer-Unterlage auf einem Stretcher verwendet, der breiter ist als die Unterlage, kann es zum Verrutschen
der Unterlage und zu Verletzungen des Patienten kommen (siehe den Abschnitt ,Technische Daten" auf Seite 44).
Es sind besondere Sicherheitsvorkehrungen fiir Patienten mit Sturzrisiko (d. h. unruhige oder verwirrte Patienten)
erforderlich, um die Wahrscheinlichkeit eines Sturzes zu minimieren.

Die sichere Arbeitslast des Krankenhausbettrahmens bei einer Unterstiitzung von Patient und Unterlage nicht
Uberschreiten, um das Risiko von Verletzungen bei Patient bzw. Anwender und von Schaden an der Unterlage

zu verringern.

Zur Vermeidung des Risikos von Verletzungen oder Geratebeschadigungen darf ein Patient nicht mithilfe der
Unterlage von einer Auflageflache auf eine andere tberfuihrt werden.

Uberfiihren des Patienten von einer Patientenauflageflache (z. B. Stretcher, Krankentrage, Operationstisch) auf eine andere:

whN R

a s

Die zweite Patientenauflageflache so nah wie mdglich seitlich an der anderen Patientenauflageflache positionieren.
Die Bremsen beider Patientenauflageflachen aktivieren.

Vor der Uberfiihrung von Patienten zwischen feststehenden Patientenauflagefldchen sicherstellen, dass diese
Auflageflachen die gleiche Hohe zueinander haben.

Das Seitengitter der Patientenauflageflache auf der Seite hochziehen, an der der Patient NICHT umgelagert wird.
Den Patienten unter Einhaltung der geltenden Sicherheitsregeln und Krankenhausprotokolle umlagern, um die
Sicherheit von Patient und Personal zu gewahrleisten.

A VORSICHT

Darauf achten, dass keine Vorrichtungen oder Gerate auf die Unterlage gestellt werden. Aufgrund des Gewichts
der Geréte, der von den Geréten erzeugten Warme oder der scharfen Kanten des Geréats kann es zu Schaden auf
der Oberflache kommen.

Keine Uberziige oder Zubehorteile in den Bezug legen. Die Druckumverteilung kann dadurch beeintrachtigt werden.
Das Pflegepersonal muss das fiir die Oberflache geeignete Herzlungen-Reanimationsprotokoll bestimmen.
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Bedienungsanleitung

VERWENDUNG VON PRODUKTEN ZUR INKONTINENZVERSORGUNG

Diese Unterlage ist nicht flr die Inkontinenzversorgung bestimmt. Wir empfehlen daher, ggf. Produkte zur
Inkontinenzversorgung zu verwenden. Es kdnnen Wegwerfwindeln oder Inkontinenzeinlagen verwendet werden.

AWARNUNG

- Das Personal muss den Zustand des Patienten und den Hautzustand des Patienten in regelmagigen Intervallen
geman den Richtlinien des jeweiligen Krankenhauses Uberwachen, um die Patientensicherheit und ordnungsgemaliie
Funktion der Unterlage zu gewébhrleisten.

- Die Haut des Patienten regelmaRig prifen. Den Arzt verstandigen, falls eine Rétung oder Erosion der Haut auftritt.
Es konnte zu schweren Verletzungen kommen, falls das Hautproblem des Patienten nicht behandelt wird.
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Reinigung

REINIGUNG DER UNTERLAGE

A WARNUNG

Zur Vermeidung von Schaden an der Patientenunterlage diese nicht in Reinigungs- oder Desinfektionslésungen tauchen.
Ansammlungen von Flissigkeit auf der Patientenunterlage vermeiden.

Die Pioneer-Unterlagenbeziige (oben und unten) missen bei jeder Reinigung der Beziuige auf Risse, Punktionen,
uberménigen Verschlei3 und defekte Reil3verschliisse Uberpruft werden. Ist ein Matratzenbezug beschadigt, muss die
Unterlage sofort aus dem Betrieb entfernt und der Bezug ausgetauscht werden, um Kreuzkontaminationen zu vermeiden.
Die internen Komponenten dieser Unterlage sind nicht abwaschbar. Falls es zu einer Kontaminierung im Innern der
Unterlage kommt, ist diese zu entsorgen.

Stryker-Unterlagen sind fur lang anhaltenden Liegekomfort und Zuverlassigkeit ausgelegt. Die Lebensdauer der Unterlage kann
durch haufig wechselnden Einsatz, der eine haufigere Reinigung und Desinfektion erforderlich macht, herabgesetzt werden.

1.

w

Die gesamte Unterlagenoberflache mit einer milden Seifenlauge und unter Verwendung eines sauberen, weichen und
feuchten Tuchs abwischen, um Fremdstoffe zu entfernen.

Zum Entfernen von Feuchtigkeit und Reinigungsmittelresten die Patientenunterlage mit einem sauberen, trockenen
Tuch abwischen.

Die Bezlige mussen nach der Reinigung grindlich gespiilt und getrocknet werden.

NACH der Reinigung kann die Unterlage je nach Bedarf mit einem Desinfektionsmittel fir den Krankenhausgebrauch
desinfiziert werden. Weitere Informationen entnehmen Sie dem folgenden Abschnitt ,,Desinfektion der Unterlage”.

& VORSICHT

Zur Vermeidung von Schaden am Produkt bei der Reinigung der Unterseite der Patientenunterlage sicherstellen, dass keine
Flussigkeit in den Reil3verschlussbereich und in die Wasserstoppbarriere des Bezugs gelangt. Flussigkeiten, die in Kontakt mit
dem ReilRverschluss kommen, kdnnen in das Innere der Patientenunterlage dringen.
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Desinfektion

DESINFEKTION DER UNTERLAGE

A WARNUNG

Um die Gefahr einer Verletzung von Patienten zu vermeiden, die Unterlage vor der Benutzung bei dem néchsten Patienten
desinfizieren. Andernfalls kdnnte es zu Kreuzkontaminationen und Infektionen kommen.

Einige Desinfektionsmittel kénnen bei unsachgeméaler Anwendung zu Schaden am Produkt fiihren. Sollten die
nachfolgend beschriebenen Produkte zur Desinfektion der Unterlagen verwendet werden, missen Malinahmen
getroffen werden, um sicherzustellen, dass die gesamte Unterlage nach der Desinfektion mit einem in sauberem
Wasser getrankten Tuch abgewischt und nach der Desinfektion grtindlich getrocknet wird. Der Bezug kann beschadigt
werden, wenn er solchen Desinfektionsmitteln nicht gemanl den Herstellerempfehlungen ausgesetzt wird. Die
Nichtbeachtung dieser Anweisungen beim Gebrauch der Desinfektionsmittel kann zum Garantieverlust fir dieses
Produkt fuhren.

Zur Vermeidung von Schaden an der Patientenunterlage muss der Unterlagenbezug vollstandig trocken sein, bevor
er verstaut oder mit Bettwésche bezogen wird. Wenn Uberschissiges Desinfektionsmittel nicht abgewischt wird,
kann das Material des Bezugs in Mitleidenschaft gezogen werden.

EMPFOHLENE DESINFEKTIONSMITTEL

3.

Quartére Desinfektionsmittel bei einem pH-Wert < (weniger als) 10. KEINE quartéaren Desinfektionsmittel mit
Natronlauge (NaOH) verwenden.

Chlorbleiche (5,25%ige Bleiche. Fur den téaglichen Gebrauch 1 Teil Bleiche mit 1.000 Teilen Wasser verdinnen.
Fur die Dekontamination auf ein Maximum von 1 Teil Bleiche mit 100 Teilen Wasser verdinnen).

70%iger Isopropylalkohol ist als Desinfektionsmittel zulassig. Eine Ansammlung von Reinigungslésung muss jedoch
vermieden werden, bis das Mittel vollstandig getrocknet ist.

Vor der Anwendung von Desinfektionsmitteln muss sichergestellt sein, dass die Unterlage griindlich gereinigt und
getrocknet wurde.

Zum Entfernen von Feuchtigkeit und Desinfektionsmittelresten die Patientenunterlage mit einem sauberen, trockenen
Tuch abwischen.

Die Beziige mussen nach der Desinfektion griindlich gespilt und getrocknet werden.

HINWEIS! Nach der Wartung interner Komponenten oder einem Austausch des Fire Sock muss sichergestellt werden, dass
beim Anbringen des neuen Fire Sock alle internen Komponenten umschlossen werden und tberschissiges Material
vollstéandig unter das FulRende geschlagen wird.

& VORSICHT

Durch haufige oder langer andauernde Einwirkung hoch konzentrierter Desinfektionsmittelldsungen kann sich der Stoff
des Bezugs vorzeitig abnutzen.

Durch die Verwendung von AHP (Accelerated Hydrogene Peroxid, beschleunigtes Wasserstoffperoxid) oder quartaren
Desinfektionsmitteln mit Glykolethern kann die Unterlage beschéadigt werden.

KEINE Phenolreiniger verwenden, da dies zu anhaltendem Aufquellen der Beschichtung fuhrt..
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EMPFEHLUNG: Die Sicherheitsanweisungen empfehlen unter anderem die folgenden Untersuchungs- und Wartungsmafnahmen:

e Jeden Matratzenbezug einer Patientenliege regelméaRig auf sichtbare Schaden, wie Schnitte, Risse, Springe,
Nadellécher, Fadenzieher oder Flecken, untersuchen.

e Matratzenbeziige regelmaRig abziehen und die Innenflachen untersuchen. Nach Entfernen des Matratzenbezugs
die Matratze auf feuchte Stellen, Flecken oder Anzeichen von Beschadigungen untersuchen. Alle Seiten sowie
die Unterseite der Matratze untersuchen.

e Matratzenbeziige von Patientenliegen mit sichtbaren Schéden oder Anzeichen von Verschleil3 sofort austauschen,
um das Infektionsrisiko fiir Patienten zu verringern.

e KEINE Nadeln durch den Matratzenbezug in die Matratze der Patientenliege stecken.
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Wartungsinformationen

AUSTAUSCHEN DES BEZUGS
Erforderliche(s) Werkzeug(e):

Keine

VORGEHENSWEISE

1.
2.
3.

10.

Das Bett auf maximale Hohe ausfahren.

Die verstellbaren Bettteile ganz nach unten fahren.

Den ReiRverschluss des Bezugs 6ffnen. Am FulRende in der rechten Patientenecke der Unterlage beginnen und
am Kopfende in der rechten Patientenecke anhalten.

Das obere Ende des Bezugs auf die rechte Seite des Patienten umschlagen. Danach das Schaumgitter aus dem
Bett nehmen und beiseite legen.

Den alten Bezug entsorgen.

Den neuen Bezug mit gedffnetem Reil3verschluss auf das Bett legen. Das schwarze Unterteil muss auf der
Tragerstruktur aufliegen und das Oberteil muss Uber die rechte Patientenseite des Betts umgeschlagen sein.
Den Schaumeinsatz sorgféltig auf das untere Ende des Bezugs legen und am Bezug ausrichten.

HINWEIS! Bei der Ausrichtung von neuem Bezug und Schaumeinsatz missen Kopf- und Fu3ende stets
ordnungsgeman zugeordnet werden.

Den oberen Teil des Bezugs so Uber die Oberseite des Schaumgitters schlagen, dass er am Schaumeinsatz
ausgerichtet ist.

Den ReifRverschluss des Bezugs zuziehen. Am Kopfende in der rechten Patientenecke beginnen und am FulRende
in der rechten Patientenecke anhalten.

Die Einheit vor dem Wiedereinsatz auf einwandfreie Funktion Gberprifen.

AUSTAUSCHEN DER FEUERSPERRE

Erforderliche(s) Werkzeug(e):

Keine

VORGEHENSWEISE

1.
2.
3.

10.
11.

12.

Den Stretcher auf maximale H6he ausfahren.

Die verstellbaren Bettteile ganz nach unten fahren.

Den ReiRRverschluss des Bezugs 6ffnen. Am FuRende in der rechten Patientenecke der Unterlage beginnen und
am Kopfende in der rechten Patientenecke anhalten.

Das obere Ende des Bezugs auf die rechte Seite des Patienten umschlagen.

Die Feuersperre ausgehend vom FulRende auf dem Schaumgitter aufrollen.

HINWEIS! Die Feuersperre nach und nach jeweils an einer Seite aufrollen, bis sie das obere Ende der Unterlage erreicht hat.

Die alte Feuersperre entsorgen.
Die neue Feuersperre ausgehend vom Kopfende nach unten rollen und Uiber das Schaumgitter schieben.

HINWEIS! Die Feuersperre auf dem Schaumgitter ausrichten und dann tber das Schaumgitter schieben.

Die Feuersperre muss vorsichtig auf dem Schaumgitter nach unten geschoben werden. Dabei abwechselnd von einer
Seite zur anderen gehen, damit sichergestellt ist, dass die Feuersperre eng am Schaumgitter anliegt.
Das Schaumgitter auf dem unteren Ende des Bezugs ausrichten.

HINWEIS! Den Uberstand der Feuersperre am FuRende gleichmaRig um das Schaumgitter einschlagen.

Den oberen Teil des Bezugs uber die Oberseite des Schaumgitters schlagen und ausrichten.

Den ReiRRverschluss des Bezugs zuziehen. Am Kopfende in der rechten Patientenecke beginnen und am Fulzende
in der rechten Patientenecke anhalten.

Das Produkt vor dem Wiedereinsatz auf einwandfreie Funktion Gberprifen.
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Funktionskontrolle

Funktionskontrollen sollten mindestens einmal im Jahr durchgefuhrt werden. Fir alle medizinischen Ausristungsgerate

von Stryker Medical sollte ein Programm zur Funktionskontrolle aufgestellt werden. Je nach Gebrauchsintensitat des
Produkts muss eine Funktionskontrolle u. U. haufiger durchgefiihrt werden.

Dabei sollte die folgende oder eine &hnliche Checkliste nach der Wartung und/oder vor dem Einsatz der Unterlage
bei einem neuen Patienten abgearbeitet werden.

CHECKLISTE

Produktseriennummer: oK v

1. Der ReifBverschluss der Abdeckung lasst sich ordnungsgeman 6ffnen bzw. schlieRen und weist keine
sichtbaren Schaden auf.

2. Es sind keine Risse, Schlitze, Lécher, Briiche oder anderen Offnungen im Matratzenbezug vorhanden.

3. Etiketten sind lesbar und sicher befestigt (siehe Seiten 57-58).

4. Es sind keine Risse oder Briuiche in den Néhten vorhanden.

5. Schaumstoff und andere Komponenten sind nicht abgenutzt und fallen nicht auseinander.

6. Die Feuersperre weist keine sichtbaren Zeichen einer Beschadigung auf; falls sie starken
Verschleil3 zeigt, wird empfohlen, die Feuersperre zu ersetzen.

7. Einzelne Luftzellen sollten Luft halten und keine Schnitte oder Lecks aufweisen.

8. Schlauche und Anschlisse der Luftzellen schlieen ab, und keine Schnitte oder Lecks sind vorhanden.

9. Velcro®Klettstreifen sind vorhanden und sicher befestigt.

10. Die Unterlage funktioniert ordnungsgemal.

Durchgefiihrt von: Datum:
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Produktetiketten

Alle (unten gezeigten) Etiketten sind an der Pioneer-Unterlage (66 cm x 193 cm) angebracht.

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etikett nicht erforderlich
fur Europa, nur USA
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Produktetiketten

Alle (unten gezeigten) Etiketten sind an der Pioneer-Unterlage (76 cm x 193 cm) angebracht.

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

STPYKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etikett nicht erforderlich
flr Europa, nur USA
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Kurzgefasste Ersatzteilliste

Die auf dieser Seite aufgefuihrten Ersatz- und Zubehdrteile sind gegenwartig alle zum Kauf erhéltlich. Einige der in den

Montagezeichnungen dieses Handbuchs gekennzeichneten Teile sind mdglicherweise nicht einzeln zum Kauf erhaltlich.

Fragen zu Erhéltlichkeit und Preisen beantwortet gerne der Stryker Kundendienst unter der Nummer +1-800-327-0770 oder

+1-269-324-6500 (USA).

Teilenummer

0850-026-051

Teilebezeichnung

Luftzellen-Kit (66 cm)

0850-030-051

Luftzellen-Kit (76 cm)

0850-030-052

Schlauch-Kit

0850-026-053

Bezugs-Kit, Pioneer (66 cm)

0850-030-053

Bezugs-Kit, Pioneer (76 cm)

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer (66 cm)

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer (76 cm)

0850-030-055

Klettverschluss-Kit, Pioneer
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Garantie

Stryker Medical Division, ein Unternehmensbereich der Stryker Corporation (,Stryker), garantiert, dass die
Druckumverteilungsunterlage Modell 0850 fiir die Dauer von zwei (2) Jahren ab dem Auslieferungsdatum frei

von Herstellungs- oder Verarbeitungsfehlern ist. Diese Garantie von Stryker beschrénkt sich ausdriicklich nach eigenem
Ermessen auf den Ersatz des Produkts, das nach Ermessen von Stryker als defekt befunden wurde. Auf Ersuchen

von Stryker missen Produkte, fur die ein Garantieanspruch erhoben wird, auf eigene Kosten an das Werk zurtickgeschickt
werden. Missbrauchliche Verwendung des Produkts oder Anderungen bzw. Reparaturen durch Dritte, die sich nach
Strykers Einschatzung erheblich und nachteilig auf das Produkt auswirken, machen diese Garantie unglltig. Reparaturen
von Stryker-Produkten unter Verwendung von Teilen, die nicht von Stryker geliefert oder genehmigt sind, fuhren zum
Verlust der Garantieanspriiche. Kein Mitarbeiter oder Vertreter von Stryker ist berechtigt, diese Garantiebestimmungen
auf irgendeine Weise zu &ndern.

Die oben angegebenen Garantiezeitrdume gelten lediglich fur den urspriinglichen Kéufer der Pioneer-Unterlage und
beginnen mit dem Datum der Lieferung an den urspriinglichen Kaufer.

Ausschluss von Gewahrleistungsansprichen und Haftungsbeschrankung

Die hier angegebene ausdriickliche Garantie ist die einzige fiir das Produkt giiltige Garantie. Alle anderen Garantien,
seien sie ausdricklich oder stillschweigend, einschliel3lich Garantien der Marktféahigkeit und Eignung fur einen
bestimmten Zweck, sind von Stryker ausdriicklich ausgenommen. Stryker haftet in keinem Fall fir Neben- oder
Folgeschaden.

Bezug von Ersatzteilen und Serviceleistungen

Stryker-Produkte werden durch ein landesweites Netz eigener Kundendiensttechniker unterstiitzt. Diese
Kundendiensttechniker werden im Werk ausgebildet, sind lokal verfiigbar und fiihren ein Inventar der wichtigsten Ersatzteile
mit sich, um die Reparaturzeit auf ein Minimum zu reduzieren. Rufen Sie einfach lhren lokalen Vertreter oder den Stryker-
Kundendienst an unter +1-800-327-0770 oder +1-269-324-6500 (USA).

Riuckgabeberechtigung

Das Produkt darf erst nach Genehmigung durch die Stryker-Kundendienstabteilung zuriickgesendet werden. Es wird eine
Autorisierungsnummer vergeben, die auf dem retournierten Artikel vermerkt werden muss. Stryker behalt sich das Recht
vor, fur zuriickgesendete Produkte Versand- und Reinventarisierungsgebihren zu verlangen. Spezielle, modifizierte oder
nicht mehr gefuhrte Produkte kénnen nicht zurlickgesendet werden.

Beschéadigte Produkte

Die Vorschriften der ICC (Interstate Commerce Commission) verlangen, dass Anspriiche wegen beschadigter Produkte
innerhalb von fiinfzehn (15) Tagen nach Erhalt des Produkts erhoben werden mussen. Keine beschédigte Lieferung
entgegennehmen, sofern die Beschadigung nicht zum Zeitpunkt des Empfangs auf der Zustellquittung vermerkt wurde.
Nach umgehender Benachrichtigung fordert Stryker vom betreffenden Spediteur Schadensersatz. Der Anspruch beschrankt
sich auf die tatsachlichen Ersatzkosten. Falls Stryker diese Angaben nicht innerhalb von flinfzehn (15) Tagen nach Zustellung
des Produkts erhélt oder die Beschadigung nicht beim Empfang auf der Empfangsquittung vermerkt wurde, ist der Kéaufer
fur die vollstédndige Bezahlung der Originalrechnung innerhalb von dreif3ig (30) Tagen ab Rechnungsdatum verantwortlich.
Anspriiche wegen unvollstandiger Lieferungen missen innerhalb von dreif3ig (30) Tagen ab Rechnungsdatum erhoben werden.

Internationale Garantieklausel
Diese Garantie beruht auf der US-amerikanischen Gesetzgebung. Garantieleistungen aul3erhalb der USA kdnnen je

nach Land unterschiedlich ausfallen. Wenden Sie sich zwecks weiterer Informationen an Ihre 6rtliche Vertretung von
Stryker Medical.
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Simboli e definizioni

SIMBOLI

Avvertenza: consultare la documentazione allegata

Attenzione

Carico di lavoro sicuro

Consultare le istruzioni per I'uso

Produttore

S EHED B B

Data di fabbricazione

REF

Numero di modello o catalogo

Tipo B

EC REP

Rappresentante europeo autorizzato nella Comunita europea
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Avvertenza, Attenzione e Nota

I termini AVWVERTENZA, ATTENZIONE e NOTA indicano condizioni particolari cui occorre prestare attenzione.

A AVVERTENZA

Segnala al lettore una situazione che, in assenza di provvedimenti appropriati, pud provocare lesioni gravi e persino fatali.
Puo anche descrivere potenziali reazioni indesiderate gravi e pericoli per la sicurezza.

A ATTENZIONE

Richiama I'attenzione del lettore su una situazione potenzialmente pericolosa che, in assenza di provvedimenti appropriati,
puo provocare lesioni moderate o lievi all’operatore o al paziente, oppure danni all'apparecchiatura o ad altri oggetti.

Comprende anche le informazioni sulle cure speciali necessarie per I'uso efficiente e sicuro del dispositivo e per evitare
danni provocati dall’'uso, sia corretto che improprio, del dispositivo.

NOTA! Fornisce informazioni speciali per facilitare la comprensione di specifiche istruzioni.

Page 63 of 332



Italiano

Introduzione

Il presente manuale ha lo scopo di assistere |'utilizzatore nelle operazioni d’uso e manutenzione della superficie antidecubito
non motorizzata Pioneer. Leggere con attenzione il presente manuale prima di usare o intraprendere la manutenzione della
superficie antidecubito. Per garantire il funzionamento in sicurezza dell'apparecchiatura, si consiglia di stabilire metodi

e procedure per 'addestramento del personale all’'uso corretto della superficie antidecubito.

USO PREVISTO DEL PRODOTTO

La superficie antidecubito Pioneer & protezione per barella non motorizzata per la riduzione della pressione che incorpora
la combinazione di tecnologie d’aria e schiuma. La superficie antidecubito ha lo scopo di contribuire a migliorare i risultati
dei pazienti mediante la ridistribuzione della pressione e il miglioramento del comfort. La superficie antidecubito Pioneer
coadiuvare nella prevenzione di ulcere da pressione.

Questo prodotto € destinato all’'uso:

— Con i pazienti nel Reparto di Pronto Soccorso (ED, Emergency Department).

— In terapia intensiva, medicina generale, o in altri luoghi, come prescritto da un medico

— Per pazienti multipli, dopo adeguata pulizia/disinfezione, ciog, riutilizzabile; questo prodotto non &€ monouso.
Su barelle Stryker e di altra marca (Vedere sezione “Caratteristiche tecniche” a pagina 65)

Questo prodotto non e destinato a essere utilizzato per I'assistenza sanitaria domiciliare.

Questo prodotto non € impermeabile. L'eccessiva esposizione al liquido potrebbe provocare la penetrazione di liquidi
attraverso la copertura in schiuma. Fare riferimento alle pagine 72 e 73 per la guida alla pulizia e disinfezione.

La superficie Pioneer ha un carico massimo di sicurezza di 318 kg e un peso terapeutico massimo di 132 kg. Il paziente
non deve superare il carico di lavoro di sicurezza specificato da superficie antidecubito, telaio e accessori. L'uso di questa
superficie antidecubito per pazienti al di fuori dell'intervallo terapeutico di peso dev’essere stabilito da un professionista
sanitario. | pazienti devono soddisfare il requisito minimo di 2 anni di eta.

Questa superficie antidecubito non €& destinata a sostenere un paziente in posizione prona, cioé con il viso rivolto verso
il basso. Pioneer deve essere utilizzata sempre con un coprimaterasso.

La superficie Pioneer non é destinata a essere un prodotto sterile, né € destinata ad includere una funzione di misurazione.
La superficie Pioneer ha una durata utile prevista di tre (3) anni per la superficie e di tre (3) anni per il coprimaterasso.

DESCRIZIONE DEL PRODOTTO
Pioneer & una superficie antidecubito non motorizzata che ha lo scopo di ridistribuire la pressione e migliorare il comfort.
E dotata di regolazione dell’aria da interfaccia per facilitare la ridistribuzione e la gestione della pressione di carico nelle

zone ad alto rischio del corpo.

CONTROINDICAZIONI
Nessuna nota.
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Caratteristiche tecniche

Numero modello

Materasso da 66 cm

0850-026-000

Materasso da 76 cm

0850-030-000

Larghezza totale 26" 66 cm 30" 76 cm
Lunghezza complessiva 76" 193 cm 76" 193 cm
Spessore complessivo 5" 12,7 cm 5" 12,7 cm
Capacita di peso 700 libbre 318 kg 700 libbre 318 kg
Peso del prodotto 16 libbre 7,3 kg 18 libbre 8,2 kg

NOTA! Stryker si riserva il diritto di modificare le caratteristiche tecniche senza preawviso.
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Contatti

Contattare 'assistenza clienti o I'assistenza tecnica Stryker ai seguenti recapiti:

+1-800-327-0770 o +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Riepilogo delle precauzioni di sicurezza

Leggere attentamente e seguire scrupolosamente le seguenti avvertenze e le precauzioni. L’assistenza del prodotto deve
essere effettuata solo da personale qualificato.

AAVVERTENZA

- Ispezionare i coprimaterassi (superiore e inferiore) della superficie antidecubito Pioneer per lacerazioni, forature,
usura eccessiva e cerniere non allineate ogni volta che i coprimaterassi vengono puliti. Se un coprimaterasso
viene danneggiato, la superficie antidecubito deve essere rimossa immediatamente dall’'utilizzo e sostituire il
coprimaterasso per evitare la contaminazione incrociata.

- Per evitare il rischio di lesioni o di danni all’apparecchiatura, non trasferire il paziente da una piattaforma all'altra
utilizzando la superficie antidecubito.

- E responsabilita dell’'operatore controllare il paziente e la condizione della sua pelle a intervalli regolari, secondo
i protocolli ospedalieri, per garantire la sicurezza del paziente e il corretto utilizzo della superficie antidecubito.

— Controllare regolarmente la cute del paziente. In presenza di arrossamento o cedimento della cute, consultare
un medico. Se le condizioni cutanee del paziente non vengono trattate, possono prodursi gravi lesioni.

- Disinfettare la superficie antidecubito tra un paziente e l'altro, in caso contrario si puo causare contaminazione
incrociata e infezione.

— Alcuni disinfettanti sono corrosivi e, se non utilizzati correttamente, possono danneggiare il prodotto.
Utilizzare solo i “ Disinfettanti consigliati” descritti a pagina 73 in base alle istruzioni del produttore.

- La superficie antidecubito deve essere completamente ASCIUTTA prima dell'immagazzinaggio o dell'aggiunta
di lenzuola. Se non si rimuove il disinfettante in eccesso, si puo provocare la degradazione del materiale del
coprimaterasso. La mancata osservanza delle procedure di pulizia/disinfezione raccomandate puo invalidare
la garanzia del prodotto.

- I componenti interni di questa superficie antidecubito non sono lavabili. Se c’e€ contaminazione all'interno della
superficie antidecubito, gettare via la superficie antidecubito.

- Durante la pulizia del lato inferiore della superficie antidecubito, assicurarsi che il liquido non penetri nella zona
della cerniera e della barriera impermeabile; i fluidi che entrano in contatto con la cerniera possono infiltrarsi nella
superficie antidecubito.

- Non immergere la superficie antidecubito in soluzioni detergenti o disinfettanti. Evitare gli accumuli di liquido sulla
superficie antidecubito.

- L'uso di una Pioneer pud compromettere la stabilita del paziente e la protezione fornita dalle sponde laterali.
Quando si usa un sovramaterasso, € necessario adottare ulteriori cautele e/o garantire la supervisione di un
operatore al fine di ridurre la probabilita di caduta del paziente.

- Lasciare il telaio nella posizione piu bassa quando il paziente € incustodito per contribuire a ridurre il numero
e la gravita delle cadute.

- L'uso sicuro della superficie antidecubito € massimizzato se la si usa in combinazione con le sponde laterali;
quando le sponde laterali non sono presenti, pud esserci un maggiore rischio di cadute. Lesioni gravi o la morte
possono essere causate dall'uso (intrappolamento potenziale) o dal mancato uso (caduta potenziale del paziente)
delle sponde laterali o di altre costrizioni. Tenere conto delle regole locali relative all’'uso delle sponde laterali.

Se e come utilizzare le sponde laterali, € una decisione che deve essere assunta in base alle esigenze del singolo
paziente da parte del medico, degli operatori e dei responsabili.

- Per ridurre il rischio di lesioni al paziente o all’'operatore e di danni alla superficie antidecubito, non superare il carico
di lavoro sicuro del telaio quando vengono supportati sia il paziente che la superficie antidecubito.

- Quando la superficie antidecubito viene collocata su un telaio di barella che lascia spazi anche di pochi centimetri
tra la superficie antidecubito e la testiera, il fondo e/o le sponde laterali, pud sopravvenire il rischio di intrappolamento.
L'impiego di una superficie antidecubito Pioneer su un telaio di barella con dimensioni magagiori della superficie
antidecubito potrebbe causare uno scivolamento con conseguenti lesioni del paziente (Vedere sezione
“Specifiche tecniche” a pagina 65).

- Per i pazienti a rischio di caduta (agitati o confusi) & opportuno adottare alcune precauzioni supplementari per
contribuire a ridurre la probabilita di caduta.

- Per ridurre il rischio di cadute del paziente, assicurarsi che la sponda laterale opposta sia sollevata quando si colloca
il paziente sulla superficie antidecubito.

Page 67 of 332



Italiano

Riepilogo delle precauzioni di sicurezza

AATTENZIONE

— Fare attenzione quando si appoggiano dispositivi 0 apparecchiature sulla superficie antidecubito. Si possono verificare
danni alla superficie a causa del peso delle attrezzature, al calore generato dall'apparecchiatura o a causa dei bordi
taglienti sulle apparecchiature.

— Non inserire ulteriori sovramaterassi o accessori all'interno del coprimaterasso. Cio potrebbe ridurre le prestazioni
di ridistribuzione della pressione.

—  E responsabilita del team addetto alle cure valutare il protocollo RCP compatibile con la superficie di appoggio.

— L'uso di quaternari contenenti eteri glicolici e/o perossidi di idrogeno accelerati possono compromettere la leggibilita
della serigrafia del coprimaterasso.

— L’esposizione frequente o prolungata a soluzioni disinfettanti a una concentrazione maggiore puo far invecchiare
prematuramente il tessuto di copertura.

NOTA! La superficie Pioneer deve essere utilizzata sempre con un coprimaterasso.
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Guida all’'installazione

MATERIALI NECESSARI:
— Alcol denaturato o isopropilico
- Strisce Velcro® (uncino-asola Velcro® inclusi nella confezione)

FISSAGGIO DEL MATERASSO PIONEER ALLA BARELLA:

Accoppiare un pezzo di Velcro® al pezzo di Velcro® allungato che scende al centro del materasso.
Posizionare il materasso sulla barella e osservare la posizione in cui verra posizionato il Velcro®.
Pulire I'area dove verra posizionato il Velcro® con alcol denaturato o alcol isopropilico.

Lasciare asciugare.

Esporre il retro dell’adesivo e posizionare il materasso sulla barella.

Applicare un carico di 23 kg alla zona del materasso sopra il Velcro® per un minuto.

AAVVERTENZA

- Quando la superficie antidecubito viene collocata su un telaio di barella che lascia spazi anche di pochi centimetri tra
la superficie antidecubito e la testiera, il fondo e/o le sponde laterali, pud sopravvenire il rischio di intrappolamento.
L’impiego di una superficie antidecubito Pioneer su un telaio di barella con dimensioni maggiori della superficie
antidecubito potrebbe causare uno scivolamento con conseguenti lesioni del paziente (Vedere sezione “Specifiche
tecniche” a pagina 65).

ok wnpE
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Guida all’'uso

TRASFERIMENTO DEL PAZIENTE DA UNA PIATTAFORMA ANTIDECUBITO DEL PAZIENTE ALL’ALTRA

AAVVERTENZA

Lasciare il telaio nella posizione pit bassa quando il paziente € incustodito per contribuire a ridurre il numero

e la gravita delle cadute.

L'uso di un sovramaterasso pud compromettere la stabilita del paziente e la protezione fornita dalle sponde
laterali. Quando si usa un sovramaterasso, € necessario adottare ulteriori cautele e/o garantire la supervisione

di un operatore al fine di ridurre la probabilita di caduta del paziente.

L'uso sicuro della superficie antidecubito € massimizzato se la si usa in combinazione con le sponde laterali;
quando le sponde laterali non sono presenti, pud esserci un maggiore rischio di cadute. Lesioni gravi o la morte
possono essere causate dall'uso (intrappolamento potenziale) o dal mancato uso (caduta potenziale del paziente)
delle sponde laterali o di altre costrizioni. Tenere conto delle regole locali relative all’'uso delle sponde laterali.

Se e come utilizzare le sponde laterali, & una decisione che deve essere assunta in base alle esigenze del singolo
paziente da parte del medico, degli operatori e dei responsabili.

Per ridurre il rischio di cadute del paziente, assicurarsi che la sponda laterale opposta sia sollevata quando

si colloca il paziente sulla superficie antidecubito.

Quando la superficie antidecubito viene collocata su un telaio del letto che lascia spazi anche di pochi centimetri tra
la superficie antidecubito e la testiera, il fondo e le sponde laterali, pud sopravvenire il rischio di intrappolamento.
Non utilizzare la superficie antidecubito in presenza di tali spazi.

L’impiego di una superficie antidecubito Pioneer su un telaio di barella con dimensioni maggiori della superficie
antidecubito potrebbe causare uno scivolamento con conseguenti lesioni del paziente (Vedere sezione
“Specifiche tecniche” a pagina 65).

Per i pazienti a rischio di caduta (agitati o confusi) & opportuno adottare alcune precauzioni supplementari per
contribuire a ridurre la probabilita di caduta.

Per ridurre il rischio di lesioni al paziente o all’'utente e di danni alla superficie antidecubito, non superare il carico
di lavoro sicuro del telaio quando vengono supportati sia il paziente che la superficie antidecubito.

Per evitare il rischio di lesioni o di danni all'apparecchiatura, non trasferire il paziente da una piattaforma all’altra
utilizzando la superficie antidecubito.

Per trasferire il paziente da una piattaforma antidecubito (ad esempio, una barella, una lettiga, un tavolo operatorio)
a un’altra, procedere nel modo seguente:

1.
2.
3.

Posizionare le piattaforme antidecubito del paziente una accanto all’altra, il piu vicino possibile.

Impostare i freni su “ON” per entrambe le piattaforme antidecubito del paziente.

Prima del trasferimento del paziente tra superfici antidecubito fisse, accertarsi che le superfici siano 'una a livello
con l'altra.

Sollevare la sponda della piattaforma antidecubito del paziente che si trova sul lato opposto a quello di trasferimento
del paziente.

Trasferire il paziente adottando tutte le regole di sicurezza e i protocolli ospedalieri pertinenti elencati di seguito,

in modo da garantire la sicurezza del paziente e dell’operatore sanitario.

AATTENZIONE

Fare attenzione quando si appoggiano dispositivi 0 apparecchiature sulla superficie antidecubito. Si possono
verificare danni alla superficie a causa del peso delle attrezzature, al calore generato dall’apparecchiatura o a causa
dei bordi taglienti sulle apparecchiature.

Non inserire ulteriori sovramaterassi o accessori all'interno del coprimaterasso. Cio potrebbe ridurre le prestazioni

di ridistribuzione della pressione.

E responsabilita del team addetto alle cure valutare il protocollo RCP compatibile con la superficie di appoggio.
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Guida all’'uso

UTIL1ZZO DI DISPOSITIVI DI GESTIONE DELL’'INCONTINENZA

Questa superficie antidecubito non € destinata a gestire I'incontinenza. Si consiglia pertanto di utilizzare dispositivi di
gestione dell'incontinenza, ove necessario. E possibile usare opportuni assorbenti usa e getta o pannoloni per incontinenza.

AAVVERTENZA

- E responsabilita dell'operatore controllare il paziente e la condizione della sua pelle a intervalli regolari, secondo
i protocolli ospedalieri, per garantire la sicurezza del paziente e il corretto utilizzo della superficie antidecubito.

- Controllare regolarmente la cute del paziente. In presenza di arrossamento o cedimento della cute, consultare un
medico. Se le condizioni cutanee del paziente non vengono trattate, possono prodursi gravi lesioni.
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Pulizia

PULIZIA DELLA SUPERFICIE ANTIDECUBITO

A AVVERTENZA

- Per evitare il rischio di danni al prodotto, non immergere la superficie antidecubito in soluzioni detergenti o disinfettanti.
Evitare gli accumuli di liquido sulla superficie antidecubito.

- Ispezionare i coprimaterassi (superiore e inferiore) della superficie antidecubito Pioneer per lacerazioni, forature,
usura eccessiva e cerniere non allineate ogni volta che i coprimaterassi vengono puliti. Se un coprimaterasso viene
danneggiato, la superficie antidecubito deve essere rimossa immediatamente dall’utilizzo e sostituire il
coprimaterasso per evitare la contaminazione incrociata.

- | componenti interni di questa superficie antidecubito non sono lavabili. Se c’é contaminazione all'interno della superficie
antidecubito, gettare via la superficie antidecubito.

Le superfici antidecubito Stryker sono progettate per un comfort e un’affidabilita duraturi. La durata della superficie antidecubito
puo essere influenzata negativamente da un aumento della frequenza di utilizzo che pud comportare una piu frequente pulizia
e disinfezione.

1. Pulire I'intera superficie del materasso con una soluzione di sapone neutro e acqua tiepida e un panno morbido pulito
per rimuovere eventuale materiale estraneo.

2. Passare la superficie antidecubito con un panno pulito e asciutto per rimuovere I'umidita e il detergente in eccesso.

Sciacquare e asciugare i coprimaterassi con la massima cura dopo la pulizia.

4. Disinfettare, se necessario, con un disinfettante ad uso ospedaliero DOPO che la pulizia & stata completata. Fare riferimento
alla successiva sezione “Disinfezione della superficie antidecubito”.

w

&ATTENZIONE

Per evitare il rischio di danni alle apparecchiature, durante la pulizia del lato inferiore della superficie antidecubito, accertarsi che
il liguido non penetri nella zona della cerniera e della barriera impermeabile; i fluidi che entrano in contatto con la cerniera possono
infiltrarsi nella superficie antidecubito.
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Disinfezione

DISINFEZIONE DELLA SUPERFICIE ANTIDECUBITO

A AVVERTENZA

— Perevitare il rischio di lesioni al paziente, disinfettare la superficie antidecubito tra un paziente e I'altro, in caso contrario si pud
causare contaminazione incrociata e infezione.

—  Se utilizzati in modo improprio, alcuni disinfettanti possono causare danni al prodotto. Se i prodotti descritti di seguito
sono usati per disinfettare la superficie antidecubito, &€ necessario pulire la barella con un panno imbevuto di acqua
pulita e asciugarla completamente dopo la disinfezione. Il coprimaterasso puo essere danneggiato se esposto a tali
disinfettanti non conformi alle raccomandazioni del produttore. La mancata osservanza delle istruzioni indicate durante
I'uso di questo tipo di disinfettanti puo invalidare la garanzia del prodotto.

— Per evitare il rischio di danni alle apparecchiature, la superficie antidecubito deve essere completamente asciutta
prima dellimmagazzinaggio o dell’aggiunta di lenzuola. Se non si rimuove il disinfettante in eccesso, si pud provocare
la degradazione del materiale del coprimaterasso.

DISINFETTANTI CONSIGLIATI

- | quaternari sono accettabili se il ph < (meno di) 10. NON USARE quaternari contenenti idrossido di sodio (NaOH)

- Soluzione di candeggina clorurata (5,25% candeggina. Per I'uso quotidiano, diluire fino a 1 parte di candeggina in
1.000 parti di acqua. Per la decontaminazione, diluire a un massimo di 1 parte di candeggina in 100 parti di acqua).

- L’alcol isopropilico al 70% & accettabile come disinfettante, ma evitare I'accumulo della soluzione detergente e usare
cautela fino a quando completamente asciutto.

1.  Verificare che la superficie sia stata accuratamente pulita e asciugata prima di applicare disinfettanti.
2. Passare la superficie antidecubito con un panno pulito e asciutto per rimuovere I'umidita e il disinfettante in eccesso.
3. Sciacquare e asciugare i coprimaterassi con la massima cura dopo la disinfezione.

NOTA! Dopo la manutenzione dei componenti interni, o la sostituzione del Fire Sock, accertarsi che la reinstallazione del Fire
Sock comprenda tutti i componenti interni e che il materiale in eccesso sia hascosto completamente sotto I'estremita del
piede.

A ATTENZIONE

— L'esposizione frequente o prolungata a soluzioni disinfettanti a una concentrazione maggiore puo far invecchiare
prematuramente il tessuto di copertura.

- L'uso di perossidi di idrogeno accelerati o quaternari contenenti eteri glicolici possono danneggiare il coprimaterasso.

— NON USARE detergenti fenolici in quanto potrebbero provocare un rigonfiamento irreversibile del coprimaterasso.

RACCOMANDAZIONE: La documentazione di comunicazione sulla sicurezza elenca una serie di raccomandazioni per l'ispezione
e la manutenzione, tra cui:

e Controllare regolarmente ogni coprimaterasso per letto medico alla ricerca di segni visibili di danneggiamento o usura,
quali tagli, strappi, crepe, fori di spillo, fili tirati 0 macchie.

e Rimuovere regolarmente il coprimaterasso per letto medico e verificarne la superficie interna. Una volta che il
coprimaterasso viene rimosso, ispezionare il materasso alla ricerca di punti bagnati, macchie o segni di danneggiamento
o usura. Controllare tutti i lati e il fondo del materasso.

e  Sostituire immediatamente qualsiasi coprimaterasso per letto medico che rechi segni visibili di danneggiamento o usura
per ridurre il rischio di infezione per i pazienti.

¢ NON inserire aghi in un materasso per letto medico attraverso il coprimaterasso.
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Informazioni sulla manutenzione

SOSTITUZIONE DEL COPRIMATERASSO
Attrezzi necessari:

— Nessuno

PROCEDURA
1. Alzare il letto alla posizione completamente alzata.

2. Abbassare le posizioni di regolazione fowler e gatch in posizione completamente abbassata.

3. Aprire il coprimaterasso. Iniziare nell’angolo destro della pedana sulla superficie antidecubito e fermarsi all’angolo
destro della testa del paziente.

4. Piegare la parte superiore del coprimaterasso sul lato destro del paziente, quindi rimuovere il contenitore della
schiuma dal letto e metterlo da parte.

5. Eliminare il vecchio coprimaterasso.

6. Posizionare il nuovo coprimaterasso, con la cerniera aperta e stesa, sul letto con il coprimaterasso inferiore nero sul
letto e il coprimaterasso superiore ripiegato sul lato destro del letto del paziente.

7. Posizionare accuratamente il gruppo schiuma sopra la parte inferiore del coprimaterasso in modo che sia in allineato
con il coprimaterasso.

NOTA! Mantenere il corretto orientamento “testa-piedi” tra il nuovo coprimaterasso e il gruppo schiuma.
8. Ripiegare il coprimaterasso superiore sopra la parte superiore del contenitore della schiuma per garantire
il posizionamento allineato rispetto al gruppo contenitore della schiuma.
9. Chiudere la cerniera. Iniziare nell’angolo destro della testata e fermarsi al’angolo destro della pedana.
10. Verificare che l'unita funzioni correttamente prima di rimetterla in servizio.

SOSTITUZIONE DELLA BARRIERA IGNIFUGA

Attrezzi necessari:

— Nessuno

PROCEDURA
1. Alzare la barella alla posizione completamente alzata.

2. Abbassare le posizioni di regolazione fowler e gatch in posizione completamente abbassata.

3. Aprire il coprimaterasso. Iniziare nell’angolo destro della pedana sulla superficie antidecubito e fermarsi all'angolo
destro della testa del paziente.

4. Piegare la parte superiore del coprimaterasso sul lato destro del paziente.

5. A partire dal lato del piede, arrotolare la barriera ignifuga sul contenitore della schiuma.

NOTA! Muovere a poco a poco alternando da un fianco all’altro la barriera ignifuga per portarla verso la parte superiore
della superficie antidecubito.

6. Gettare via la vecchia barriera ignifuga.
7. A partire dalla testata, arrotolare la nuova barriera ignifuga verso il basso e farla scorrere sul gruppo contenitore
della schiuma.

NOTA! Allineare in squadro la barriera ignifuga sul contenitore della schiuma facendola scorrere sul contenitore
della schiuma.

8. Far scorrere delicatamente la barriera ignifuga verso il basso sul contenitore della schiuma, lavorando da un fianco
all'altro per assicurarsi che la barriera ignifuga sia tesa sul gruppo contenitore della schiuma.
9. Allineare il gruppo contenitore della schiuma sopra la parte inferiore del coprimaterasso.

NOTA! Stendere il materiale ignifugo in eccesso anche al di sotto del contenitore della schiuma sul lato dei piedi.

10. Ripiegare e allineare il coprimaterasso superiore sopra la parte superiore del contenitore della schiuma.
11. Chiudere la cerniera. Iniziare nell'angolo destro della testata e fermarsi all'angolo destro della pedana.
12. Verificare il corretto funzionamento prima di riutilizzare il prodotto.

Page 74 of 332



Manutenzione preventiva

La manutenzione preventiva deve essere effettuata almeno a cadenza annuale. Per tutte le apparecchiature Stryker
Medical deve essere stabilito un programma di manutenzione preventiva. In base al livello d’utilizzo del prodotto,
potrebbe essere necessario effettuare la manutenzione preventiva con maggiore frequenza.

Completare I'elenco di controllo seguente o uno analogo prima di utilizzare la superficie su un nuovo paziente e/o dopo
la manutenzione.

ELENCO DI CONTROLLO

Numero di serie del prodotto: oK v

1. La cerniera del coprimaterasso si apre e si chiude correttamente e non presenta danni visibili

2. Assenza di graffi, strappi, buchi, screpolature o altre aperture nel coprimaterasso

3. Etichette leggibili e fissate in modo sicuro (vedere pagina 76-77)

4. Non devono essere presenti lacerazioni o tagli nelle cuciture

5. Laschiuma e gli altri componenti non sono degradati o staccati

6. La barriera ignifuga non ha segni visibili di danneggiamento; se si osserva eccessiva usura,
si consiglia la sostituzione della barriera ignifuga

7. Le singole camere d’aria devono trattenere I'aria € non presentare alcun taglio o perdite

8. | tubi delle camere d’'aria sono ben collegati e tagli o non sono presenti perdite

9. Le strisce di Velcro® sono presenti e ben fissate

10. La superficie funziona correttamente

Compilato da: Data:
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Etichette del prodotto

Tutte le etichette (vedi sotto) sono fissate alla superficie antidecubito Pioneer (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etichetta non richiesta
per I'Europa, Solo USA
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Etichette del prodotto

Tutte le etichette (vedi sotto) sono fissate alla superficie antidecubito Pioneer (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etichetta non richiesta
per I'Europa, Solo USA
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Elenco delle parti di ricambio per la consultazione rapida

Le parti e gli accessori elencati in questa pagina sono attualmente disponibili per I'acquisto. Alcune delle parti individuate

nei disegni di montaggio delle parti contenute in questo manuale, potrebbero non essere singolarmente disponibili per

I'acquisto. Per disponibilita e prezzi, contattare il servizio clienti Stryker negli USA al numero +1-800-327-0770

0 +1-269-324-6500.

Numero parte

Nome parte

0850-026-051

Kit camera d’aria da 66 cm

0850-030-051

Kit camera d’aria da 76 cm

0850-030-052

Kit di tubi

0850-026-053

Kit coprimaterasso da 66 cm, Pioneer

0850-030-053

Kit coprimaterasso da 76 cm, Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer 66 cm

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer 76 cm

0850-030-055

Kit Velcro, Pioneer
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Garanzia

Stryker Medical, una divisione di Stryker Corporation (“Stryker”), garantisce che i prodotti Superficie di redistribuzione della
pressione Modello 0850 saranno privi di difetti nei materiali e nella lavorazione per il periodo di due (2) anni dalla data

di consegna. L'obbligo di Stryker ai sensi di questa garanzia si limita espressamente alla sostituzione, a sua esclusiva
discrezione, dei prodotti che risultino difettosi. Se Stryker ne fa richiesta, I'acquirente deve restituire a Stryker, con spese

di trasporto prepagate, i prodotti per cui si inoltra un reclamo. La presente garanzia viene invalidata in caso di uso improprio,
modifica o riparazione del prodotto da parte di personale di assistenza tecnica non autorizzato, eseguiti in un modo che,

a parere di Stryker, influisca sostanzialmente e negativamente sul prodotto. La riparazione dei prodotti Stryker effettuata con
parti non fornite o non autorizzate da Stryker invalida la presente garanzia. Nessun dipendente o rappresentante di Stryker
€ autorizzato a modificare in alcun modo questa garanzia.

| periodi di garanzia di cui sopra si applicano solo all’acquirente originale del prodotto Pioneer e decorrono dalla data
di consegna all’acquirente originale.

Esclusione di garanzia e limitazioni dei danni

La garanzia esplicita di cui sopra € la sola garanzia applicabile al prodotto. Qualsiasi altra garanzia, esplicita o implicita,
incluse le garanzie implicite di commerciabilita o idoneita per uno scopo particolare, sono espressamente escluse
da Stryker. In nessun caso Stryker sara responsabile per danni diretti o indiretti.

Richiesta parti di ricambio e assistenza tecnica

| prodotti Stryker sono supportati da una rete nazionale di rappresentanti di assistenza tecnica Stryker. Questi rappresentanti
addestrati in fabbrica sono disponibili nelle varie zone e dispongono di un considerevole inventario di parti di ricambio

per ridurre al minimo i tempi di riparazione. Chiamare il rappresentante di zona o I'assistenza clienti Stryker al numero
+1-800-327-0770 0 +1-269-324-6500.

Autorizzazione alla restituzione

La merce non pu0 essere restituita senza I'approvazione dell’ufficio di assistenza clienti Stryker. Verra fornito un numero
di autorizzazione che dovra essere indicato sulla merce restituita. Stryker si riserva il diritto di addebitare le spese di
spedizione e il contributo di rifornimento per gli articoli restituiti. | prodotti speciali, modificati o non piu in produzione non
possono essere restituiti.

Prodotto danneggiato

Le normative della Interstate Commerce Commission (ICC) stabiliscono che i reclami relativi alla merce danneggiata debbano
essere inoltrati allo spedizioniere entro quindici (15) giorni dal ricevimento della merce. Non accettare spedizioni danneggiate
se tali danni non sono stati annotati sulla ricevuta di consegna al momento del ricevimento. Se notificata tempestivamente,
Stryker inviera allo spedizioniere una richiesta di risarcimento per i danni verificatisi durante il trasferimento. L'ammontare del
risarcimento sara limitato al costo effettivo della sostituzione. Qualora dette informazioni non vengano ricevute da Stryker entro
quindici (15) giorni dalla consegna della merce o nel caso in cui il danno non sia stato annotato sulla ricevuta di consegna

al momento del ricevimento, il cliente sara responsabile del pagamento dell'intero importo della fattura originale entro

trenta (30) giorni dalla ricezione. | reclami per le spedizioni incomplete devono essere inoltrati entro trenta (30) giorni

dalla fatturazione.

Clausola di garanzia internazionale

La presente garanzia é quella in vigore negli USA. La garanzia al di fuori degli USA pud variare in base al Paese.
Per ulteriori informazioni, contattare il rappresentante Stryker Medical di zona.
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Simbolos e definicdes

SIMBOLOS

Adverténcia - Consultar a documentagéo anexa

Precaucéo

Carga de trabalho segura

Consultar as Instrugées de utilizagédo

Fabricante

S EHED B B

Data de fabrico

REF

Modelo ou nimero de catalogo

Tipo B

EC REP

Representante europeu autorizado na Comunidade Europeia
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Definicao de Adverténcia/Precaucao/Nota

As palavras ADVERTENCIA, PRECAUGAO e NOTA revestem-se de significados especiais e exigem particular atenc&o.

A ADVERTENCIA

Alerta o leitor para uma situagao que, se nao for evitada, pode resultar em lesdes graves ou morte. Pode igualmente
descrever possiveis reacgfes adversas graves e perigos de seguranca.

A PRECAUCAO

Alerta o leitor para uma situagéo potencialmente perigosa que, se nao for evitada, podera provocar lesdes ligeiras
ou moderadas no operador ou no paciente, ou danos no equipamento ou noutros bens. Inclui os cuidados especiais
necessarios para uma utilizagéo segura e eficaz do dispositivo e os cuidados necessarios para evitar a possibilidade
de danos no dispositivo em resultado da utilizagdo correcta ou incorrecta do mesmo.

NOTA! Fornece informacgdes especiais para facilitar a compreensao de instru¢des especificas.
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Introducéo

Este manual foi concebido para ajudar o operador na utilizacdo e manutengdo da Superficie de suporte néo eléctrica
Pioneer. Ler cuidadosamente este manual na integra antes de utilizar ou iniciar a manutencao da superficie de suporte.
Para assegurar a utilizacao segura deste equipamento, é recomendavel a implementacdo de métodos e procedimentos
para aquisicdo de conhecimentos e formagao de pessoal sobre a utilizacdo segura desta superficie de suporte.

UTILIZAGAO PREVISTA DO PRODUTO

A Superficie de suporte Pioneer consiste numa almofada de alivio de pressdo para macas néo eléctrica que inclui

a combinagao de tecnologias de ar e espuma. Esta superficie de suporte destina-se a ajudar a melhorar os resultados
de pacientes humanos, centrando-se na equalizacédo da redistribuicdo da pressdo e na melhoria do conforto. A superficie
de suporte Pioneer é utilizada para ajudar na prevengéo de feridas de presséo.

Este produto destina-se a ser utilizado:
— Com pacientes no Servigo de Urgéncia.
- Nos cuidados agudos, cuidados hospitalares generalizados ou outros locais conforme indicado pelo médico.
— Para multiplos pacientes ap6s uma limpeza/desinfec¢é@o apropriadas, ou seja, reutilizavel; este produto ndo
€ descartavel.
— Nas macas da Stryker e de outros fabricantes (consultar a seccdo “Especificacdes” na pagina 84)

Este produto ndo foi concebido para ser utilizado num ambiente de cuidados de saude ao domicilio.

Este produto ndo foi concebido para ser a prova de agua. A exposicao excessiva a fluidos pode resultar na entrada
de fluidos através da capa para o ndcleo em espuma. Consultar na pagina 91 e 92 o guia de Limpeza e desinfeccao.

O produto Pioneer tem uma carga de trabalho segura maxima de 318 kg e um peso maximo terapéutico de 132 kg.

O paciente ndo deve exceder a carga de trabalho segura especificada pela superficie de suporte, estrutura e acessorios.
A utilizag&o desta superficie de suporte por pacientes fora do peso terapéutico maximo deve ser determinada por um
profissional de saude. Os pacientes devem cumprir o requisito de idade minimo de 2 anos.

Esta superficie de suporte ndo se destina a suportar um paciente em posicao de decubito ventral, por exemplo com a cara
virada para baixo. O produto Pioneer deve ser sempre utilizado com uma capa de colch&do apropriada.

O produto Pioneer ndo se destina a ser um produto esterilizado nem inclui qualquer fungdo de medi¢&o. O produto
Pioneer tem uma vida util de trés (3) anos para a superficie e trés (3) anos para a capa.

DESCRICAO DO PRODUTO
O produto Pioneer consiste numa superficie de suporte ndo eléctrica que se destina a equalizar a pressao e a melhorar
o conforto. Inclui um ajuste de ar regulado por uma interface para ajudar a equilibrar a redistribuigdo da presséo e a gestéo

da carga de pressao nas zonas do corpo de risco elevado.

CONTRA-INDICACOES
Nenhuma conhecida.
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Introducéo

ESPECIFICACOES

Numero do modelo

Colchao de 66 cm

0850-026-000

Colchao de 76 cm

0850-030-000

Largura total 26 pol. 66 cm 30 pol. 76 cm
Comprimento total 76 pol. 193 cm 76 pol. 193 cm
Espessura total 5 pol. 12,7 cm 5 pol. 12,7 cm
Capacidade (peso) 700 libras 318 kg 700 libras 318 kg
Peso do produto 16 libras 7,3 kg 18 libras 8,2 kg

NOTA! A Stryker reserva-se o direito de alterar as especificacdes sem aviso prévio.
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Informacdes de contacto

Contactar o Servico de Apoio ao Cliente ou a Assisténcia Técnica da Stryker através do numero:

+1-800-327-0770 ou +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

EUA
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Resumo das precaucdes de seguranca

Ler com ateng&o e cumprir rigorosamente as seguintes adverténcias e precaugdes. Qualquer intervencdo no produto
s6 deve ser realizada por pessoal qualificado.

AADVERTENCIA

- Inspeccionar as capas da superficie de suporte Pioneer (superior e inferior) para verificar a existéncia de rasgoes,
perfurac@es, desgaste excessivo e fechos desalinhados sempre que as capas sdo limpas. Se uma capa de colchéo
ficar comprometida, a superficie de suporte deve deixar de ser utilizada imediatamente e a capa deve ser
substituida para prevenir contaminacao cruzada.

- Para evitar o risco de lesdes ou danos no equipamento, ndo transferir o paciente de uma plataforma para outra
utilizando a superficie de suporte.

- E da responsabilidade do operador monitorizar regularmente o paciente e as condi¢des da pele do mesmo,
de acordo com os protocolos hospitalares, para garantir a seguranga do paciente e o desempenho adequado
da superficie de suporte.

- Verificar regularmente a pele do paciente. Consultar o médico caso se desenvolva vermelhidao ou laceracédo
da pele. Se o estado da pele do paciente nao for tratado, podem ocorrer lesGes graves.

- Desinfectar a superficie de suporte entre pacientes. Caso contrario, tal podera levar a contaminacao cruzada
e infecgéo.

- Alguns desinfectantes sdo corrosivos e poderdo danificar o produto se utilizados de forma incorrecta.
Utilizar apenas os “Desinfectantes sugeridos” descritos na pagina 92, de acordo com as instrugdes do fabricante.

- A capa da superficie de suporte deve estar completamente SECA antes de ser armazenada ou de lhe serem
acrescentados lengdis. A incapacidade para remover desinfectante em excesso pode provocar a degradacéo
do material da capa. O ndo cumprimento dos procedimentos de limpeza/desinfec¢do recomendados pode invalidar
a garantia do produto.

- Os componentes internos desta superficie de suporte ndo séo lavaveis. Se existir contaminac&o no interior da
superficie de suporte, eliminar a superficie de suporte.

- Ao limpar a parte inferior da superficie de suporte, certificar-se de que nenhum liquido penetra na area do fecho
de correr e na barreira da capa impermeavel; os fluidos que entram em contacto com o fecho de correr podem
penetrar o interior da superficie de suporte.

- Nao mergulhar a superficie de suporte em solu¢des de limpeza ou desinfeccdo. Nado permitir a acumulacéo
de liquido na superficie de suporte.

- A estabilidade do paciente e a cobertura das grades laterais podem ficar comprometidas com a utilizagéo do
produto Pioneer. Ao usar um revestimento, é necessario cuidado extra e/ou a supervisao para ajudar a reduzir
a probabilidade de ocorréncia de uma queda do paciente.

- Deixar a estrutura na posi¢cdo mais baixa quando o paciente estiver sem supervisdo de modo a ajudar a reduzir
0 numero e gravidade de quedas.

- A utilizag&o segura da superficie de suporte € maximizada quando utilizada juntamente com grades laterais; podera
existir um risco acrescido de quedas quando nao existirem grades laterais. Podem ocorrer lesées graves ou mesmo
morte devido a utilizacéo (aprisionamento potencial) ou ndo utilizacéo (potenciais quedas do paciente) de grades
laterais ou outras correias de contengéo. As politicas locais relativas a utilizag8o de grades laterais devem ser
consideradas. Se e como se deve utilizar as grades laterais € uma decisdo que deve basear-se nas necessidades
individuais do paciente e deve ser tomada pelo médico, operadores e partes responsaveis.

- Para reduzir o risco de lesGes no paciente ou no operador e danos na superficie de suporte, ndo exceder a carga
de trabalho segura da estrutura da cama hospitalar aquando do apoio do paciente e da superficie de suporte.

- Pode existir risco de aprisionamento quando a superficie de suporte é colocada sobre uma estrutura de maca que
deixe espacos de mesmo alguns centimetros entre a superficie de suporte e a cabeceira, protecgéo dos pés e/ou
grades laterais. A utilizac@o de uma superficie de suporte Pioneer numa estrutura de maca que tenha uma largura
superior a superficie de suporte pode resultar em deslizamento e em lesdes do paciente (consultar a secc¢ao
Especificacbes na pagina 84).

- S&o necessarias precaucdes extra com pacientes em risco de cair (ou seja, agitados ou confusos) para ajudar
a reduzir a probabilidade de queda.

- Ao colocar um paciente na superficie de suporte, certificar-se de que a grade lateral oposta esta elevada para
reduzir o risco de queda do paciente.
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Resumo das precaucdes de seguranca

& PRECAUCAO

Ter cuidado com dispositivos ou equipamento colocados em cima da superficie de suporte. Podem ocorrer danos na
superficie devido ao peso do equipamento, calor gerado pelo equipamento ou extremidades afiadas do equipamento.
N&o colocar revestimentos ou acessarios no interior da capa. Fazé-lo podera reduzir o desempenho de redistribuigdo
de presséo.

E da responsabilidade da equipa de prestacdo de cuidados avaliar o protocolo de RCP a utilizar com a superficie.

A utilizagdo de desinfectantes quaternarios com éteres glicolicos e/ou perdxidos de hidrogénio acelerados pode
comprometer a legibilidade da serigrafia da capa.

A exposicéo frequente ou prolongada a solucdes desinfectantes de elevada concentracéo podera envelhecer
prematuramente o tecido da capa.

NOTA! A superficie Pioneer deve ser sempre utilizada com uma capa de colchdo apropriada.
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Guia de instalacéao

ACESSORIOS NECESSARIOS:
- Alcool para esfregar ou isopropilico
- Tiras de Velcro® (parte em Velcro® correspondente incluida na embalagem)

FIXAR O COLCHAO PIONEER A MACA:

Fixar a pecga solta de Velcro® a peca comprida de Velcro® gue vai até ao centro do colchéo.
Posicionar o colchdo na maca e observar o local onde o Velcro® vai ser posicionado.

Limpar a area onde o Velcro® vai ser posicionado com alcool para esfregar ou alcool isopropilico.
Deixar secar.

Expor a protecgdo adesiva e posicionar o colch@o na maca.

Aplicar uma carga de 23 kg na area do colché&o por cima do Velcro®, durante um minuto.

A ADVERTENCIA

- Pode existir risco de aprisionamento quando a superficie de suporte é colocada sobre uma estrutura de maca que
deixe espacos de mesmo alguns centimetros entre a superficie de suporte e a cabeceira, protecgédo dos pés e/ou
grades laterais. A utilizacdo de uma superficie de suporte Pioneer numa estrutura de maca que tenha uma largura
superior a superficie de suporte pode resultar em deslizamento e em lesdes do paciente (consultar a sec¢ao
Especificacbes na pagina 84).

ogahwDdRE
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Guia de utilizacao

TRANSFERIR UM PACIENTE DE UMA PLATAFORMA DE SUPORTE DO PACIENTE PARA OUTRA

A ADVERTENCIA

Deixar a estrutura na posi¢cdo mais baixa quando o paciente estiver sem supervisdo de modo a ajudar a reduzir

0 numero e gravidade de quedas.

A estabilidade do paciente e a cobertura das grades laterais podem ficar comprometidas com a utilizagédo de um
revestimento. Ao usar um revestimento, é necessario cuidado extra e/ou a supervisdo para ajudar a reduzir

a probabilidade de ocorréncia de uma queda do paciente.

A utilizagéo segura da superficie de suporte € maximizada quando utilizada juntamente com grades laterais; podera
existir um risco acrescido de quedas quando nao existirem grades laterais. Podem ocorrer lesdes graves ou mesmo
morte devido a utilizacdo (aprisionamento potencial) ou ndo utilizacdo (potenciais quedas do paciente) de grades
laterais ou outras correias de contencdo. As politicas locais relativas a utilizagdo de grades laterais devem ser
consideradas. Se e como se deve utilizar as grades laterais € uma decisdo que deve basear-se nas necessidades
individuais do paciente e deve ser tomada pelo médico, operadores e partes responsaveis.

Ao colocar um paciente na superficie de suporte, certificar-se de que a grade lateral oposta esta elevada para
reduzir o risco de queda do paciente.

Pode existir risco de aprisionamento quando a superficie de suporte é colocada sobre estruturas de cama que
deixem espacgos de mesmo alguns centimetros entre a superficie de suporte e a cabeceira, protec¢do dos pés

e grades laterais. N&o utilizar a superficie de suporte quando existirem espagos.

A utilizagdo de uma superficie de suporte Pioneer numa estrutura de maca que tenha uma largura superior

a superficie de suporte pode resultar em deslizamento e em les6es do paciente (consultar a sec¢do Especificacbes
na pagina 84).

Sao necessérias precaucdes extra com pacientes em risco de cair (ou seja, agitados ou confusos) para ajudar

a reduzir a probabilidade de queda.

Para reduzir o risco de lesGes no paciente ou no utilizador e danos na superficie de suporte, ndo exceder a carga
de trabalho segura da estrutura da cama hospitalar aquando do apoio do paciente e da superficie de suporte.

Para evitar o risco de lesdes ou danos no equipamento, ndo transferir o paciente de uma plataforma para outra
utilizando a superficie de suporte.

Para transferir o paciente de uma plataforma de apoio do paciente (por exemplo, maca, camas articuladas, mesa
operatoria) para outra:

1.  Posicionar uma plataforma de apoio do paciente o mais préximo da outra que for possivel.

2. Coloque os travdes na posicdo "ON", activando-os desta forma em ambas as plataformas de apoio do paciente.

3.  Antes de transferir o paciente entre superficies de suporte fixas, certificar-se de que as superficies estédo niveladas
entre si.

4.  Levantar a grade lateral da plataforma de apoio do paciente localizada do lado oposto da transferéncia do paciente.

5.  Transferir o paciente seguindo todas as regras de seguranga e protocolos institucionais aplicaveis para garantir
a seguranca do paciente e do operador.

A PRECAUCAO

Ter cuidado com dispositivos ou equipamento colocados em cima da superficie de suporte. Podem ocorrer danos

na superficie devido ao peso do equipamento, calor gerado pelo equipamento ou extremidades afiadas do
equipamento.

N&o colocar revestimentos ou acessorios no interior da capa. Fazé-lo podera reduzir o desempenho de redistribuicdo
de presséo.

E da responsabilidade da equipa de prestacéo de cuidados avaliar o protocolo de RCP a utilizar com a superficie.
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Guia de utilizacao

UTILIZAR DISPOSITIVOS DE GESTAO DE INCONTINENCIA

Esta superficie de suporte ndo se destina a gerir incontinéncia. Assim, recomenda-se a utilizacéo de dispositivos de
gestédo de incontinéncia quando for adequado. Podem utilizar-se fraldas descartaveis ou pensos para incontinéncia.

A ADVERTENCIA

- E da responsabilidade do operador monitorizar regularmente o paciente e as condi¢bes da pele do mesmo,
de acordo com os protocolos hospitalares, para garantir a seguranga do paciente e o desempenho adequado
da superficie de suporte.

- Verificar regularmente a pele do paciente. Consultar o médico caso se desenvolva vermelhiddo ou laceragéo
da pele. Se o estado da pele do paciente nao for tratado, podem ocorrer lesfes graves.
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Limpeza

LIMPEZA DA SUPERFICIE DE SUPORTE

A ADVERTENCIA

- Para evitar o risco de danos no equipamento, ndo mergulhar a superficie de suporte em solugées de limpeza
ou desinfec¢&o. Nao permitir a acumulagdo de liquido na superficie de suporte.

- Inspeccionar as capas da superficie de suporte Pioneer (superior e inferior) para verificar a existéncia de rasgodes,
perfuracées, desgaste excessivo e fechos desalinhados sempre que as capas sdo limpas. Se uma capa de colchdo
ficar comprometida, a superficie de suporte deve deixar de ser utilizada imediatamente e a capa deve ser substituida
para prevenir contaminagao cruzada.

- Os componentes internos desta superficie de suporte ndo séo lavaveis. Se existir contaminagdo no interior da superficie
de suporte, eliminar a superficie de suporte.

As superficies de suporte da Stryker foram concebidas para obter um conforto e fiabilidade duradouros. O tempo de vida
util da superficie de suporte pode ser adversamente afectado por um aumento na frequéncia de utilizagdo que podera
incluir uma limpeza e desinfeccdo mais frequentes.

1. Usando um pano limpo, macio e himido limpar toda a superficie de suporte com uma solugdo de detergente suave
e agua para remover material estranho.

2. Limpar a superficie de suporte com um pano limpo e seco para remover qualquer excesso de liquido ou agente

de limpeza.

Deve ter-se o cuidado de lavar e secar completamente as capas depois de limpar.

4. Desinfectar conforme necessario com um desinfectante de grau hospitalar DEPOIS da limpeza estar concluida.
Consultar a secgdo “Desinfecc¢éo da superficie de suporte”.

w

& PRECAUCAO

Para evitar o risco de danos no equipamento, ao limpar a parte inferior da superficie de suporte, certificar-se de que nenhum
liguido penetra na area do fecho de correr e na barreira da capa impermeavel; os fluidos que entram em contacto com o fecho
de correr podem penetrar no interior da superficie de suporte.
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Desinfeccéo

DESINFECGCAO DA SUPERFICIE DE SUPORTE

A ADVERTENCIA

Para evitar o risco de lesdes no paciente, desinfectar a superficie de suporte entre pacientes. Caso contrario, tal podera levar
a contaminacgao cruzada e infeccéo.

Alguns desinfectantes podem causar danos no produto se forem utilizados incorrectamente. Se os produtos descritos
abaixo forem utilizados para desinfectar a superficie de suporte envolvida nos cuidados com pacientes, devem ser tomadas
medidas para garantir que a totalidade da superficie é limpa com um pano humedecido em agua limpa e totalmente seca
apos a desinfecgdo. A capa pode ficar danificada quando exposta a tais desinfectantes para além das recomendacoes

dos fabricantes. O ndo cumprimento destas instru¢des durante a utiliza¢8o destes tipos de desinfectantes podera anular

a garantia deste produto.

Para evitar o risco de danos no equipamento, a capa da superficie de suporte deve estar completamente seca antes
de ser armazenada ou de lhe serem acrescentados lengéis. A incapacidade para remover desinfectante em excesso
pode provocar a degradacao do material da capa.

DESINFECTANTES SUGERIDOS

1.
2.
3.

E aceitavel a utilizagsio de desinfectantes quaternarios com um ph < (inferior a) 10. NAO UTILIZAR desinfectantes
quaternérios que contenham hidréxido de sédio (NaOH)

Solucéo a base de cloro (5,25% de lixivia. Para utilizagao diaria, diluir 1 parte de lixivia para 1.000 partes de agua.
Para descontaminacao, diluir até um maximo de 1 parte de lixivia para 100 partes de agua).

E aceitavel a utilizagéio de &lcool isopropilico a 70% como um desinfectante, embora se deva evitar a acumulacéo da
solucao de limpeza e seja necessaria precaucgado até esta ter secado completamente.

Garantir que a superficie foi completamente limpa e seca antes de serem aplicados desinfectantes.
Limpar a superficie de suporte com um pano limpo e seco para remover qualquer excesso de liquido ou desinfectante.
Deve ter-se o cuidado de lavar e secar completamente as capas depois de desinfectar.

NOTA! Apds qualquer procedimento de assisténcia no componente interno ou da substituicéo do Fire Sock, assegurar que
a reinstalagéo do Fire Sock acomoda todos os componentes internos e que o comprimento extra do material esta
completamente inserido sob a extremidade dos pés.

A PRECAUCAO

A exposicéo frequente ou prolongada a solucdes desinfectantes de elevada concentracéo podera envelhecer
prematuramente o tecido da capa.

A utilizagdo de peréxidos de hidrogénio acelerados ou de desinfectantes quaternarios com éteres glicélicos pode
danificar a capa.

NAO UTILIZAR agentes de limpeza fendlicos, uma vez que provocam a dilatac&o irreversivel do revestimento.

RECOMENDACAO: A Comunicagéo de seguranca lista varias recomendaces em matéria de inspecgdo e manutencao, incluindo:

Verificar regulamente a capa de colchdo de cada cama individual para uso médico relativamente a quaisquer sinais
visiveis de danos ou desgaste como cortes, rasgdes, fissuras, furos, buracos ou manchas.

Remover regularmente a capa de colchdo da cama para uso médico e verificar a superficie interior. Depois de removida
a capa de colchéo, inspeccionar o colchédo para verificar se apresenta partes himidas, manchas ou sinais de danos

ou desgaste. Verificar todos os lados e a parte inferior do colché&o.

Para reduzir o risco de infecgdo nos pacientes, substituir imediatamente qualquer capa de colchdo de uma cama para
uso médico com sinais visiveis de danos ou desgaste.

NAO espetar agulhas numa capa de colchéo de uma cama para uso médico através da capa de colch&o.
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Informacdes sobre actividades de manutencao

SUBSTITUICAO DA CAPA

Ferramentas necessarias:

Nenhuma

PROCEDIMENTO

1.
2.
3.

10.

Elevar a altura da cama para a posigao vertical maxima.

Baixar as sec¢des articuladas para as posi¢ées mais baixas possiveis.

Abrir a capa. Comecar no canto direito da extremidade dos pés do paciente da superficie de suporte e parar no canto
direito da extremidade da cabeca do paciente.

Dobrar a parte superior da capa sobre o lado direito do paciente e, em seguida, remover o conjunto de suporte
de espuma da cabeca e por de lado.

Eliminar capa antiga.

Colocar a nhova capa aberta com o fecho aberto na cama com a parte de baixo preta virada para a maca e a capa
superior dobrada sobre o lado direito da cama do paciente.

Colocar cuidadosamente o conjunto de espuma por cima da parte inferior da capa para que fique alinhada com

a capa.

NOTA! Manter a orientagao correcta “Cabeca-Pés” entre a nova capa e o conjunto de espuma.

Dobrar a capa superior sobre a parte superior do conjunto de suporte de espuma de modo a ficar alinhada com
0 conjunto de suporte de espuma.

Fechar o fecho da capa. Comecar no canto direito da extremidade da cabeca do paciente da superficie de suporte
e parar no canto direito da extremidade dos pés do paciente.

Verificar se a unidade esta a funcionar correctamente antes de voltar a utiliza-la.

SUBSTITUICAO DA BARREIRA IGNIFUGA

Ferramentas necessarias:

Nenhuma

PROCEDIMENTO

1.
2.
3.

10.
11.

12.

Elevar a altura da maca para a posigao vertical maxima.

Baixar as secc0es articuladas para as posi¢cdes mais baixas possiveis.

Abrir a capa. Comecar no canto direito da extremidade dos pés do paciente da superficie de suporte e parar no canto
direito da extremidade da cabeca do paciente.

Dobrar a parte superior da capa sobre o lado direito do paciente.

Comegando na extremidade dos pés, enrolar a barreira ignifuga no conjunto de suporte de espuma.

NOTA! Trabalhar de um lado ao outro, gradualmente, para mover a barreira ignifuga para a parte superior da
superficie de apoio.

Eliminar a barreira ignifuga antiga.
Comecando no lado da cabeca, fazer rolar a nova barreira ignifuga para baixo para deslizar sobre o conjunto
de suporte de espuma.

NOTA! Alinhar a barreira ignifuga com o suporte de espuma antes de a fazer deslizar sobre o conjunto de suporte
de espuma.

Fazer deslizar cuidadosamente para baixo a barreira ignifuga, trabalhando lado a lado para
garantir que a barreira ignifuga esta apertada no conjunto de suporte de espuma.
Alinhar o conjunto de suporte de espuma por cima da parte inferior da capa.

NOTA! Espalhar o material da barreira ignifuga em excesso de forma uniforme por baixo do conjunto de suporte
de espuma na extremidade dos pés.

Dobrar e alinhar a capa superior sobre a parte superior do conjunto de suporte de espuma.

Fechar o fecho da capa. Comecar no canto direito da extremidade da cabeca do paciente da superficie de suporte
e parar no canto direito da extremidade dos pés do paciente.

Verificar o funcionamento adequado antes de voltar a colocar o produto em funcionamento.
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Manutencao preventiva

A manutencao preventiva deve ser realizada uma vez por ano, no minimo. Deve estabelecer-se um programa de
manutencao preventiva para todo o equipamento da Stryker Medical. Com base no nivel de utilizagdo do produto
podera ser necessario aumentar a frequéncia desta manutencao.

A lista de verificacdo, ou uma semelhante, deve ser preenchida antes de se utilizar a superficie num paciente novo e/ou
apés a manutencéo.

LISTA DE VERIFICAGAO

Numero de série do produto: oK v

O fecho de correr da capa abre e fecha correctamente e ndo apresenta danos visiveis

N&o existem rasgdes, fendas, orificios, fissuras ou outras aberturas na capa do colchéo

As etiquetas estao legiveis e devidamente colocadas (consultar a pagina 95-96)

N&o existem rasgfes ou fendas nas costuras

A espuma e os demais componentes ndo estdo degradados ou a desfazer-se

ol |~ |w|IN|R

A barreira ignifuga ndo apresenta sinais visiveis de danos; se for observado um desgaste excessivo,
recomenda-se a substituicdo da barreira ignifuga

~

As camaras de ar individuais devem reter o ar e ndo devem apresentar cortes ou fugas

8. Atubagem e acessorios das camaras de ar estdo devidamente ligados e ndo apresentam
cortes ou fugas

9. Astiras de Velcro® estdo presentes e devidamente colocadas

10. A superficie esta a funcionar correctamente

Preenchida por: Data:

Page 94 of 332



Etiquetas do produto

Todas as etiquetas (apresentadas em baixo) estdo afixadas na superficie de suporte Pioneer (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE
FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiqueta ndo necessaria
para a Europa, apenas
para os EUA
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Etiquetas do produto

Todas as etiquetas (apresentadas em baixo) estdo afixadas na superficie de suporte Pioneer (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

ALL NEW MATERIAL

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etigueta nao necesséria
para a Europa, apenas
para os EUA
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Lista de pecas de substituicdo de consulta rapida

Todas as pecas e acessorios listados nesta pagina estdo actualmente disponiveis para compra. Algumas das pec¢as

identificadas nas partes dos esquemas de montagem neste manual podem nao estar disponiveis para compra em
separado. Contactar o Apoio ao Cliente da Stryker nos EUA através do nimero +1-800-327-0770 ou +1-269-324-6500,

para saber qual a disponibilidade e o preco.

Nimero de peca

0850-026-051

Nome da peca

Kit de cdmara de ar de 66 cm

Quantidade

0850-030-051

Kit de camara de ar de 76 cm

0850-030-052

Kit de tubagem

0850-026-053

Kit de capa de 66 cm, Pioneer

0850-030-053

Kit de capa de 76 cm, Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer de 66 cm

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer de 76 cm

0850-030-055

Kit de Velcro, Pioneer
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Garantia

A Stryker Medical, uma divisdo da Stryker Corporation (“Stryker”), garante que os seus produtos do Modelo 0850 de
Superficie de redistribuicdo de presséo nao irdo apresentar defeitos de materiais e de fabrico durante um periodo dois

(2) anos apos a data de entrega. Ao abrigo desta garantia, a obrigagdo da Stryker limita-se expressamente ao fornecimento
de um produto de substituicdo, por sua opcao, de qualquer produto que, com base exclusivamente nos critérios da Stryker,
se considere ter algum defeito. Caso seja solicitado pela Stryker, os produtos relativamente aos quais seja apresentada
uma reclamacéo devem ser devolvidos, com o custo do transporte previamente pago, a fabrica da Stryker. Esta garantia

é anulada por qualquer utilizagéo incorrecta, alteragdes ou reparagdo efectuadas por outras pessoas de tal modo que,
segundo avaliacdo da Stryker, afectem adversamente e de forma significativa o produto. A repara¢éo de produtos da Stryker
feita com pecas néo fornecidas ou autorizadas pela Stryker anulara esta garantia. Nenhum funcionério ou representante da
Stryker esté autorizado a alterar esta garantia de forma alguma.

Os periodos de garantia acima indicados aplicam-se apenas ao comprador original do produto Pioneer e tém inicio na data
de entrega ao referido comprador original.

Exclus&o da garantia e limitagdes relativamente aos danos

A garantia expressa aqui definida é a Unica garantia aplicavel ao produto. Todas e quaisquer outras garantias, quer
sejam expressas ou implicitas, incluindo qualquer garantia implicita de comercializagdo ou adequagéo a um fim
particular sdo expressamente excluidas pela Stryker. Em caso algum sera a Stryker responsabilizada por danos
acidentais ou consequenciais.

Para obter pecas e solicitar assisténcia

Os produtos da Stryker sdo apoiados por uma rede de representantes dedicados de assisténcia no local, que abrange
todo o pais. Estes representantes recebem formagao na fabrica, estédo disponiveis localmente e transportam consigo um
inventario consideravel de pegas sobressalentes, de forma a minimizar o tempo de reparacédo. Contactar o representante
local ou o Servigo de Apoio ao Cliente da Stryker através do nimero +1-800-327-0770 ou +1-269-324-6500.

Autorizacédo de devolugao

O produto ndo pode ser devolvido sem aprovagéo prévia do Servico de Apoio ao Cliente da Stryker. E fornecido um ndmero
de autorizagdo que tem de ser colocado no produto a ser devolvido. A Stryker reserva-se o direito de alterar as taxas de
transporte e reaprovisionamento aplicadas ao produto devolvido. Os produtos especiais, modificados ou sem continuidade
de fabrico ndo podem ser devolvidos.

Produto danificado

Os regulamentos da ICC (Interstate Commerce Commission) exigem que as reclamacdes relativas ao produto danificado
sejam feitas num periodo de quinze (15) dias a contar da data de recepg¢édo do produto. N&o aceitar encomendas
danificadas a ndo ser que os danos sejam anotados no recibo de entrega, no momento da recep¢éo. Apds notificagdo
imediata, a Stryker efectuara uma reclamacéo do transporte a empresa transportadora em questéo relativamente aos danos
provocados na mercadoria. O valor das reclamag6es limitar-se-4 ao custo real da substituicdo. Caso estas informacdes

nao sejam recebidas pela Stryker num prazo de quinze (15) dias apds a entrega do produto ou os danos nao tenham sido
anotados no recibo de entrega no momento da recepgéo, o cliente sera responséavel pelo pagamento da totalidade do recibo
original num prazo de trinta (30) dias apds a recepg¢édo. As reclamagdes relativas a remessas incompletas devem ser feitas
no prazo de trinta (30) dias a contar da data da factura.

Clausula de garantia internacional

Esta garantia reflecte a politica interna dos E.U.A. Fora dos E.U.A., as garantias podem variar de pais para pais.
Contactar o representante local da Stryker Medical para obter mais informacdes.
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Simbolos y definiciones

SIMBOLOS

Advertencia - Consulte la documentacion adjunta

Precaucion

Capacidad de carga segura

Consultar las instrucciones de uso

Fabricante

S EHED B B

Fecha de fabricacién

REF

Modelo o numero de referencia

Tipo B

EC REP

Representante europeo autorizado en la Comunidad Europea
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Definicion de advertencia/precaucion/nota

Las palabras ADVERTENCIA, PRECAUCION y NOTA indican instrucciones especiales a las que se debe prestar
especial atencion.

A ADVERTENCIA

Avisa al lector acerca de una situacién que, si no se evita, podria causar la muerte o lesiones graves. También puede
indicar posibles reacciones adversas graves Yy riesgos de seguridad.

A PRECAUCION

Avisa al lector de una situacion potencialmente peligrosa que, si no se evita, puede provocar lesiones leves o moderadas
al usuario, paciente, equipo u otros bienes. Esto incluye la necesidad de atencion y cuidado especiales para el uso seguro
y eficaz del dispositivo y evitar dafios al dispositivo que podrian resultar del uso o mal uso.

NOTA: Proporciona informacion adicional para que las instrucciones especificas sean mas faciles de comprender.
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Introduccion

Este manual esta disefiado para ayudar en la operaciéon y mantenimiento de la superficie de apoyo no motorizada Pioneer.
Lea atentamente este manual antes de utilizar la superficie de apoyo o de realizar su mantenimiento. Para garantizar

el funcionamiento seguro de este equipo, se recomienda el establecimiento de métodos y procedimientos para la formacion
y capacitacion del personal sobre el manejo seguro de la superficie de apoyo.

USO PREVISTO DEL PRODUCTO

La superficie de apoyo Pioneer es una almohadilla de camilla para la liberacién de presién no motorizada que incorpora
la combinacién de las tecnologias de aire y espuma. Esta superficie de apoyo tiene por objeto ayudar a mejorar los
resultados en pacientes, centrandose en el equilibrio de la redistribucion de la presion y la mejora de la comodidad.
La superficie de apoyo Pioneer se usa para ayudar en la prevencién de heridas de presion.

Este producto esta destinado para su utilizacion:
— Con pacientes en el servicio de urgencias.
— En cuidados intensivos, cuidados generales hospitalarios o en otras ubicaciones segun lo prescriba un médico.
— Para varios pacientes después de la limpieza/desinfeccion apropiada, es decir, para su reutilizacién; este producto
no es desechable.
— Sobre camillas Stryker y de otras marcas (consulte el apartado “Especificaciones” en la pagina 103).

Este producto no esté destinado para su uso en entornos de cuidados domésticos.

Este producto no tiene un disefio impermeable. Una exposicion excesiva a fluidos puede hacer que entren fluidos
a través de la cubierta y lleguen hasta el nicleo de la espuma. Vaya a las paginas 110 y 111 para consultar una guia
sobre limpieza y desinfeccion.

Pioneer tiene una capacidad de carga segura maxima de 318 kg y un peso terapéutico maximo de 132 kg. El paciente no debe
exceder la capacidad de carga segura especificada por la superficie de apoyo, la estructura y los accesorios. El uso de esta
superficie de apoyo para pacientes que superen el rango de peso terapéutico maximo debe ser determinado por un profesional
sanitario. Los pacientes deberan cumplir el requisito de edad minima de 2 afios de edad.

Esta superficie de apoyo no esta disefiada para colocar al paciente en posicidon decubito prono; es decir, boca abajo.
Pioneer se debe utilizar con una cubierta de colchén en todo momento.

Pioneer no se ha disefiado para ser un producto estéril ni para incluir una funcién de medicién. Pioneer tiene una vida util
prevista de tres (3) afios para la superficie y de tres (3) afios para la cubierta.

DESCRIPCION DEL PRODUCTO
Pioneer es una superficie de apoyo no motorizada que se centra en el equilibrio de la redistribucion de la presion, asi como
en la mejora de la comodidad. Incluye un sistema de ajuste del aire regulado mediante interfaz para ayudar a equilibrar

la distribucion de la presion y la gestion de la carga de la presion en zonas del cuerpo de alto riesgo.

CONTRAINDICACIONES
Ninguna conocida.
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Introduccién

ESPECIFICACIONES

Numero de modelo

Colchén de 66 cm

0850-026-000

Colchdén de 76 cm

0850-030-000

Anchura global 26 pulgadas 66 cm 30 pulgadas 76 cm
Longitud global 76 pulgadas 193 cm 76 pulgadas 193 cm
Grosor global 5 pulgadas 12,7 cm 5 pulgadas 12,7 cm
Capacidad de peso 700 libras 318 kg 700 libras 318 kg
Peso del producto 16 libras 7,3 kg 18 libras 8,2 kg

NOTA: Stryker se reserva el derecho de modificar las especificaciones sin previo aviso.
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Informacion de contacto

Pongase en contacto con el servicio de atencién al cliente o soporte técnico de Stryker en:

+1-800-327-0770 o +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Resumen de precauciones de seguridad

Lea atentamente y siga rigurosamente las siguientes advertencias y precauciones. El producto solo puede ser reparado
por personal cualificado.

AADVERTENCIA

- Revise que no haya rasgaduras, pinchazos, desgaste excesivo y cremalleras desalineadas en las cubiertas
de la superficie de apoyo Pioneer (superior e inferior) cada vez que se limpien. Si la cubierta del colchén
presenta desperfectos, retirela inmediatamente de la superficie de apoyo y reemplacela para prevenir
contaminacion cruzada.

- Para evitar el riesgo de lesiones o dafos al equipo, no traslade al paciente de una plataforma a otra utilizando
la superficie de apoyo.

- Es responsabilidad del operador controlar al paciente y la condicion de su piel en intervalos regulares, segun
los protocolos del hospital, para garantizar la seguridad del paciente y el rendimiento adecuado de la superficie
de apoyo.

- Examine la piel del paciente de forma regular. Consulte con el médico si observa cualquier lesion o enrojecimiento
en la piel. Se pueden producir lesiones graves si no se trata la piel que presenta dafios.

- Desinfecte la superficie de apoyo entre el uso de diferentes pacientes. No hacerlo podria resultar en contaminacion
cruzada e infeccion.

- Algunos desinfectantes son corrosivos por naturaleza y podrian causar dafios en el producto si no
se utilizan correctamente. Utilice solo los “desinfectantes sugeridos” que se describen en la pagina 111 segun
las instrucciones del fabricante.

- La cubierta de la superficie de apoyo debe estar completamente SECA antes de almacenarla o incorporar ropa
de cama. No retirar el exceso de desinfectante podria dar lugar a la degradacién del material de la cubierta.

No seguir los procedimientos de limpieza y desinfeccion recomendados puede anular la garantia del producto.

- Los componentes internos de esta superficie de apoyo no son lavables. Si se produce contaminacion en el interior
de la superficie de apoyo, debera desecharla.

- Al limpiar la parte inferior de la superficie de apoyo, asegurese de que ningun liquido se filtre en la zona de la
cremallera o en la linea divisoria con la cubierta; los liquidos que entren en contacto con la cremallera se pueden
infiltrar al interior de la superficie de apoyo.

- No sumerja la superficie de apoyo en soluciones limpiadoras o desinfectantes. No permita que se acumule liquido
en la superficie de apoyo.

- La estabilidad del paciente y la proteccién de la barrera lateral pueden verse afectadas si se utiliza Pioneer. Cuando
utilice una superposicion, debe extremar la precaucion o la supervision para reducir la posibilidad de caidas.

- Para reducir el nimero o la gravedad de las caidas, establezca la estructura en la posicion mas baja posible cuando
el paciente esté desatendido.

- El uso seguro de la superficie de apoyo se maximiza cuando se utiliza en combinacién con barreras laterales; existe
mayor riesgo de caidas si no se colocan dichas barreras. Se pueden producir lesiones graves o el fallecimiento del
paciente por la utilizacién (posible atrapamiento) o no utilizacion (caida del paciente) de las barreras laterales u otros
sistemas de restriccion. Deben de tenerse en cuenta las politicas locales en cuanto al uso de barreras laterales.

La decision de utilizar o no barreras laterales debe ser tomada por el médico, los operadores o las partes responsables
y debe basarse en las necesidades individuales de cada paciente.

- Para reducir el riesgo de lesiones al paciente o usuario y dafios en la superficie de apoyo, no exceda la capacidad
de carga segura de la estructura de la cama del hospital cuando coloque tanto la superficie de apoyo como el paciente.

- El riesgo de atrapamiento se puede producir cuando la superficie de apoyo se coloque sobre estructuras de camilla
que dejen huecos, aunque sean pocos centimetros, entre la superficie de apoyo y el cabecero, los pies y/o las
barreras laterales. Si se usa una superficie de apoyo Pioneer sobre una estructura de camilla de una anchura
superior a la de la superficie de apoyo, el paciente puede resbalarse y sufrir lesiones (consulte el apartado
Especificaciones de la pagina 103).

- Se deben tomar precauciones adicionales en los casos de pacientes con riesgo de caida (es decir, agitados
o confundidos) para ayudar a reducir la probabilidad de caidas.

- Al colocar a un paciente sobre la superficie de apoyo, asegurese de que la barrera lateral situada en el lado opuesto
esté elevada para reducir el riesgo de caidas del paciente.
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Resumen de precauciones de seguridad

& PRECAUCION

Evite colocar dispositivos o equipos sobre la superficie de apoyo. Se pueden producir dafios en la superficie debido
al peso, a los bordes afilados del equipo o al calor generado por el mismo.

No introduzca superposiciones o accesorios en el interior de la cubierta. De lo contrario, podria reducir el rendimiento
de la redistribucion de presion.

Es responsabilidad del equipo médico evaluar el protocolo RCP adecuado que se debe utilizar con la superficie.

El uso de compuestos cuaternarios que contengan éteres de glicol y/o peréxidos de hidrégeno acelerados pueden
comprometer la legibilidad de la serigrafia de la cubierta.

Una exposicién frecuente o prolongada a soluciones con mayor concentracion de desinfectante puede desgastar

el tejido de la cubierta antes de tiempo.

NOTA: La superficie Pioneer se debe utilizar con una cubierta de colchén en todo momento.
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Guia de instalacion

SUMINISTROS NECESARIOS:
— Alcohol para friegas o isopropilico
- Tiras de Velcro® (cinta de sujecion Velcro® incluida en el paquete)

FIJACION DE UN COLCHON PIONEER A UNA CAMILLA:
1. Encaje la pieza suelta de Velcro® a la pieza alargada de Velcro® gue baja desde el centro del colchén.
Coloque el colchén sobre la camilla y observe dénde va a quedar situado el Velcro®.
Limpie la zona donde va a estar el Velcro® con alcohol para friegas o isopropilico.
Deje que se seque.
Exponga la parte adhesiva y coloque el colchdn sobre la camilla.
Aplique una carga de 23 kg a la zona del colchén situada por encima del Velcro® durante un minuto.

AADVERTENCIA

- El riesgo de atrapamiento se puede producir cuando la superficie de apoyo se coloque sobre estructuras de camilla
que dejen huecos, aunque sean pocos centimetros, entre la superficie de apoyo y el cabecero, los pies y/o las
barreras laterales. Si se usa una superficie de apoyo Pioneer sobre una estructura de camilla de una anchura
superior a la de la superficie de apoyo, el paciente puede resbalarse y sufrir lesiones (consulte el apartado
Especificaciones de la pagina 103).

o0k wn
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Guia de funcionamiento

TRASLADO DEL PACIENTE DESDE UNA PLATAFORMA DE APOYO A OTRA

AADVERTENCIA

Para reducir el nimero o la gravedad de las caidas, establezca la estructura en la posicién mas baja posible
cuando el paciente esté desatendido.

La estabilidad del paciente y la proteccion de la barrera lateral pueden verse afectadas si se utiliza una superposicion.
Cuando utilice una superposicion, debe extremar la precaucion o la supervisién para reducir la posibilidad

de caidas.

El uso seguro de la superficie de apoyo se maximiza cuando se utiliza en combinacion con barreras laterales; existe
mayor riesgo de caidas si no se colocan dichas barreras. Se pueden producir lesiones graves o el fallecimiento del
paciente por la utilizacion (posible atrapamiento) o no utilizacion (caida del paciente) de las barreras laterales u otros
sistemas de restriccion. Deben de tenerse en cuenta las politicas locales en cuanto al uso de barreras laterales.
La decision de utilizar o no barreras laterales debe ser tomada por el médico, los operadores o las partes responsables
y debe basarse en las necesidades individuales de cada paciente.

Al colocar a un paciente sobre la superficie de apoyo, asegurese de que la barrera lateral situada en el lado
opuesto esté elevada para reducir el riesgo de caidas del paciente.

El riesgo de atrapamiento se puede producir cuando la superficie de apoyo se coloque sobre estructuras de cama
que dejen huecos, aunque sean pocos centimetros, entre la superficie de apoyo y el cabecero, los pies y/o las
barreras laterales. No utilice la superficie de apoyo cuando estos espacios estén presentes.

Si se usa una superficie de apoyo Pioneer sobre una estructura de camilla de una anchura superior a la de la superficie
de apoyo, el paciente puede resbalarse y sufrir lesiones (consulte el apartado Especificaciones de la pagina 103).
Se deben tomar precauciones adicionales para un paciente con riesgo de caidas (es decir, agitado o confundido)
para reducir la probabilidad de caidas.

Para reducir el riesgo de lesiones al paciente o usuario y dafios a la superficie de apoyo, no exceda la capacidad
de carga segura de la estructura de la cama del hospital cuando coloque tanto la superficie de apoyo como

al paciente.

Para evitar el riesgo de lesiones o dafios al equipo, no traslade al paciente de una plataforma a otra utilizando

la superficie de apoyo.

Traslado del paciente desde una plataforma de apoyo (por ejemplo, camilla o0 mesa de operaciones) a otra:

abrwneE

Coloque la plataforma de apoyo del paciente a lo largo y lo mas préxima posible a la otra plataforma de apoyo.
Active los frenos de ambas plataformas.

Antes de trasladar al paciente entre las superficies de apoyo fijas, asegurese de que ambas estén al mismo nivel.
Eleve la barrera lateral del lado opuesto de la plataforma a la que se va a trasladar el paciente.

Traslade al paciente siguiendo todas las normas de seguridad y los protocolos de la institucion aplicables para
garantizar la seguridad del paciente y el operador.

A PRECAUCION

Evite colocar dispositivos 0 equipos sobre la superficie de apoyo. Se pueden producir dafios en la superficie debido
al peso, a los bordes afilados del equipo o al calor generado por el mismo.

No introduzca superposiciones o accesorios en el interior de la cubierta. De lo contrario, podria reducir el rendimiento
de la redistribucién de presion.

Es responsabilidad del equipo médico evaluar el protocolo RCP adecuado que se debe utilizar con la superficie.
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Guia de funcionamiento

USO DE DISPOSITIVOS PARA LA GESTION DE LA INCONTINENCIA

Esta superficie de apoyo no esta destinada para la gestion de la incontinencia. Por lo tanto, se recomienda el uso
de dispositivos para gestionar la incontinencia cuando sea necesario. Se pueden utilizar pafiales o compresas
desechables para incontinencia.

AADVERTENCIA

- Es responsabilidad del operador controlar al paciente y la condicion de su piel en intervalos regulares, segin
los protocolos del hospital, para garantizar la seguridad del paciente y el rendimiento adecuado de la superficie
de apoyo.

- Examine la piel del paciente de forma regular. Consulte con el médico si observa cualquier lesion o enrojecimiento
en la piel. Se pueden producir lesiones graves si no se trata la piel que presenta dafios.
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Limpieza

LIMPIEZA DE SUPERFICIES DE APOYO

A ADVERTENCIA

- Para evitar el riesgo de dafiar el equipo, no sumerja la superficie de apoyo en soluciones desinfectantes o de limpieza.
No deje que se acumule liquido en la superficie de apoyo.

— Revise que no haya rasgaduras, pinchazos, desgaste excesivo y cremalleras desalineadas en las cubiertas de la superficie
de apoyo Pioneer (superior e inferior) cada vez que se limpien. Si la cubierta del colchén presenta desperfectos, retirela
inmediatamente de la superficie de apoyo y reemplacela para prevenir contaminacion cruzada.

- Los componentes internos de esta superficie de apoyo no son lavables. Si se produce contaminacioén en el interior
de la superficie de apoyo, debera desecharla.

Las superficies de apoyo de Stryker estan disefiadas para proporcionar una comodidad y una fiabilidad duraderas. La vida Util
de la superficie de apoyo puede verse afectada por un uso abusivo, por ejemplo, si se limpia y desinfecta demasiado a menudo.

1. Utilice un pafio limpio, suave y himedo con jabon neutro y agua para limpiar toda la superficie del soporte y eliminar
cualquier cuerpo extrafio.

2. Pase un pafio seco y limpio por la superficie de apoyo para eliminar el exceso de liquido o producto de limpieza.

Se debe tener especial cuidado para enjuagar y secar completamente la cubierta después de la limpieza.

4. Desinfecte segin sea necesario con un desinfectante de grado hospitalario DESPUES de realizar la limpieza.
Consulte el apartado “Desinfeccion de la superficie de apoyo”.

w

A PRECAUCION

Para evitar el riesgo de dafios en el equipo, al limpiar la parte inferior de la superficie de apoyo, aseglrese de que no se haya
filtrado liquido en la zona de la cremallera ni en la proteccion divisoria de la cubierta; si se deja que los liquidos entren en contacto
con la cremallera, pueden gotear hacia la superficie de apoyo.
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Desinfeccion

DESINFECCION DE LA SUPERFICIE DE APOYO

A ADVERTENCIA

— Para evitar el riesgo de lesion al paciente, desinfecte la superficie de apoyo al pasarla de un paciente a otro. No hacerlo
podria resultar en contaminacion cruzada e infeccion.

— Algunos desinfectantes pueden causar dafios en el producto si se utilizan de manera inapropiada. Si se utilizan los
productos descritos a continuacion para desinfectar la superficie de apoyo, asegurese de limpiar la totalidad de la superficie
con un pafio humedecido en agua limpia y secarla completamente después de la desinfeccion. La cubierta puede resultar
dafiada al exponerse a dichos desinfectantes mas alla de lo recomendado por los fabricantes. No seguir dichas instrucciones
al utilizar este tipo de desinfectantes puede anular la garantia del producto.

— Para evitar el riesgo de dafios al equipo, la cubierta de la superficie de apoyo debe estar completamente seca antes
de almacenarla o incorporarle ropa de cama. No retirar el exceso de desinfectante puede degradar el material de
la cubierta.

DESINFECTANTES SUGERIDOS

- Se pueden usar limpiadores cuaternarios si su ph es < (inferior a) 10. NO USE limpiadores cuaternarios que contengan
hidroxido de sodio (NaOH)

- Solucién de lejia clorada (lejia al 5,25 %. Para uso diario, diluya 1 parte de lejia por 1.000 partes de agua.
Para la descontaminacion, diluya 1 parte de lejia como méaximo por 100 partes de agua.)

- Se puede usar alcohol isopropilico al 70 % como desinfectante, pero debe evitarse la acumulacion de la solucién de limpieza
y se debe tener cuidado hasta que se seque totalmente.

1.  Asegurese de haber limpiado y secado perfectamente toda la superficie antes de aplicar desinfectantes.
2. Pase un pafio seco y limpio por la superficie de apoyo para eliminar el exceso de liquido o desinfectante.
3. Ponga especial cuidado al aclarar y secar la cubierta después de desinfectarla.

NOTA Después de reparar un componente interno, o de sustituir el Fire Sock, asegurese de que en la re-instalacion del Fire Sock
se incluyan todos los componentes internos y de que el exceso de material quede totalmente recogido bajo el extremo de los pies.

& PRECAUCION
— Una exposicién frecuente o prolongada a soluciones con mayor concentracion de desinfectante puede desgastar
el tejido de la cubierta antes de tiempo.
- Eluso de peréxidos de hidrégeno acelerados o limpiadores cuaternarios con éteres glicélicos puede dafiar la cubierta.
— NO USE productos de limpieza fendlicos, ya que puede causar un abultamiento irreversible del revestimiento.

RECOMENDACION: La comunicacion de seguridad indica varias recomendaciones para la inspeccion y el mantenimiento,
entre las que se incluyen:

e Compruebe de manera regular cada cubierta de colchén de cama médica para detectar sefiales visibles de dafios
o desgaste, tales como cortes, desgarros, grietas, agujeros, rasgaduras o manchas.

e Retire de forma rutinaria la cubierta del colch6on de la cama médica y examine su superficie interior. Una vez que se
haya retirado la cubierta del colchén, examine el colchén para detectar puntos himedos, manchas o sefiales de dafios
o desgaste. Compruebe todos los lados y la parte inferior del colchén.

e Cambie inmediatamente cualquier cubierta de colchdén de cama médica con sefiales visibles de dafios o desgaste para
reducir el riesgo de infeccién a los pacientes.

e NO clave agujas en el colchén de una cama médica a través de la cubierta del colchén.
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Informacion del servicio técnico

REEMPLAZO DE LA CUBIERTA

Herramientas necesarias:

— Ninguna

PROCEDIMIENTO
1. Eleve la altura de la cama a la posicién mas alta.

2. Baje al maximo las secciones articuladas de la cama.
3. Abra la cremallera de la cubierta. Comience por la esquina inferior derecha de la superficie de apoyo y deténgase
en la esquina superior derecha.
4. Doble la parte superior de la cubierta hacia el lado derecho del paciente y retire el colchén de espuma, dejandolo
a un lado.
5. Deseche la cubierta usada.
6. Coloque la nueva cubierta, con la cremallera bajada y totalmente abierta, sobre la cama de modo que la parte inferior
negra quede apoyada sobre la superficie de la cama y la parte superior doblada hacia el lado derecho de la cama.
7. Cologque con cuidado el colchén de espuma sobre la parte inferior de la cubierta de forma que quede alineado con
la cubierta.

NOTA: Mantenga la correcta posicion de las partes correspondientes a “cabeza-pies” tanto de la cubierta como
del colchén de espuma.
8. Doble la parte superior de la cubierta sobre la parte superior del colch6n de espuma de forma que quede bien alineada.
9. Cierre la cremallera de la cubierta. Comience por la esquina superior derecha y deténgase en la esquina inferior
derecha del colchén.
10. Verifique el correcto funcionamiento de la unidad antes de volver a usarla.

REEMPLAZO DE LA FUNDA PROTECTORA CONTRA INCENDIOS

Herramientas necesarias:
— Ninguna

PROCEDIMIENTO
1. Eleve la altura de la camilla a la posicion mas alta.

2. Baje al maximo las secciones articuladas de la cama.

3. Abrala cremallera de la cubierta. Comience por la esquina inferior derecha de la superficie de apoyo y deténgase
en la esquina superior derecha.

4. Doble la parte superior de la cubierta hacia el lado derecho del paciente.

5. Empezando por el extremo de los pies, enrolle la funda protectora contra incendios sobre el colchén de espuma

NOTA: Realice la operacion poco a poco en cada lado hasta conseguir pasar la funda protectora contra incendios
a la parte superior de la superficie de apoyo.

6. Deseche la antigua funda protectora contra incendios.
7. Empezando por el extremo del cabecero, desenrolle la nueva funda protectora contra incendios y deslicela hacia abajo
sobre el colchon de espuma.

NOTA: Alinee la funda protectora contra incendios sobre el colchdn de espuma antes de deslizarla sobre dicho
colchon.

8. Deslice con cuidado la funda protectora contra incendios hacia abajo por el colchén de espuma, en ambos lados,
para asegurarse de que la funda protectora contra incendios quede bien ajustada sobre el colchén de espuma.
9. Alinee el colchdn de espuma sobre la parte inferior de la cubierta.

NOTA: Extienda el exceso de material de proteccién contra incendios de manera uniforme por debajo del colchén
de espuma, en el extremo de los pies.

10. Doble y alinee la cubierta superior sobre la parte superior del colchén de espuma.

11. Cierre la cremallera de la cubierta. Comience por la esquina superior derecha y deténgase en la esquina inferior
derecha del colchén.

12. Compruebe si el producto funciona correctamente antes de volver a usarlo.
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Mantenimiento preventivo

El mantenimiento preventivo se debe realizar una vez al afio como minimo. Es recomendable el establecimiento de un programa
de mantenimiento preventivo para todos los equipos de Stryker Medical. Puede que sea necesario aumentar la frecuencia
del mantenimiento preventivo en funcién del nivel de uso del producto.

Se debe completar la lista de comprobacion siguiente, u otra parecida, antes de usar la superficie con un nuevo paciente
y/o después de repararla.

LISTA DE COMPROBACION

Numero de serie del producto: Correcto v/

1. Lacremallera de la cubierta se abre y se cierra correctamente y no presenta dafios visibles

2. No existen rasgaduras, roturas, agujeros, grietas u otras aperturas en la cubierta del colchén

3. Las etiquetas estan legibles y bien fijadas (consulte la pagina 114-115)

4. No existen roturas ni grietas en las costuras

5. Laespuma y otros componentes no se han degradado ni separado

6. La funda protectora contra incendios no presenta signos visibles de dafios; si se observa
un exceso de desgaste, se recomienda cambiar la funda protectora contra incendios

7. Las camaras de aire individuales deben contener aire y no tener cortes ni fugas

8. Lostubos y las conexiones de las camaras deben estar bien conectadas y no presentar cortes
ni fugas

9. Las tiras de Velcro® estan presentes y correctamente cerradas

10. La superficie funciona correctamente

Completado por: Fecha:
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Etiqguetado del producto

Todas las etiquetas (mostradas a continuacion) estan fijadas a la superficie de apoyo Pioneer (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etigueta no obligatoria
para Europa, solo para
EE. UU.
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Etiqguetado del producto

Todas las etiquetas (mostradas a continuacion) estan fijadas a la superficie de apoyo Pioneer (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiqueta no obligatoria
para Europa, solo para
EE. UU.

Page 115 of 332



Listado de referenciarapida de los componentes de repuesto

Los componentes y accesorios que aparecen en esta pagina estan disponibles para su adquisicion. Algunos de los

componentes identificados en el grafico de montaje de este manual pueden no estar disponibles para su adquisicién
por separado. Llame al servicio de atencion al cliente de Stryker de EE. UU. en el +1-800-327-0770 o +1-269-324-6500

para consultar disponibilidad y precios.

Numero de referencia

0850-026-051

Nombre del componente

Kit de camara de 66 cm

0850-030-051

Kit de camara de 76 cm

0850-030-052

Kit de tubos

0850-026-053

Kit de cubierta de 66 cm, Pioneer

0850-030-053

Kit de cubierta de 76 cm, Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer, 66 cm

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer, 76 cm

0850-030-055

Kit de tiras de Velcro, Pioneer
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Garantia

Stryker Medical, una divisién de Stryker Corporation (“Stryker”) garantiza que sus productos modelo 0850 de superficie

de redistribucién de la presion estaran libres de defectos de fabricacion y mano de obra durante un periodo de dos (2) afios
a partir de la fecha de entrega. La obligacion de Stryker bajo esta garantia se limita expresamente a suministrar un producto
de repuesto, a su propia opcion, de cualquier producto que, segun criterio Unico de Stryker, esté defectuoso. Si lo solicita
Stryker, los productos sobre los que se presente una reclamacion se devolveran previamente pagados a la fabrica. Un uso
incorrecto o cualquier alteracién o reparacion llevada a cabo por terceros de tal forma que, a juicio de Stryker, afecte considerable
y negativamente al producto, anulara esta garantia. La reparacion de productos de Stryker con componentes no suministrados

ni autorizados por Stryker anulara esta garantia. Ningin empleado ni representante de Stryker esta autorizado a cambiar
esta garantia en forma alguna.

Los periodos de garantia especificados anteriormente solo se aplican al comprador original del Pioneer y comenzaran
el dia de la entrega a dicho comprador original.

Exclusién de la garantia y limitaciones de dafios

La garantia expresa establecida en este documento es la Unica garantia aplicable al producto. Cualquier otra garantia,
ya sea expresa o implicita, incluida cualquier garantia implicita de comerciabilidad o aptitud para un fin
determinado, son expresamente excluidas por Stryker. En ninguin caso se responsabilizara Stryker de los dafios
incidentales o consecuentes.

Obtencidon de componentes y servicio técnico

Los productos de Stryker estan respaldados por una red nacional de representantes de la compafiia para servicio

de mantenimiento. Estos representantes han sido formados en fabrica, estan disponibles a nivel local y cuentan con

un un inventario considerable de componentes de repuesto para minimizar el tiempo de reparacion. Simplemente,
llame a su representante local o al servicio de atencién al cliente de Stryker en el +1-800-327-0770 o +1-269-324-6500.

Autorizacién de devolucién

El producto no se puede devolver sin la previa autorizacion del servicio de atencion al cliente de Stryker. Se proporcionara
un namero de autorizacion que se debe incorporar al producto devuelto. Stryker se reserva el derecho de cobrar gastos
de envio y reposicién de los productos devueltos. Los productos especiales, modificados o descatalogados no se

pueden devolver.

Productos dafiados

El reglamento de la CCI requiere que las reclamaciones por productos dafiados se realicen con el transportista dentro

de los quince (15) dias siguientes a la recepcion del producto. No acepte envios dafiados a menos que tales dafios

estén anotados en el recibo de entrega en el momento de la recepcion. Tras la notificacion inmediata, Stryker presentara
la correspondiente reclamacion por los dafios ocasionados a la empresa de transportes. Las reclamaciones se limitaran

al coste real de la reposicion del producto. En el caso de que esta informacion no sea recibida por Stryker dentro de los
quince (15) dias siguientes a la entrega del producto, o el dafio no se haya anotado en el recibo de entrega en el momento
de la recepcién de la mercancia, el cliente sera responsable del pago de la totalidad de la factura original dentro de los
treinta (30) dias posteriores a su recepcion. Las reclamaciones ante cualquier tipo de envio incompleto se deben realizar
dentro de los treinta (30) dias de la fecha de factura.

Clausula de garantia internacional

Esta garantia refleja la politica nacional de EE. UU. Las garantias fuera de EE. UU. pueden variar segun el pais.
Pdngase en contacto con el representante local de Stryker Medical para obtener mas informacién.
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Nederlands

Symbolen en definities

SYMBOLEN

Waarschuwing - Raadpleeg de begeleidende documentatie

Let op

Veilige werkbelasting

Zie gebruiksaanwijzing

Fabrikant

Fabricagedatum

S EHED B B

REF Model- of catalogusnummer
&
'l l , Type B
EC | REP Erkende Europese vertegenwoordiger in de Europese gemeenschap
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Nederlands

Definitie van Waarschuwing/Let op/Opmerking

De woorden WAARSCHUWING, LET OP en OPMERKING hebben een speciale betekenis en dienen aandachtig te worden
bestudeerd.

A WAARSCHUWING
Wijst de lezer op een situatie die, indien niet vermeden, kan resulteren in overlijden of ernstig letsel. Een waarschuwing
kan ook betrekking hebben op mogelijke ernstige bijwerkingen en gevaren voor de veiligheid.

& LET OP

Wijst de lezer op een mogelijk gevaarlijke situatie die, indien niet vermeden, kan resulteren in licht of matig letsel bij de
gebruiker of de patiént of schade aan de apparatuur of andere materiéle schade. Dit omvat speciale aandacht die vereist
is voor een veilig en effectief gebruik van de apparatuur en aandacht die vereist is om schade aan de apparatuur door
gebruik of verkeerd gebruik te voorkomen.

OPMERKING! Geeft speciale informatie om specifieke instructies duidelijker te maken.
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Nederlands

Inleiding

Deze handleiding heeft tot doel u te helpen bij de bediening en het onderhoud van het niet-aangedreven Pioneer-
steunoppervlak. Lees deze handleiding zorgvuldig door alvorens het steunoppervlak te gebruiken of er onderhoud aan
te verrichten. Om de veilige bediening van dit hulpmiddel te waarborgen, wordt aanbevolen om methoden en procedures
op te stellen voor de opleiding en training van het personeel dat dit steunoppervlak zal gaan gebruiken.

BEOOGD GEBRUIK VAN HET PRODUCT

Het Pioneer-steunoppervlak is een niet-aangedreven drukverlichtend brancardkussen waarin lucht- en schuimtechnologieén
worden gecombineerd. Dit steunoppervlak is bedoeld om de resultaten voor menselijke patiénten te verbeteren. Hierbij ligt
de nadruk op herverdeling van druk en verbetering van het comfort. Het Pioneer-steunoppervlak is bedoeld als hulpmiddel
bij de preventie van doorligwonden.

Dit product is bedoeld om te worden gebruikt voor:
— Patiénten op de afdeling Spoedeisende hulp.
— De acute zorg, de algemene ziekenhuiszorg of op andere locaties op voorschrift van een arts
— Meerdere patiénten na juiste reiniging/desinfectie van het product. Dit wil zeggen dat het product herbruikbaar
is en niet disposable.
—  Stryker-brancards en andere brancards (zie het gedeelte “Specificaties” op pagina 122)

Dit product is niet bestemd voor gebruik in een thuiszorgomgeving.

Dit product is niet waterdicht. Overmatige blootstelling aan vloeistof kan ertoe leiden dat vloeistof door de hoes in de
schuimkern binnendringt. Raadpleeg pagina 129 en 130 van de gids voor reiniging en desinfectie.

De Pioneer heeft een veilige werkbelasting van maximaal 318 kg en een therapeutisch gewichtslimiet van 132 kg.

De patiént mag de veilige werkbelasting zoals die wordt bepaald door het steunoppervlak, het frame en de accessoires niet
overschrijden. Een medisch zorgverlener moet bepalen of dit steunopperviak mag worden gebruikt voor patiénten met een
gewicht dat het therapeutische maximumgewicht overschrijdt. De minimale leeftijd voor patiénten is twee jaar.

Dit steunoppervlak is niet bedoeld voor de ondersteuning van een patiént in buikligging, d.w.z. een patiént die met het
gezicht omlaag ligt. De Pioneer moet te allen tijde met een matrashoes worden gebruikt.

De Pioneer is niet bedoeld als steriel product en is niet voorzien van een meetfunctie. De Pioneer heeft een verwachte
levensduur van drie (3) jaar voor het oppervlak en drie (3) jaar voor de hoes.

PRODUCTOMSCHRIJVING
De Pioneer is een niet-aangedreven steunoppervlak dat met name is bedoeld voor het herverdelen van druk en het
verbeteren van het comfort. De lucht tussen het opperviak en de patiént wordt gereguleerd zodat de herdistributie van

druk beter in balans is, en de drukbelasting op risicovolle gedeelten van het lichaam kan worden beheerd.

CONTRA-INDICATIES
Geen bekend.
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Inleiding

SPECIFICATIES

Modelnummer

Matras van 66 cm

0850-026-000

Matras van 76 cm

0850-030-000

Totale breedte 26 inches 66 cm 30 inches 76 cm
Totale lengte 76 inches 193 cm 76 inches 193 cm
Totale dikte 5inches 12,7 cm 5 inches 12,7 cm
Maximaal toegelaten gewicht 700 Ibs 318 kg 700 Ibs 318 kg
Gewicht van product 16 lbs 7,3 kg 18 Ibs 8,2 kg

OPMERKING! Stryker behoudt zich het recht voor de specificaties zonder kennisgeving te wijzigen.
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Nederlands

Contactgegevens

Neem contact op met de klantenservice of technische ondersteuning van Stryker op:

+1-800-327-0770 of +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Samenvatting van de veiligheidsmaatregelen

Lees de volgende waarschuwingen en aandachtspunten zorgvuldig en neem deze in acht. Onderhoud aan het product mag
alleen door gekwalificeerd personeel worden uitgevoerd.

AWAARSCHUWING

Controleer de hoezen voor het Pioneer-steunoppervlak (boven- en onderhoes) telkens wanneer deze worden
gereinigd op scheuren, gaatjes, overmatige slijtage en verkeerd uitgelijnde ritssluitingen. Als een matrashoes

is beschadigd, neemt u het steunoppervlak onmiddellijk buiten gebruik en vervangt u de hoes om kruisbesmetting

te voorkomen.

Gebruik om het risico op patiéntletsel of schade aan de apparatuur te vermijden het steunoppervlak niet om de patiént
over te brengen van het ene naar het andere bed.

Het is de verantwoordelijkheid van de bediener om de veiligheid van de patiént en het naar behoren functioneren van
het steunoppervlak te waarborgen door de patiént en de huidgesteldheid van de patiént regelmatig te controleren.
Controleer de huid van de patiént regelmatig. Raadpleeg een arts als de huid rood wordt of kapot gaat. Er kan ernstig
letsel ontstaan als de aandoening van de huid van de patiént onbehandeld blijft.

Desinfecteer het steunoppervlak tussen patiénten door. Als dit niet gebeurt, kan er kruisbesmetting en infectie optreden.
Sommige desinfectiemiddelen zijn corrosief en kunnen bij verkeerd gebruik schade aan het product
veroorzaken. Gebruik uitsluitend de aanbevolen desinfectiemiddelen die op pagina 130 worden beschreven

en raadpleeg de instructies van de fabrikant.

De steunoppervlakhoes moet helemaal DROOG zijn voordat u het steunoppervlak opbergt of het bed opmaakt.
Niet-verwijderd desinfectiemiddel kan tot degradatie van het hoesmateriaal leiden. Als u de aanbevolen
reinigings-/desinfectieprocedures niet opvolgt, kan dit de productgarantie teniet doen.

De inwendige onderdelen van dit steunoppervlak zijn niet wasbaar. Als het steunoppervlak van binnen verontreinigd is,
moet het steunoppervlak worden afgevoerd.

Als u de onderzijde van het steunoppervlak reinigt, dient u ervoor te zorgen dat er geen vloeistof door het gedeelte
met de ritssluiting en de waterscheidende hoeslaag binnendringt. Vloeistof die in aanraking komt met de ritssluiting,
kan in het steunoppervlak lekken.

Dompel het steunopperviak niet onder in een reinigings- of desinfectieoplossing. Zorg ervoor dat er geen
vloeistofophoping ontstaat op het steunopperviak.

Bij gebruik van de Pioneer kunnen de stabiliteit van de patiént en het effect van onrusthekken in het gedrang komen.
Bij gebruik van een overtrek is extra voorzichtigheid en/of toezicht vereist om de kans dat een patiént valt, te beperken.
U dient het frame altijd in de laagste stand te zetten wanneer er niemand bij de patiént is, om het aantal gevallen van
patiénten die uit bed vallen en de ernst daarvan te verminderen.

Het gebruik van het steunoppervlak is veiliger wanneer het in combinatie met onrusthekken wordt gebruikt; zonder
onrusthekken is het risico op vallen mogelijk groter. Zowel het gebruik (mogelijke beknelling) als het weglaten

(risico op vallen van de patiént) van onrusthekken en andere middelen waarmee de patiént wordt vastgezet, kan leiden
tot ernstig letsel of de dood. Er dient rekening te worden gehouden met het plaatselijke beleid met betrekking tot

het gebruik van onrusthekken. De beslissing of er onrusthekken worden gebruikt en hoe deze worden gebruikt,

moet worden gebaseerd op de afzonderlijke behoeften van elke patiént en dient te worden genomen door de arts,
bedieners en verantwoordelijke partijen.

Verminder het risico op letsel bij de patiént of de bediener en op beschadiging van het steunopperviak door de veilige
werkbelasting van het frame van het ziekenhuisbed niet te overschrijden wanneer het frame zowel de patiént als het
steunoppervlak draagt.

De patiént kan bekneld raken als er een ruimte van enkele centimeters bestaat tussen het steunopperviak en het
hoofdbord, het voetbord en/of de onrusthekken van het brancardframe waarop het steunopperviak is geplaatst.

Het gebruik van een Pioneer-steunopperviak op een brancardframe dat breder is dan het steunoppervlak kan leiden
tot verschuiving en letsel bij de patiént (zie het gedeelte Specificaties op pagina 122).

Er zijn extra voorzorgsmaatregelen nodig bij een patiént die het risico loopt te vallen (omdat hij of zij geagiteerd

of verward is) om de kans op vallen te beperken.

Zorg ervoor dat het onrusthek aan de tegenoverliggende zijde omhoog is gezet als u een patiént op het steunopperviak
plaatst, om het risico op vallen van de patiént te verkleinen.
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Samenvatting van de veiligheidsmaatregelen

A LET OP

— Denk om hulpmiddelen of apparatuur die boven op het steunoppervlak geplaatst zijn. Het gewicht, de opgewekte
warmte of scherpe randen van de apparatuur kunnen het oppervlak beschadigen.

— Plaats geen overtrekken of accessoires binnen in de hoes. Als u dit wel doet, wordt het gewicht mogelijk minder
goed herverdeeld.

— Hetis de verantwoordelijkheid van het zorgteam om het toepasselijke reanimatieprotocol voor gebruik met dit oppervlak
te evalueren.

— Door het gebruik van quaternaire reinigingsmiddelen met glycolethers en/of versnelde waterstofperoxide kan het zijden
scherm op de hoes slechter leesbaar worden.

— Het stoffen overtrek slijt sneller als het vaak of langdurig wordt blootgesteld aan een hogere concentratie
desinfectiemiddelen.

OPMERKING! Het Pioneer-oppervliak moet te allen tijde met een matrashoes worden gebruikt.
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Installatiehandleiding

BENODIGDHEDEN:

Ontsmettings- of isopropylalcohol
Velcro® klittenband (bijpassende Velcro® lus wordt in het pakket meegeleverd)

PIONEER-MATRAS OP BRANCARD BEVESTIGEN:

1.

oahwN

Maak het losse stuk Velcro® klittenband vast aan het lange stuk Velcro® klittenband dat zich in het midden van het
matras bevindt.

Plaats het matras op de brancard en bekijk waar het Velcro® klittenband terecht komt.

Reinig het gebied waar het Velcro® Klittenband terecht komt met ontsmettings- of isopropylalcohol.

Laat drogen.

Leg het klittenband bloot en plaats het matras op de brancard.

Breng gedurende één minuut een gewicht van 23 kg op het matras aan boven het Velcro® klittenband.

&WAARSCHUWING

De patiént kan bekneld raken als er een ruimte van enkele centimeters bestaat tussen het steunopperviak en het
hoofdbord, het voetbord en/of de onrusthekken van het brancardframe waarop het steunoppervlak is geplaatst.

Het gebruik van een Pioneer-steunopperviak op een brancardframe dat breder is dan het steunoppervlak kan leiden
tot verschuiving en letsel bij de patiént (zie het gedeelte Specificaties op pagina 122).
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Gebruikshandleiding

EEN PATIENT VAN HET ENE NAAR HET ANDERE PATIENTONDERSTEUNENDE PLATFORM OVERBRENGEN

AWAARSCHUWING

U dient het frame altijd in de laagste stand te zetten wanneer er niemand bij de patiént is, om het aantal gevallen
van patiénten die uit bed vallen en de ernst daarvan te verminderen.

Bij gebruik van een overtrek kunnen de stabiliteit van de patiént en het effect van onrusthekken in het gedrang
komen. Bij gebruik van een overtrek is extra voorzichtigheid en/of toezicht vereist om de kans dat een patiént valt,
te beperken.

Het gebruik van het steunoppervlak is veiliger wanneer het in combinatie met onrusthekken wordt gebruikt; zonder
onrusthekken is het risico op vallen mogelijk groter. Zowel het gebruik (mogelijke beknelling) als het weglaten
(risico op vallen van de patiént) van onrusthekken en andere middelen waarmee de patiént wordt vastgezet,

kan leiden tot ernstig letsel of de dood. Er dient rekening te worden gehouden met het plaatselijke beleid met
betrekking tot het gebruik van onrusthekken. De beslissing of er onrusthekken worden gebruikt en hoe deze worden
gebruikt, moet worden gebaseerd op de afzonderlijke behoeften van elke patiént en dient te worden genomen door
de arts, bedieners en verantwoordelijke partijen.

Zorg ervoor dat het onrusthek aan de tegenoverliggende zijde omhoog is gezet als u een patiént op het
steunoppervlak plaatst, om het risico op vallen van de patiént te verkleinen.

De patiént kan bekneld raken als er een ruimte van enkele centimeters bestaat tussen het steunopperviak en het
hoofdbord, het voetbord en de onrusthekken van het frame waarop het steunoppervlak is geplaatst. Gebruik het
steunoppervlak niet als er dergelijke ruimten aanwezig zijn.

Het gebruik van een Pioneer-steunopperviak op een brancardframe dat breder is dan het steunoppervlak kan leiden
tot verschuiving en letsel bij de patiént (zie het gedeelte Specificaties op pagina 122).

Er zijn extra voorzorgsmaatregelen nodig bij een patiént die het risico loopt te vallen (omdat hij of zij geagiteerd

of verward is) om de kans op vallen te beperken.

Verminder het risico op letsel bij de patiént of de gebruiker en op beschadiging van het steunoppervlak door

de veilige werkbelasting van het frame van het ziekenhuisbed niet te overschrijden wanneer het frame zowel

de patiént als het steunoppervlak draagt.

Gebruik om het risico op patiéntletsel of schade aan de apparatuur te vermijden het steunoppervlak niet om

de patiént over te brengen van het ene naar het andere bed.

Een patiént van het ene naar het andere patiéntondersteunende platform (zoals een draagbaar, brancard of operatietafel)

overbrengen:

1. Plaats een van de patiéntondersteunende platformen zo dicht mogelijk tegen het andere patiéntondersteunende
platform.

2. Stel de remmen van beide patiéntondersteunende platformen in op 'ON' (Aan).

3. Zorg ervoor dat de opperviakken op gelijke hoogte liggen voordat u de patiént tussen vaste patiéntondersteunende
oppervliakken gaat verplaatsen.

4.  Zet het onrusthek van het patiéntondersteunende platform omhoog aan de tegenoverliggende kant van waar
de patiént wordt overgebracht.

5.  Breng de patiént over en volg daarbij alle toepasselijke veiligheidsregels en ziekenhuisprotocollen om de veiligheid

van de patiént en de bediener te waarborgen.

A LET OP

Denk om hulpmiddelen of apparatuur die boven op het steunoppervilak geplaatst zijn. Het gewicht, de opgewekte
warmte of scherpe randen van de apparatuur kunnen het opperviak beschadigen.

Plaats geen overtrekken of accessoires binnen in de hoes. Als u dit wel doet, wordt het gewicht mogelijk minder
goed herverdeeld.

Het is de verantwoordelijkheid van het zorgteam om het toepasselijke reanimatieprotocol voor gebruik met dit
oppervlak te evalueren.
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Gebruikshandleiding

HULPMIDDELEN VOOR INCONTINENTIEBEHEER GEBRUIKEN

Dit steunoppervlak is niet bestemd voor incontinentiebeheer. Het wordt daarom aanbevolen om indien nodig
hulpmiddelen voor incontinentiebeheer te gebruiken. Er kunnen wegwerpbare incontinentieslips of incontinentie-inleggers

worden gebruikt.

AWAARSCHUWING

- Het is de verantwoordelijkheid van de bediener om de veiligheid van de patiént en het naar behoren functioneren van
het steunoppervlak te waarborgen door de patiént en de huidgesteldheid van de patiént regelmatig te controleren.

- Controleer de huid van de patiént regelmatig. Raadpleeg een arts als de huid rood wordt of kapot gaat. Er kan ernstig
letsel ontstaan als de aandoening van de huid van de patiént onbehandeld blijft.
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Reiniging

REINIGING VAN HET STEUNOPPERVLAK

A WAARSCHUWING

- Dompel het steunoppervlak niet onder in een reinigings- of desinfectieoplossing, om te voorkomen dat de apparatuur
schade oploopt. Zorg ervoor dat er geen vloeistofophoping ontstaat op het steunopperviak.

- Controleer de hoezen voor het Pioneer-steunopperviak (boven- en onderhoes) telkens wanneer deze worden
gereinigd op scheuren, gaatjes, overmatige slijtage en verkeerd uitgelijnde ritssluitingen. Als een matrashoes
is beschadigd, neemt u het steunoppervlak onmiddellijk buiten gebruik en vervangt u de hoes om kruisbesmetting
te voorkomen.

- De inwendige onderdelen van dit steunoppervlak zijn niet wasbaar. Als het steunoppervlak van binnen verontreinigd
is, moet het steunoppervlak worden afgevoerd.

Steunoppervilakken van Stryker zijn ontworpen voor langdurig comfort en betrouwbaarheid. Een verhoging van de
gebruiksfrequentie, die mogelijk ook meer reinigings- en desinfectiebeurten met zich meebrengt, kan een negatieve
invioed hebben op de levensduur van het steunopperviak.

1. Neem met behulp van een schone, zachte, vochtige doek het gehele steunoppervilak af met een oplossing van milde
zeep en water om stof of vuil te verwijderen.

2. Neem het steunoppervlak af met een schone, droge doek om eventueel overtollige vloeistof of overtollig
reinigingsmiddel te verwijderen.

3. Na het reinigen moeten hoezen goed worden afgespoeld en gedroogd.

4. Desinfecteer het steunoppervlak eventueel met een desinfectiemiddel van ziekenhuiskwaliteit ZODRA het reinigen
is voltooid. Raadpleeg het hiernavolgende gedeelte ‘Desinfectie van het steunopperviak’.

& LET OP

Als u de onderzijde van het steunoppervlak reinigt, dient u ervoor te zorgen dat er geen vloeistof door het gedeelte met
de ritssluiting en de waterscheidende hoeslaag binnendringt, om het risico van apparatuurschade te vermijden. Vloeistof
die in aanraking komt met de ritssluiting, kan in het steunopperviak lekken.
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Desinfectie

DESINFECTIE VAN HET STEUNOPPERVLAK

& WAARSCHUWING

— Desinfecteer het steunoppervlak tussen patiénten door om het risico op patiéntletsel te vermijden. Als dit niet gebeurt,
kan er kruishesmetting en infectie optreden.

—  Sommige desinfectiemiddelen kunnen bij verkeerd gebruik schade aan het product veroorzaken. Als de hieronder
beschreven producten worden gebruikt voor het desinfecteren van het steunoppervlak, moeten er maatregelen worden
genomen om te garanderen dat het volledige oppervlak met een vochtige doek gedrenkt in schoon water wordt
afgenomen en na de ontsmetting grondig wordt gedroogd. De hoes kan beschadigd raken als deze langer aan
dergelijke desinfectiemiddelen wordt blootgesteld dan door de fabrikant wordt aanbevolen. Het niet naleven van deze
richtlijnen bij gebruik van dit soort desinfectiemiddelen kan deze productgarantie teniet doen.

—  Om het risico van apparatuurschade te vermijden, moet de steunopperviakhoes helemaal droog zijn voordat u het
steunoppervlak opbergt of het bed opmaakt. Niet-verwijderd desinfectiemiddel kan tot degradatie van het hoesmateriaal
leiden.

AANBEVOLEN DESINFECTIEMIDDELEN

- Quaternaire reinigingsmiddelen zijn acceptabel als deze een ph-waarde hebben van < (minder dan) 10. GEBRUIK
GEEN quaternaire desinfectiemiddelen die natriumhydroxide (NaOH) bevatten.

- Oplossing van chloorhoudend bleekmiddel (5,25% bleekmiddel. Verdun voor dagelijks gebruik 1 deel bleekmiddel op
1000 delen water. Verdun voor ontsmetting maximaal 1 deel bleek op 100 delen water).

- 70% isopropylalcohol is acceptabel als desinfectiemiddel, maar ophoping van de reinigingsoplossing moet worden
voorkomen en u moet de isopropylalcohol volledig laten drogen.

1. Reinig het oppervlak grondig en laat het goed drogen voordat u desinfectiemiddelen aanbrengt.

2. Neem het steunoppervlak af met een schone, droge doek om eventueel overtollige vloeistof of overtollig
desinfectiemiddel te verwijderen.

3. Na het desinfecteren moeten hoezen goed worden afgespoeld en gedroogd.

OPMERKING Zorg ervoor dat de Fire Sock na onderhoud aan een intern component of het vervangen van de Fire Sock alle
interne componenten volledig omsluit en dat overtollig materiaal onder het voeteneinde is gestopt.

& LET OP

— Het stoffen overtrek slijt sneller als het vaak of langdurig wordt blootgesteld aan een hogere concentratie
desinfectiemiddelen.

- Versnelde waterstofperoxide of quaternaire desinfectiemiddelen met glycolethers kunnen de hoes beschadigen.

— GEBRUIK GEEN reinigingsmiddelen op basis van fenol omdat die de coating onomkeerbaar doen opzwellen.

AANBEVELING: In de veiligheidscommunicatie wordt een aantal aanbevelingen voor inspectie en onderhoud gegeven,
waaronder de volgende:

e Controleer alle matrashoezen voor medische bedden regelmatig op zichtbare tekenen van schade of slijtage, zoals
insnijdingen, scheuren, barsten, kleine gaatjes, haaltjes of viekken.

¢ Verwijder de matrashoes routinematig van het medisch bed en controleer het binnenopperviak. Zodra de matrashoes is
verwijderd, inspecteert u de matras op natte plekken, viekken of tekenen van schade of slijtage. Controleer alle kanten
en de onderzijde van het matras.

e Vervang matrashoezen voor medische bedden onmiddellijk wanneer deze zichtbare tekenen van schade of slijtage
vertonen om het risico van infectie bij patiénten te verminderen.

e STEEK GEEN naalden door de matrashoes heen in een medisch bedmatras
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Onderhoudsinformatie

HOES VERVANGEN
Benodigd gereedschap:

- Geen
PROCEDURE

1. Breng het bed volledig omhoog.

2. Breng de Fowler-rugsteun en Gatch-gedeelten volledig omlaag.

3. Rits de hoes open. Begin aan het voeteneinde van het steunoppervlak aan de rechterzijde van de patiént en stop aan
het hoofdeinde aan de rechterzijde van de patiént.

4. Vouw de bovenkant van de hoes naar de rechterzijde van de patiént, verwijder de schuimmatrasbodem-assemblage
van het bed en leg deze opzij.

5. Gooi de oude hoes weg.

6. Plaats de nieuwe hoes opengeritst en geopend op het bed met de zwarte onderhoes op de matrasdrager en vouw
de bovenhoes over de rechterzijde van het bed van de patiént.

7. Leg de schuimmatrasbodem-assemblage zorgvuldig boven op het onderste gedeelte van de hoes zodat deze
is uitgelijnd op de hoes.
OPMERKING! Zorg ervoor dat het hoofd- en voeteneinde van de nieuwe hoes en de schuimmatrasbodem-
assemblage op de juiste plaats zitten.

8. Vouw de bovenhoes over de bovenkant van de schuimmatrasbodem-assemblage zodat deze is uitgelijnd op
de schuimmatrasbodem-assemblage.

9. Rits de hoes dicht. Begin aan het hoofdeinde aan de rechterzijde van de patiént en stop aan het voeteneinde aan
de rechterzijde van de patiént.

10. Controleer of de eenheid naar behoren werkt alvorens deze weer in gebruik te nemen.

BRANDVERTRAGENDE LAAG VERVANGEN

Benodigd gereedschap:

- Geen
PROCEDURE

1. Breng de brancard volledig omhoog.

2. Breng de Fowler-rugsteun en Gatch-gedeelten volledig omlaag.

3. Rits de hoes open. Begin aan het voeteneinde van het steunoppervlak aan de rechterzijde van de patiént en stop aan
het hoofdeinde aan de rechterzijde van de patiént.

4. Vouw de bovenkant van de hoes naar de rechterzijde van de patiént.

5. Rol de brandvertragende laag op de schuimmatrasbodem-assemblage op en begin hiermee aan het voeteneinde
OPMERKING! Werk langzaam van de ene zijkant naar de andere om de brandvertragende laag naar het hoofdeinde
van het steunoppervlak te verplaatsen.

6. Voer de oude brandvertragende laag af.

7. Rol de nieuwe brandvertragende laag op vanaf het hoofdeinde en schuif deze over de schuimmatrasbodem-
assemblage heen.

OPMERKING! Lijn de brandvertragende laag uit op de schuimmatrashodem voordat u deze over de schuimmatrasbodem-
assemblage heen schuift.

8. Schuif de brandvertragende laag zorgvuldig over de schuimmatrasbodem-assemblage heen. Werk hierbij van

de ene zijkant naar de andere om ervoor te zorgen dat de brandvertragende laag goed wordt bevestigd op
de schuimmatrasbodem-assemblage.
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10.
11.

12.

Lijn de schuimmatrasbodem-assemblage uit op het onderste gedeelte van de hoes.

OPMERKING! Verdeel het overtollige materiaal van de brandvertragende laag eerlijk onder de schuimmatrasbodem-
assemblage aan het voeteneinde.

Vouw de bovenhoes over de bovenkant van de schuimmatrasbodem-assemblage zodat deze is uitgelijnd.

Rits de hoes dicht. Begin aan het hoofdeinde aan de rechterzijde van de patiént en stop aan het voeteneinde aan
de rechterzijde van de patiént.

Controleer de werking alvorens het product weer in gebruik te nemen.
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Preventief onderhoud

Preventief onderhoud dient minstens jaarlijks te worden uitgevoerd. Er dient een preventief onderhoudsprogramma
te worden opgesteld voor alle apparatuur van Stryker Medical. Afhankelijk van de gebruiksfrequentie van het product
moet het preventief onderhoud mogelijk vaker worden uitgevoerd

De volgende (of een vergelijkbare) checklist moet worden voltooid voordat het opperviak wordt gebruikt voor een nieuwe
patiént en/of na onderhoud.

CHECKLIST

Serienummer van het product: oK v

1. De rits van de hoes gaat goed open en dicht en is niet zichtbaar beschadigd

2. De matrashoes bevat geen scheuren, sneden, gaten, barsten of andere openingen

3. Labels zijn leesbaar en goed bevestigd (zie pagina 134-135)

4. Geen scheuren of barsten in het stiksel

5. Het schuim en andere onderdelen zijn niet aangetast of uit elkaar gevallen

6. De brandvertragende laag vertoont geen tekenen van beschadiging; als er sprake is van
overmatige slijtage, wordt u aangeraden de brandvertragende laag te vervangen

7. Afzonderlijke luchtzakken moeten lucht bevatten en geen insnijdingen of lekken vertonen

8. De slangen en de fittingen van de luchtzakken zijn stevig bevestigd en er zijn geen insnijdingen
of lekken aanwezig

9. Het Velcro® klittenband is aanwezig en stevig bevestigd

10. Het opperviak werkt naar behoren

Ingevuld door: Datum:
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Productlabels

Alle labels (hieronder afgebeeld) zijn op het Pioneer-steunoppervlak aangebracht (66 x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Label niet vereist voor
Europa, uitsluitend VS
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Productlabels

Alle labels (hieronder afgebeeld) zijn op het Pioneer-steunoppervlak aangebracht (76 x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
POLYURETHANE FOAM Manufactured by:
AMF SUPPORT SURFACES, INC.

FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0°x30.0’76.0°  MATL. 18LBS. 9901 KINCAID DRIVE

Fo— FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY STANDARD .

16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS '

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA sl
BUREAU OF HOME -35016 (CAL) Model:
IRRISHINGS CERTIFICATION Pi ®

IS MADE BY THE ioneer
TECHNICAL

MANUFACTURER
BULLETIN NO
129, CARE SHOULD | THATTHE MATERIALS b .

: INTHIS ARTICLE ARE rototype ID:

BE EXERCISED NEAR
SPERTEAN G DESCRIBED IN
T4 BN ACCORDANCE WITH AST-IPP-AA-3076
CIGARETTES. THELAW:

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€|/\ MAX 700 LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
Mﬂﬂﬁﬁgﬂgw -030-000 WITHOUT A FOUNDATION

Label niet vereist voor
Europa, uitsluitend VS
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Naslaglijst vervangingsonderdelen

De op deze pagina vermelde onderdelen en accessoires zijn momenteel leverbaar. Sommige van de op de
montagetekeningen in deze handleiding geidentificeerde onderdelen zijn mogelijk niet afzonderlijk leverbaar.
Bel de klantenservice van Stryker in de VS op +1-800-327-0770 of +1-269-324-6500 voor beschikbaarheid en prijzen.

Onderdeelnummer Onderdeelnaam Hoeveelheid
0850-026-051 Luchtzakset 66 cm 1
0850-030-051 Luchtzakset 76 cm 1
0850-030-052 Slangenset 1
0850-026-053 Hoesset 66 cm, Pioneer 1
0850-030-053 Hoesset 76 cm, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer, 66 cm 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer, 76 cm 1
0850-030-055 Velcro klittenbandset, Pioneer 1
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Garantie

Stryker Medical, een divisie van Stryker Corporation (“Stryker”), garandeert dat de drukverdelende opperviakken model
0850 vrij zijn van materiaal- en constructiefouten gedurende een periode van twee (2) jaar na de leverdatum. Onder deze
garantie is de verplichting van Stryker uitdrukkelijk beperkt tot het leveren van een vervangend product of, het naar
goeddunken van Stryker, tot het vervangen van een product dat uitsluitend naar het oordeel van Stryker defect is gebleken.
Als Stryker daarom vraagt, dienen producten waarvoor een beroep op de garantie wordt gedaan, franco te worden
geretourneerd aan de fabriek. Verkeerd gebruik of wijzigingen of reparatie door derden op een wijze die naar het oordeel
van Stryker een wezenlijke en negatieve invioed heeft op het product leidt tot vervallen van deze garantie. Reparaties van
Stryker-producten met onderdelen die niet door Stryker zijn geleverd of goedgekeurd leiden tot vervallen van deze garantie.
Geen enkele medewerker of vertegenwoordiger van Stryker is bevoegd om deze garantie hoe dan ook te wijzigen.

De hierboven genoemde garantieperioden zijn alleen van toepassing op de oorspronkelijke koper van de Pioneer en
ze gaan van start op de datum van de levering aan deze oorspronkelijke koper.

Uitsluiting van garantie en beperkingen van schade

De expliciete garantie die in dit document wordt beschreven, is de enige garantie die van toepassing is op het product.
Alle overige garanties, expliciet of impliciet, inclusief impliciete garanties van verkoopbaarheid of geschiktheid
voor een bepaald doel worden expliciet van de hand gewezen door Stryker. Stryker kan in geen geval aansprakelijk
worden gesteld voor incidentele of gevolgschade.

Onderdelen en service verkrijgen

De producten van Stryker worden ondersteund door een landelijk netwerk van gespecialiseerde Stryker-
onderhoudsmedewerkers. Deze medewerkers zijn in de fabriek opgeleid, plaatselijk beschikbaar en hebben een ruime
voorraad reserveonderdelen bij zich om de reparatietijd tot een minimum te beperken. Bel gewoon uw plaatselijke
vertegenwoordiger of bel de klantenservice van Stryker op +1-800-327-0770 of +1-269-324-6500.

Retourautorisatie

Zonder voorafgaande goedkeuring van de klantenservice van Stryker kan het product niet worden geretourneerd. U krijgt
een autorisatienummer dat op het geretourneerde product moet worden vermeld. Stryker behoudt zich het recht voor om
een vergoeding voor verzending en heropslag van het geretourneerde product te berekenen. Speciale, aangepaste of niet
langer vervaardigde producten kunnen niet worden geretourneerd.

Beschadigd product

De bepalingen van de ICC (Interstate Commerce Commission) vereisen dat claims voor het beschadigde product binnen
vijftien (15) dagen na ontvangst van het product worden ingediend. Accepteer geen beschadigde zendingen, tenzij de
schade op het moment van ontvangst wordt vermeld op het ontvangstbewijs. Na directe kennisgeving zal Stryker bij

de betreffende expediteur een claim indienen voor de opgelopen schade. Het bedrag van claims is beperkt tot de werkelijke
vervangingskosten. Indien deze informatie niet door Stryker wordt ontvangen binnen vijftien (15) dagen na levering van het
product of indien de schade op het moment van ontvangst van het product niet op het afgiftebewijs is genoteerd, is de klant
verantwoordelijk voor de volledige betaling van de oorspronkelijke factuur binnen dertig (30) dagen na ontvangst. Claims voor
onvolledige zendingen moeten binnen dertig (30) dagen na de factuurdatum worden ingediend.

Internationale garantieclausule

Deze garantie geeft het Amerikaanse interne beleid weer. De garantie buiten de Verenigde Staten kan van land tot land
verschillen. Neem voor nadere informatie contact op met uw plaatselijke vertegenwoordiger van Stryker Medical.

Page 137 of 332



Indholdsfortegnelse

Symboler og definitioner

)11 0o L= SRR
Definition af Advarsel/Forsigtig/BemMarK..........cccuuveeiiiiiiiiiiiiiiiieeee e

Introduktion

Tilsigtet anvendelse af ProduKLT .........ooi i

PrOoQUKIDESKIIVEISE ....ceeeiieee ettt e et e e e et e e e et e e s st eaeaaaaaaes
QO] 10 =110 1161 1[0 11T TR
SPECITIKALIONET ... e e e

(o] 01 =12 o] 1 Y253 11 4T =] R
Oversigt over sikkerhedsforanstaltninger .........ccccccoviiin e

INStAllatioNSVEJIEANING ..oiieiiii et
BetjeningSVEJIEANING ....ooiiiiiiii e

Renggring og desinfektion

Rengaring af Statteoverflade ...
Desinfektion af statteoverflade ...

Serviceoplysninger

Udskiftning af DEraek .....oooeeeieieiie e
Udskiftning af brandbarriere ...

Forebyggende vedligeholdelse

(O T=Tod {11 (=
ProdUKIMEBIKALET ....coiiiiiieiiiiee et sbb e
Hurtig referenceliste over reservedele ...

Garanti

Garantiudelukkelse og skadesbegreensSniNger .........cccovvvieiiiiee i
Sadan rekvireres reservedele 0g SEIVICE ........cooveveeieeieeeeeee e
ReturneringSautoriSAtiON ............ccciiiiiiiiiiiee e e e e e e e e e e e ennreaees
Beskadigede ProdUKLEE ...........eiiieiiiiiiiiiice e e e e e e

2]
o
o

............................... 139
............................... 140

............................... 141
............................... 141

............................... 141
............................... 142

............................... 143
............................... 144-145

............................... 146
............................... 147-148

............................... 149
............................... 150

............................... 151
............................... 151

............................... 152
............................... 153-154
............................... 155

............................... 156
............................. . 156

Page 138 of 332



Symboler og definitioner

SYMBOLER

Advarsel - se den medfaglgende dokumentation

Forsigtig

Sikker arbejdsbelastning

Se brugsanvisningen

Producent

S EHED B B

Fremstillingsdato

REF

Model- eller katalognummer

Type B

EC REP

Autoriseret europaeisk repreesentant i EU
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Definition af Advarsel/Forsigtig/Bemaerk

Betegnelserne ADVARSEL, FORSIGTIG og BEMARK benyttes med seerlige betydninger og skal la&eses omhyggeligt.

& ADVARSEL

Gar leeseren opmaerksom pa en situation, der kan medfgre dgd eller alvorlig personskade, hvis situationen ikke undgas.
Den kan ogsa beskrive potentielle alvorlige ugnskede haendelser og sikkerhedsfarer.

A FORSIGTIG

Ggr laeseren opmaerksom pa en potentielt farlig situation, der kan medfare mindre eller moderat personskade pa bruger
eller patient, eller beskadige udstyret eller andre genstande, hvis situationen ikke undgas. Dette omfatter seerlig omhu,
der er ngdvendig for sikker og effektiv brug af anordningen, og den omhu, der er ngdvendig for at undgé beskadigelse
af en anordning, som kan opsta som et resultat af brug eller misbrug.

BEMZRK Indeholder specielle oplysninger, som skal ggre specifikke anvisninger nemmere at forsta.
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Introduktion

Denne vejledning er beregnet som en hjaelp til betjening og vedligeholdelse af Pioneer ikke-motordrevet stgtteoverflade.
Lees denne vejledning grundigt, far stgtteoverfladen benyttes eller vedligeholdes. For at sikre, at dette udstyr anvendes
pa forsvarlig vis, anbefales det, at der fastleegges metoder og procedurer til uddannelse af personalet i sikker betjening
af stgtteoverfladen.

TILSIGTET ANVENDELSE AF PRODUKTET

Pioneer stgtteoverfladen er en ikke-motordrevet tryklindrende lejepude, som inkorporerer en kombination af luft- og
skumteknologier. Denne stgtteoverflade er beregnet som en hjeelp til forbedring af patientresultater ved at fokusere

pa udligning og omfordeling af tryk samt gget komfort. Pioneer statteoverfladen anvendes som en hjeelp til forebyggelse
af tryksar.

Dette produkt er beregnet til at blive anvendt:
—  Til patienter pa skadestuen.
— Pa akutafdelinger, almene hospitalsafdelinger eller andre steder som ordineret af en laege.
— Til flere patienter efter pasende renggring/desinfektion, dvs. genanvendeligt. Dette produkt er ikke til engangsbrug.
— P& Stryker-lejer og andre lejer (se afsnittet “Specifikationer” pa side 142).

Dette produkt er ikke beregnet til anvendelse i hjemmet.

Dette produkt er ikke udformet til at veere vandteet. Overdreven eksponering for vaeske kan forarsage veeskeindtraengning
gennem betraekket ind i skumkernen. Der findes en vejledning i renggring og desinfektion pa side 149 og 150.

Pioneer har en maksimal sikker arbejdsbelastning pa 318 kg, og en maksimal behandlingsmaessig veegt pa 132 kg.
Patienten ma ikke overskride den sikre arbejdsbelastning, som er specificeret for statteoverfladen, stellet og tilbehgr.
Brug af denne stgtteoverflade til patienter uden for den maksimale behandlingsmeessige veegt skal afgares af en
professionel sundhedsarbejder. Patienterne skal opfylde kravet om en minimumsalder p& 2 ar.

Denne stgtteoverflade er ikke beregnet til at statte en patient i bugleje, som for eksempel liggende med ansigtet nedad.
Pioneer skal altid benyttes med et madrasbetraek.

Pioneer er ikke beregnet til at veere et sterilt produkt, og er heller ikke udformet med en méalefunktion. Pioneer har en
forventet produktlevetid pa tre (3) ar for overfladen og tre (3) ar for betraekket.

PRODUKTBESKRIVELSE

Pioneer er en ikke-motordrevet statteoverflade med fokus pa trykudligning og gget komfort. Den er udformet med en
interface-reguleret luftjustering, som bidrager til at afbalancere trykfordelingen og handtere trykbelastninger pa kroppens
hgjrisiko-omrader.

KONTRAINDIKATIONER
Ingen kendte.
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Introduktion

SPECIFIKATIONER

66 cm madras \ 76 cm madras
Modelnummer 0850-026-000 0850-030-000
Samlet bredde 26 tommer 66 cm 30 tommer 76 cm
Samlet leengde 76 tommer 193 cm 76 tommer 193 cm
Samlet tykkelse 5 tommer 12,7 cm 5 tommer 12,7 cm
Veegtkapacitet 700 pund 318 kg 700 pund 318 kg
Produktets veegt 16 pund 7,3 kg 18 pund 8,2 kg

BEMAERK Stryker forbeholder sig ret til at sendre specifikationer uden varsel.
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Kontaktoplysninger

Kontakt Strykers kundeservice eller teknisk support pé:

+1-800-327-0770 eller +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Oversigt over sikkerhedsforanstaltninger

Falgende advarsler og forsigtighedsregler skal leeses omhyggeligt og overholdes ngje. Servicering af produktet ma
udelukkende udfares af kvalificeret personale.

AADVARSEL

- Efterse Pioneer stgtteoverfladens betraek (overside og underside) for revner, huller, slid og skaevt lynede lynlase,
hver gang betreekkene renggres. Hvis et madrasbetraek bliver forringet, skal stgtteoverfladen omgaende tages
ud af brug og betraekket skal udskiftes for at forhindre krydskontaminering.

- For at undga risiko for personskade eller beskadigelse af udstyret ma patienten ikke flyttes fra ét leje til et andet
ved hjeelp af statteoverfladen.

- Det er operatgrens ansvar at overvage patienten og patientens hudtilstand med regelmaessige mellemrum,
iht. hospitalets protokol, for at sgrge for patientens sikkerhed og korrekt funktion af stgtteoverfladen.

- Kontrollér regelmeessigt patientens hud. Konsulter laegen, hvis der forekommer hudrgdmen eller veevsnekrose.
Det kan forarsage alvorlig personskade, hvis patientens hudlidelse ikke bliver behandlet.

- Desinficer statteoverfladen mellem patientbrug. Hvis man ikke g@ar dette, kan det resultere i krydskontaminering
og infektion.

- Visse desinfektionsmidler er eetsende og kan fordrsage skade pa produktet, hvis de anvendes forkert.
Anvend udelukkende de “Anbefalede desinfektionsmidler”, som er beskrevet pa side 150, i henhold til producentens
anvisninger.

- Stetteoverfladens betraek skal veere helt TORT far opbevaring eller palaegning af lagener. Hvis ikke overskydende
desinfektionsmiddel fjernes, kan betraekmaterialet tage skade. Manglende overholdelse af de anbefalede
renggrings-/desinfektionsprocedurer kan medfgre, at garantien bortfalder.

- De indvendige komponenter i denne statteoverflade kan ikke vaskes. Hvis der forekommer kontaminering inden
i stgtteoverfladen, skal stgtteoverfladen kasseres.

- Ved renggring af undersiden af statteoverfladen skal det sikres, at der ikke traenger vaeske ind i lynldasomradet
og vandafvisningsbarrieren. Veeske, der kan komme i kontakt med lynldsen, kan Igbe ind i stgtteoverfladen.

- Nedsaenk ikke statteoverfladen i oplgsninger med rengarings- eller desinfektionsmiddel. Undga, at der samler
sig veeske pa statteoverfladen.

- Patientens stabilitet og sidegeerdets funktion kan blive forringet, hvis der bruges en Pioneer. Nar der bruges et
daekke, skal der udvises seerlig forsigtighed og/eller tilsyn for at reducere sandsynligheden for, at patienten falder.

- Lad stellet vaere i den laveste position, nar patienten er uden opsyn, for at bidrage til at minimere antallet af fald
og deres alvorlighed.

— En sikker brug af stagtteoverfladen maksimeres, nar den bruges sammen med sidegaerder. Der kan vaere en gget
risiko for fald, nar disse ikke er tilstede. Der kan ske alvorlig personskade eller dad som fglge af brug (risiko for
fastklemning) eller ikke-brug (risiko for fald) af sidegaerder eller andre indskreenkende foranstaltninger. De lokale
politikker for brug af sidegeerder bgr overvejes. Beslutningen om, hvorvidt der skal bruges sidegeerder, bar veere
baseret pa den enkelte patients behov og skal tages af laegen, operatarerne og de ansvarlige parter.

- For at undga risiko for skade pa patienten eller operatgren eller beskadigelse af statteoverfladen ma den sikre
arbejdsveegt af hospitalssengerammen, nar den bade bzerer patienten og statteoverfladen, ikke overskrides.

- Der kan opsta risiko for fastklemning, hvis stgtteoverfladen anbringes pa et lejestel med mellemrum pa selv fa
cm mellem stgtteoverfladen og hovedgeerdet, fodgeerdet og/eller sidegaerderne. Brug af en Pioneer stgtteoverflade
pa et lejestel, som har en stgrre bredde end statteoverfladen, kan forarsage glidning og patientskade (se afsnittet
Specifikationer pa side 142).

- Der skal treeffes ekstra foranstaltninger for patienter med risiko for at falde (f.eks. urolige eller forvirrede) for at
reducere sandsynligheden for fald.

- Nar en patient anbringes pa stetteoverfladen, skal det sikres at det modsatte sidegeerde er hzevet, for at formindske
risikoen for, at patienten falder.
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Oversigt over sikkerhedsforanstaltninger

A FORSIGTIG

—  Veer opmaerksom pa, hvilke ting eller hvilket udstyr der anbringes pa statteoverfladen. Overfladen kan blive beskadiget
af vaegten af udstyr, varme genereret af udstyr eller skarpe kanter pa udstyr.

— Undlad at anbringe daekker eller tilbehgar inden i betraekket. Dette kan forringe trykfordelingsevnen.

— Det er plejeteamets ansvar at evaluere den korrekte CPR-protokol for brug med overfladen.

— Brug af kvaterneere forbindelser, som indeholder glykoleeter, og/eller accelererede hydrogenperoxider kan medfare
forringet leesbarhed for betreekkets silkestof.

—  Hyppig eller langvarig kontakt med kraftige desinfektionsmidler kan forkorte betraekkets levetid.

BEM/ERK Pioneer-overfladen skal altid benyttes med et madrasbetreek.
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Installationsvejledning

PAKRAEVEDE MATERIALER;
—  Sprit eller isopropylalkohol
- Velcro® band (matchende Velcro® band inkluderet i pakken)

FASTG@RING AF PIONEER-MADRAS TIL LEJE:
1. Match det Igse stykke Velcro® il det aflange stykke Velcro®, som gar ned langs midten af madrassen.
Placer madrassen pa lejet og laeeg meerke til, hvor Velcro® bandet vil vaere placeret.
Renggr omradet, hvor Velcro® bandet vil veere placeret, med sprit eller isopropylalkohol.
Lad delene tarre.
Blotlaeg den kleebende bagside og placer madrassen pa lejet.
Pafar en belastning p& 23 kg p& madrasomradet oven over Velcro® bandet i ét minut.

AADVARSEL

- Der kan opsta risiko for fastklemning, hvis statteoverfladen anbringes pa et lejestel med mellemrum pé selv fa cm
mellem stgtteoverfladen og hovedgeerdet, fodgaerdet og/eller sidegeerderne. Brug af en Pioneer stgtteoverflade
pa et lejestel, som har en stgrre bredde end stgtteoverfladen, kan forarsage glidning og patientskade (se afsnittet
Specifikationer pa side 142).

o0k wnN
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Betjeningsvejledning

FLYTNING AF PATIENTER FRA EN PATIENTBZAREPLATFORM TIL EN ANDEN

AADVARSEL

Lad stellet vaere i den laveste position, nar patienten er uden opsyn, for at bidrage til at minimere antallet af fald
og deres alvorlighed.

Patientens stabilitet og sidegeerdets funktion kan blive forringet, hvis der bruges et daekke. Nar der bruges et deekke,
skal der udvises seerlig forsigtighed og/eller tilsyn for at reducere sandsynligheden for, at patienten falder.

En sikker brug af stgtteoverfladen maksimeres, nar den bruges sammen med sidegaerder. Der kan veere en gget
risiko for fald, nar disse ikke er tilstede. Der kan ske alvorlig personskade eller dgd som fglge af brug (risiko for
fastklemning) eller ikke-brug (risiko for fald) af sidegaerder eller andre indskreenkende foranstaltninger. De lokale
politikker for brug af sidegeerder bgr overvejes. Beslutningen om, hvorvidt der skal bruges sidegeerder, bgr vaere
baseret pa den enkelte patients behov og skal tages af laegen, operatgrerne og de ansvarlige parter.

Nar en patient anbringes péa stgtteoverfladen, skal det sikres at det modsatte sidegaerde er haevet, for at formindske
risikoen for, at patienten falder.

Der kan opsta risiko for fastklemning, hvis stgtteoverfladen anbringes pa sengerammer med mellemrum pa selv
fa cm mellem statteoverfladen og hovedgeerdet, fodgaerdet og sidegzerderne. Undlad at benytte statteoverfladen,
nar sddanne mellemrum er til stede.

Brug af en Pioneer stgtteoverflade pa et lejestel, som har en stgrre bredde end stgtteoverfladen, kan forarsage
glidning og patientskade (se afsnittet Specifikationer pa side 142).

Der skal treeffes ekstra foranstaltninger for patienter med risiko for at falde (f.eks. urolige eller forvirrede) for at
reducere sandsynligheden for fald.

For at undga risiko for skade pa patienten eller brugeren eller beskadigelse af stgtteoverfladen ma den sikre
arbejdsvaegt af hospitalssengerammen, nar den bade bzerer patienten og statteoverfladen, ikke overskrides.

For at undga risiko for personskade eller beskadigelse af udstyret ma patienten ikke flyttes fra ét leje til et andet
ved hjeelp af stgtteoverfladen.

Sadan flyttes en patient mellem beaerende flader (f.eks. bare, patientkareleje, operationsbord):

abrwbhE

Anbring de to patientbeereplatforme sa taet ved siden af hinanden som muligt.

Sla bremserne til pa begge patientbaereplatforme.

Inden flytning af patienten mellem faste stgtteoverflader skal det sikres, at overfladerne er i niveau med hinanden.
Rejs patientbzereplatformens sidegeerde pa modsatte side af, hvor patientflytningen skal forega.

Flyt patienten under overholdelse af alle gaeldende sikkerhedsregler og institutionsprotokoller for at sgrge for
patientens og operatgrens sikkerhed.

& FORSIGTIG

Vaer opmaerksom pa, hvilke ting eller hvilket udstyr der anbringes pa statteoverfladen. Overfladen kan blive
beskadiget af vaegten af udstyr, varme genereret af udstyr eller skarpe kanter pa udstyr.

Undlad at anbringe daekker eller tilbehgr inden i betraekket. Dette kan forringe trykfordelingsevnen.

Det er plejeteamets ansvar at evaluere den korrekte CPR-protokol for brug med overfladen.
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Betjeningsvejledning

BRUG AF UDSTYR TIL HANDTERING AF INKONTINENS

Statteoverfladen er ikke beregnet til at handtere inkontinens. Det anbefales derfor at bruge udstyr til handtering
af inkontinens, nar dette er relevant. Der kan bruges engangsbleer eller inkontinensbind.

AADVARSEL

- Det er operatgrens ansvar at overvage patienten og patientens hudtilstand med regelmaessige mellemrum,
iht. hospitalets protokol, for at sgrge for patientens sikkerhed og korrekt funktion af stgtteoverfladen.

- Kontrollér regelmaessigt patientens hud. Konsulter laegen, hvis der forekommer hudradmen eller vaevsnekrose.
Det kan forarsage alvorlig personskade, hvis patientens hudlidelse ikke bliver behandlet.
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Renggring

RENG@RING AF STOTTEOVERFLADE

A ADVARSEL

- For at undga risiko for skade pa udstyret ma stgtteoverfladen ikke nedsaenkes i renggrings- eller desinfektionsoplgs-
ninger. Undg4, at der samler sig veeske pa statteoverfladen.

- Efterse Pioneer stgtteoverfladens betraek (overside og underside) for revner, huller, slid og skeevt lynede lynlase,
hver gang betraekkene rengares. Hvis et madrasbetraek bliver forringet, skal statteoverfladen omgaende tages ud
af brug og betraekket skal udskiftes for at forhindre krydskontaminering.

- De indvendige komponenter i denne statteoverflade kan ikke vaskes. Hvis der forekommer kontaminering inden
i stetteoverfladen, skal statteoverfladen kasseres.

Stryker-stetteoverflader er udviklet til langvarig komfort og palidelighed. Statteoverfladens levetid kan blive forringet
veesentligt ved gget brug, som kan omfatte hyppigere renggring og desinficering.

1. Brugenren, blgd, fugtig klud, og tar hele stgtteoverfladen af med en mild seebevandsoplgsning for at fierne
fremmedlegemer.

2. Tor stetteoverfladen af med en ren, tar klud for at fierne resterende veaeske eller rengaringsmiddel.

Veer omhyggelig med at skylle og tarre betreekkene grundigt efter renggringen.

4. Desinficer efter behov med et desinfektionsmiddel af hospitalskvalitet EFTER renggringen. Se nedenstadende afsnit
om “Desinfektion af stgtteoverflade”.

A FORSIGTIG

For at undga risiko for skade pa udstyret skal det ved rengaring af stgtteoverfladens underside sikres, at der ikke treenger
veeske ind i lynldsomradet og vandafvisningsbarrieren. Veeske, der kommer i kontakt med lynlasen, kan Igbe ind
i stetteoverfladen.

w
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Desinfektion

DESINFEKTION AF STOTTEOVERFLADE

A ADVARSEL

—  For at undgé riskoen for patientskader skal stgtteoverfladen desinficeres mellem patienter. Hvis man ikke gar dette,
kan det resultere i krydskontaminering og infektion.

—  Visse desinfektionsmidler kan forarsage skade pa produktet, hvis de bruges forkert. Hvis produkterne, der er beskrevet
nedenfor, bruges til at desinficere stgtteoverfladen, skal der treeffes forholdsregler for at sikre, at hele overfladen
aftarres med en fugtig klud, opblgdt i rent vand, og derefter tarres grundigt efter desinfektionen. Betraekket kan tage
skade, hvis det udseettes for disse desinfektionsmidler, og de ikke anvendes i henhold til producentens anbefalinger.
Manglende overholdelse af disse retningslinjer ved brug af denne type desinfektionsmidler kan ugyldiggare
produktgarantien.

—  For at undgé risikoen for beskadigelse af udstyret skal stgtteoverfladens betreek vaere fuldsteendigt tart inden
opbevaring eller paleegning af lagener. Hvis overskydende desinfektionsmiddel ikke fiernes, kan betraekmaterialet
tage skade.

ANBEFALEDE DESINFEKTIONSMIDLER

- Kvaternzere forbindelser er acceptable, hvis ph-veerdien < (mindre end) 10. DER MA IKKE BENYTTES kvaternaere
forbindelser, som indeholder natriumhydroxid (NaOH)

- Kloreret blegemiddeloplgsning (5,25 % blegemiddel. Til daglig brug anbefales 1 del blegemiddel til 1000 dele vand.
Til dekontaminering fortyndes til maksimalt 1 del blegemiddel til 100 dele vand).

- 70 % isopropylalkohol er acceptabelt som desinfektionsmiddel, men det skal undgas, at renggringsoplgsningen samler
sig og der skal udvises forsigtighed, indtil det er fuldsteendigt tart.

1.  Serg for, at overfladen er omhyggeligt rengjort og tarret, inden der pafares desinfektionsmiddel.
2.  Tor stetteoverfladen af med en ren, tar klud for at fierne resterende veeske eller desinfektionsmiddel.
3. Veer omhyggelig med at skylle og tarre betreekkene grundigt efter desinfektion.

BEMARK! Efter servicering af indvendige komponenter eller udskiftning af Fire Sock skal det sikres, at genmonteringen
af Fire Sock indeslutter alle indvendige komponenter, og at den ekstra leengde materiale er stukket helt ind under fodenden.

A FORSIGTIG

—  Hyppig eller langvarig kontakt med kraftige desinfektionsmidler kan forkorte betreekkets levetid.

- Brug af accelereret hydrogenperoxid eller kvaternaere forbindelser, som indeholder glykolaeter, kan beskadige
betreekket.

- DER MA IKKE ANVENDES fenolholdige renggringsmidler, da det kan medfgre uoprettelig opsvulmen af beleegningen.

ANBEFALING: Sikkerhedskommunikationen indeholder flere anbefalinger for eftersyn og vedligeholdelse, herunder:

e Kontrollér regelmaessigt madrasbetraekket p& hver hospitalsseng for synlige tegn pa skader eller slid sdsom flaenger,
rifter, revner, nalehuller, udtrukne trade eller pletter.

e  Fjern rutinemaessigt hospitalssengens madrasbetreek og efterse dets indvendige overflade. Nar madrasbetraekket
er blevet taget af, efterses madrassen for vade pletter, misfarvning eller tegn pa beskadigelse eller slid. Kontrollér alle
madrassens sider og bunden.

e Madrasbetraek til hospitalssenge skal omgaende udskiftes, hvis der er tegn pa skader eller slid, for at reducere risikoen
for infektion af patienter.

e  Stik IKKE nale ind i en hospitalssengs madras gennem madrasbetraekket.
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Serviceoplysninger

UDSKIFTNING AF BETRAEK
Ngdvendigt veerktgj:

— Ingen
PROCEDURE
1. Heev sengen til gverste position.
2. Seenk hoved- og fodender helt ned.
3. Lyn betraekket op. Start i fodenden og patientens hgjre hjgrne af stgtteoverfladen, og stop i hovedenden og patientens
hgjre hjgrne.
4. Fold det gverste af betraekket mod patientens hgijre side, og fiern derefter skumunderlaget fra sengen, og laeg det
til side.
5. Bortskaf det gamle betraek.
6. Anbring det nye betrzek, lynet op og dbent, pa sengen med det sorte bunddaekke pa lejet og det gverste daekke foldet
over patientens hgijre side af sengen.
7. Placer forsigtigt skumunderlaget oven pa den nederste del af betraekket, sa det flugter med betraekket.
BEMZERK Oprethold den korrekte “hoved-fod”-retning mellem det nye betreek og skumenheden.
8. Fold det gverste af betraekket over toppen af skumunderlaget, sa det sidder lige.
9. Lyn betreekket til. Start i fodenden og patientens hgjre hjgrne, og stop i hovedenden og patientens hgjre hjagrne.
10. Kontrollér, at enheden fungerer korrekt, inden den tages i brug igen.

UDSKIFTNING AF BRANDBARRIERE

Ngdvendigt veerktgj:

— Ingen
PROCEDURE

1. Heev lejet til gverste position.

2. Saenk hoved- og fodender helt ned.

3. Lyn betraekket op. Start i fodenden og patientens hgjre hjgrne af stgtteoverfladen, og stop i hovedenden og patientens
hgjre hjgrne.

4. Fold det gverste af betreekket mod patientens hgijre side.

5. Rul brandbarrieren op pa skumunderlaget ved at starte i fodenden.
BEMARK Arbejd fra side til side lidt ad gangen for at flytte brandbarrieren til toppen af statteoverfladen.

6. Bortskaf den gamle brandbarriere.

7. Rul den nye brandbarriere ned, og skub den over skumunderlaget ved at starte i hovedenden.
BEMARK Ret brandbarrieren ind pa skumunderlaget, far den skubbes over skumunderlaget.

8. Skub forsigtigt brandbarrieren ned ad skumunderlaget ved at arbejde fra side til side for at sikre, at brandbarrieren
sidder stramt p& skumunderlaget.

9. Ret skumunderlaget ind pa toppen af betreekkets underdel.

BEM/ZERK Fordel det overskydende brandbarrieremateriale jeevnt under skumunderlaget i fodenden.

10. Fold det gverste betreek og ret det ind over toppen af skumunderlaget.
11. Lyn betreekket til. Start i fodenden og patientens hgjre hjgrne, og stop i hovedenden og patientens hgjre hjgrne.
12. Verificer korrekt drift, inden produktet tages i brug igen.
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Forebyggende vedligeholdelse

Der bgr mindst foretages forebyggende vedligeholdelse én gang om aret. Der bgr etableres et forebyggende
vedligeholdelsesprogram for alt Stryker Medical-udstyr. Det kan vaere ngdvendigt at foretage forebyggende vedligeholdelse
oftere baseret pa produktets anvendelsesniveau.

Nedenstaende checkliste - eller en tilsvarende - skal udfyldes, inden overfladen anvendes til en ny patient og/eller
efter service.

CHECKLISTE
SP;?i(fjslrJ]Etnitrier: OK ¥’
1. Lynlasen pa betreekket dbner og lukker korrekt, og har ikke tegn pa skader
2. Ingen slid, rifter, huller, revner eller andre &bninger i madrasbetraekket
3. Maeerkater er leeselige og sidder forsvarligt fast (se side 153-154)
4. Ingen rifter eller revner i syningen
5. Skum og andre komponenter er ikke forringede eller gaet i stykker
6. Brandbarrieren har ingen synlige tegn pa skader. Hvis der observeres kraftigt slid, anbefales
udskiftning af brandbarrieren
7. Individuelle luftbleerer skal holde luften og ikke udvise rifter eller laekager
8. Bleerernes slanger og fittings er stramt forbundet og der er ingen rifter eller lsekager
9. Velcro® band er tilstede og forsvarligt fastgjort
10. Overfladen fungerer korrekt
Udfyldt af: Dato:
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Produktmaerkning

Alle maerkater (vist nedenfor) er fastgjort til Pioneer stgtteoverfladen (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Meerkat ikke pakraevet
til Europa, kun USA
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Produktmaerkning

Alle maerkater (vist nedenfor) er fastgjort til Pioneer stgtteoverfladen (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
POLYURETHANE FOAM Manufactured by:
AMF SUPPORT SURFACES, INC.

FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0°x30.0’76.0°  MATL. 18LBS. 9901 KINCAID DRIVE

Fo— FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY STANDARD .

16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS '

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA sl
BUREAU OF HOME -35016 (CAL) Model:
IRRISHINGS CERTIFICATION Pi ®

IS MADE BY THE ioneer
TECHNICAL

MANUFACTURER
BULLETIN NO
129, CARE SHOULD | THATTHE MATERIALS b .

: INTHIS ARTICLE ARE rototype ID:

BE EXERCISED NEAR
SPERTEAN G DESCRIBED IN
T4 BN ACCORDANCE WITH AST-IPP-AA-3076
CIGARETTES. THELAW:

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€|/\ MAX 700 LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
Mﬂﬂﬁﬁgﬂgw -030-000 WITHOUT A FOUNDATION

Meerkat ikke pakraevet
til Europa, kun USA
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Hurtig referenceliste over reservedele

De dele og det tilbehgr, der er angivet pa denne side, kan kebes pa nuvaerende tidspunkt. Nogle af de dele, der er

angivet pa samletegningen i denne vejledning, kan muligvis ikke kabes individuelt. Ring til Strykers kundeservice

i USA pa +1-800-327-0770 eller +1-269-324-6500 for at f& information om udvalg og priser.

Delnummer Delnavn Antal
0850-026-051 66 cm bleereseet 1
0850-030-051 76 cm bleeresaet 1
0850-030-052 Slangesaet 1
0850-026-053 66 cm betreekseet, Pioneer 1
0850-030-053 76 cm betreekseet, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer 66 cm 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer 76 cm 1
0850-030-055 Velcro-seet, Pioneer 1
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Garanti

Stryker Medical, en afdeling af Stryker Corporation ("Stryker"), garanterer, at dets model 0850 trykfordelingsoverflade-
produkter vil vaere fri for defekter i fremstilling og udfarelse i en periode pa to (2) ar efter leveringsdatoen. Strykers
forpligtelse under denne garanti er udtrykkeligt begreenset til levering af et erstatningsprodukt, efter Strykers eget skan,

for ethvert produkt, der efter Strykers egen vurdering er mangelfuldt. Hvis Stryker anmoder derom, skal produkter, for hvilke
der er fremsat et erstatningskrav, returneres med porto betalt til fabrikken. Enhver forkert brug, aendring eller reparation
udfart af andre personer, der efter Strykers vurdering pavirker produktet i betydelig grad og i negativ retning, vil ugyldigggre
denne garanti. Enhver reparation af Stryker-produkter med reservedele, der ikke er leveret eller autoriseret af Stryker,

vil ugyldigggre garantien. Ingen ansat hos eller repraesentant for Stryker er bemyndiget til at sendre denne garanti pa
nogen made.

Ovenneevnte garantiperioder geelder kun for den oprindelige kaber af Pioneer og traeder i kraft fra leveringsdatoen til den
oprindelige kgber.

Garantiudelukkelse og skadesbegraensninger

Den udtrykkelige garanti, der er angivet heri, er den eneste garanti, som geelder for produktet. Alle andre garantier,
uanset udtrykte eller stiltiende, herunder stiltiende garantier for salgbarhed eller egnethed til et bestemt formal,
er udtrykkeligt undtaget af Stryker. Stryker er under ingen omsteendigheder ansvarlige for haendelige skader eller
falgeskader.

Sadan rekvireres reservedele og service

Stryker-produkter understgttes af et landsdaekkende netvaerk af lokale Stryker-servicerepraesentanter. Disse repraesentanter
er uddannet pa fabrikken, de findes lokalt og har et stort lager af reservedele, sd reparationstiden begraenses. Kontakt den
lokale repraesentant, eller kontakt Strykers kundeservice pa +1-800-327-0770 eller +1-269-324-6500.

Returneringsautorisation

Produktet kan ikke returneres uden forudgaende godkendelse fra Strykers kundeserviceafdeling. Der vil blive givet et
autorisationsnummer, som skal anbringes pa det returnerede produkt. Stryker forbeholder sig ret til at opkraeve gebyr
for forsendelse og lageromkostninger pa det returnerede produkt. Specialprodukter, zendrede eller opharte produkter
kan ikke returneres.

Beskadiget produkt

ICC-reglerne foreskriver, at klager over beskadigede produkter skal indgives inden femten (15) dage efter modtagelse

af produktet. Accepter ikke beskadigede forsendelser, medmindre beskadigelsen noteres p& modtagelseskvitteringen

pa modtagelsestidspunktet. Stryker vil, efter omgaende underretning, sende et fragtkrav til den relevante transportgr

til deekning af padragne beskadigelser. Fordringer vil veere begreenset til de faktiske erstatningsomkostninger. Hvis

disse oplysninger ikke modtages af Stryker inden for perioden pa femten (15) dage efter leveringen af produktet, eller
beskadigelsen ikke blev registreret pA modtagelseskvitteringen pa leveringstidspunktet, vil kunden veere ansvarlig for hele
betalingen af den oprindelige faktura inden for tredive (30) dage efter modtagelsen. Fordringer vedrgrende ufuldsteendige
forsendelser skal gares inden for tredive (30) dage efter faktureringen.

International garantiklausul

Denne garanti reflekterer USA’s indenrigspolitik. Garanti uden for USA kan variere fra land til land. Kontakt den lokale
Stryker Medical-repraesentant for at fa yderligere oplysninger.
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Suomi

Symbolit ja maaritelmat

SYMBOLIT

Varoitus — Katso mukaan liitetyt asiakirjat

Varotoimi

Turvallinen tydskentelykuormitus

Katso kayttbohjeet

Valmistaja

S EHED B B

Valmistuspéivamaara

REF Malli- tai luettelonumero
[ ]
'. l . Tyyppi B
EC | REP Valtuutettu edustaja Euroopan yhteisdssa
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Kasitteiden varoitus/varotoimi/huomautus maaritelmat

Sanoilla VAROITUS, VAROTOIMI ja HUOMAUTUS on erityismerkitys, ja ne on luettava huolellisesti.

A VAROITUS

Varoittaa lukijaa tilanteesta, joka voi johtaa kuolemaan tai vakavaan loukkaantumiseen, jos tilannetta ei valteta.
Varoitus voi myds kuvata mahdollisia vakavia haittavaikutuksia ja vaaratilanteita.

A VAROTOIMI

Varoittaa lukijaa mahdollisesti vaarallisesta tilanteesta, joka voi johtaa lievaan tai kohtalaiseen kayttéjan tai potilaan
loukkaantumiseen tai laitteiston tai muun omaisuuden vaurioitumiseen, jos tilannetta ei valteta. Naita ovat laitteen
turvalliseen ja tehokkaaseen kayttoon liittyvat valttamattomat erityistoimet ja kaytosta tai vaarinkaytodsta johtuvan laitteen
vaurioitumisen valttdmiseksi tehtavét valttamattomat toimet.

HUOMAUTUS! Kohdassa annetaan erityistietoja, jotka helpottavat yksittaisten ohjeiden ymmartamista.
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Johdanto

Tama ohjekirja on suunniteltu helpottamaan moottorittoman Pioneer-tukialustan kayttdmisté ja huoltamista. Lue taméa
ohjekirja huolellisesti ennen tukialustan kaytdn tai huoltotoimien aloittamista. Taman laitteen turvallisen toiminnan
varmistamiseksi suositellaan, etté laitoksessa ovat kaytdssa tdman tukialustan turvallista kayttda koskevat
koulutusmenetelmat ja jarjestelyt.

TUOTTEN KAYTTOTARKOITUS

Pioneer-tukialusta on painetta alentava moottoriton paaripehmuste, jossa on kaytetty ilma- ja vaahtomuovitekniikkaa.
Tama tukialusta on tarkoitettu hoitotulosten parantamiseen ihmispotilailla tasapainottamalla paineen jakautumista
ja parantamalla mukavuutta. Pioneer-tukialustan avulla voidaan ehkéista painehaavoja.

Tama tuote on tarkoitettu kaytettavaksi:
— Ensiapupoliklinikan potilailla.
— Ensihoidossa, yleisessa sairaalahoidossa tai muissa ymparistoissa ladkarin maarayksen mukaisesti.
— Useilla potilailla asianmukaisen puhdistuksehn/desinfioinnin jalkeen; tuote on uudelleenkaytettava, ei havitettava.
— Strykerin ja muiden valmistajien paarien paalla (katso "Tekniset tiedot" sivulla 160).

TAat& tuotetta ei ole tarkoitettu kaytettavaksi kotihoitoymparistossa.

Tata tuotetta ei ole suunniteltu vedenkestavaksi. Liiallisesta altistumisesta nesteelle voi aiheutua nesteen tunkeutuminen
suojuksen lapi vaahtomuovisisukseen. Katso Puhdistus- ja desinfiointi -kohdan ohjeet sivuilta 168 ja 169.

Pioneerin turvallinen tydkuorma on enintédén 318 kg, ja hoidettavan potilaan paino saa olla enintaan 132 kg. Potilaan paino
ei saa ylttaa turvallista tukialustan, kehikon ja lisévarusteiden turvallista tydkuormaa. Téman tukialustan kayttaminen
potilailla, joiden paino ylittdé hoidettavan potilaan enimmaispainon, edellyttaa terveydenhuollon ammattilaisen paatosta.
Hoidettavan potilaan vahimmaisika on 2 vuotta.

Taté tukialustaa ei ole tarkoitettu vatsallaan, esimerkiksi kasvot alaspéin olevan potilaan tukemiseen. Pioneerin paalla
on kaytettdva aina patjan suojusta.

Pioneeria ei ole tarkoitettu steriiliksi tuotteeksi, eik& sen ole tarkoitus siséltaéd mittaustoimintoa. Pioneerin odotettu kayttdika
on alustan osalta kolme (3) vuotta ja suojuksen osalta kolme (3) vuotta.

TUOTTEEN KUVAUS

Pioneer on moottoriton tukialusta, joka on tarkoitettu paineen jakautumisen tasapainottamiseen ja mukavuuden
parantamiseen. Siind on kayttoliittyman avulla kaytettava ilmansaatdtoiminto, joka auttaa tasapainottamaan
paineen jakautumista ja hallitsemaan painekuormitusta kehon riskialueilla.

VASTA-AIHEET
Ei tiedossa.
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Johdanto

TEKNISET TIEDOT

66 cm:n patja

76 cm:n patja

Mallinumero 0850-026-000 0850-030-000
Kokonaisleveys 26 tuumaa 66 cm 30 tuumaa 76 cm
Kokonaispituus 76 tuumaa 193 cm 76 tuumaa 193 cm
Kokonaispaksuus 5 tuumaa 12,7 cm 5 tuumaa 12,7 cm
Painorajoitus 700 paunaa 318 kg 700 paunaa 318 kg
Tuotteen paino 16 paunaa 7,3 kg 18 paunaa 8,2 kg

HUOMAUTUS! Stryker pidattaa oikeuden teknisten tietojen muuttamiseen ilman ennakkoilmoitusta.
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Yhteystiedot

Ota yhteytta Strykerin asiakaspalveluun tai tekniseen tukeen:

+1 800 327 0770 tai +1 269 324 6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, M| 49002

USA
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Tiivistelma varotoimenpiteista

Lue seuraavat varoitukset ja varotoimenpiteen huolellisesti ja noudata niité tarkasti. Tuotteen saa huoltaa vain pateva
henkilsto.

AVAROITUS

Tarkasta Pioneer-tukialustan suojukset (paalta ja alta) repeytymien, reikien, liiallisen kulumisen ja virheellisesti
suljettujen vetoketjujen varalta aina suojusten puhdistamisen yhteydessa. Jos patjan suojus rikkoutuu, ehkéaise
ristikontaminaatio poistamalla tukialusta valittdmasti kaytdsta ja vaihtamalla suojus.

Jotta valtetaan henkild- ja laitevahinkojen riski, dla siirra potilasta alustalta toiselle tukialustan avulla.

On kayttajan vastuulla valvoa potilasta ja potilaan ihon tilaa sé&nndllisesti sairaalan kaytéantdjen mukaan,

jotta varmistetaan potilaan turvallisuus ja tukialustan asianmukainen toiminta.

Tarkista potilaan iho sdanndéllisesti. Pyyda laakariltd neuvoa, jos ihon punoitusta tai rikkoutumista ilmenee.

Jos potilaan ihon tilaa ei hoideta, seurauksena voi olla vakava vamma.

Desinfioi tukialusta potilaiden valilla. Jos néin ei toimita, seurauksena voi olla ristikontaminaatio ja infektio.

Jotkin desinfiointiaineet ovat luonteeltaan syévyttévia ja voivat vaurioittaa tuotetta, jos niitd kdytetdan
vaarin. Kayta vain "Suositellut desinfiointiaineet" -kohdassa (sivu 169) mainittuja desinfiointiaineita ja noudata
valmistajan ohjeita.

Tukialustan suojuksen on oltava tdysin KUIVA ennen varastointia tai liinavaatteiden lisddmista. Jos ylimaaraista
desinfiointiainetta ei poisteta, suojuksen materiaali voi heikentya. Jos suositeltuja puhdistus-/desinfiointimenetelmia
ei noudateta, tuotteen takuu voi mitatoitya.

Tamaén tukialustan sisdiset osat eivéat ole pestavid. Jos tukialustan sisdosa on kontaminoitunut, havita tukialusta.
Varmista puhdistaessasi tukialustan alapuolta, ettei nestetta padse tihkumaan vetoketjun alueelle ja suojuksen
vedenjakosulkuun; vetoketjun kanssa kosketuksiin paésevét nesteet voivat vuotaa tukialustalle.

Ala upota tukialustaa puhdistus- tai desinfiontiliuoksiin. Ala paasta nestetta keraantyméan lammikoiksi tukialustalle.
Pioneerin kaytto saattaa heikentaé potilaan vakautta ja sivukaiteiden peittyvyytta. Petauspatjan kayttdminen
edellyttaa erityista varovaisuutta ja/tai valvontaa, jotta véltetdan potilaan putoaminen.

Kun potilasta ei valvota, jata kehikko alimpaan asentoon putoamisten vahentamiseksi ja vahinkojen minimoimiseksi.
Tukialustan kaytté on mahdollisimman turvallista, kun sen yhteydessa kaytetaan sivukaiteita. Jos sivukaiteita

ei kaytetd, putoamisriski on tavallista suurempi. Seurauksena voi olla potilasvahinko tai kuolema, jos sivukaiteita
tai muita esteita kaytetd&dn (mahdollinen potilaan jadminen loukkuun) tai jos niité ei kayteta (mahdollinen potilaan
putoaminen). Paikalliset sivukaiteita koskevat kaytannét on otettava huomioon. Paatdksen sivutukien kayttdmisesta
ja kayttotavasta on perustuttava potilaskohtaisiin tarpeisiin, ja paatoksen tekijoina on oltava laakari, kayttajat ja
vastuussa olevat osapuolet.

Jotta vahennetdan potilaan tai kayttajan vahingoittumisen tai tukialustan vaurion riskia, &la ylita sairaalavuoteen
kehikon turvallista ty6kuormaa, kun se kannattaa seké potilasta etté tukialustaa.

Jos tukialusta sijoitetaan paarikehikkoon, jossa tukialustan ja paalevyn, jalkalevyn ja/tai sivukaiteiden valiin jaa
pienikin rako, voi syntya loukkuunjaamisriski. Jos Pioneer-tukialustaa kaytetdan paarikehikossa, joka on leveampi
kuin tukialusta, seurauksena voi olla liukuminen ja potilasvahinko (katso Tekniset tiedot sivulta 160).

Potilailla, joilla on kohonnut putoamisriski (levottomat tai sekavat potilaat), putoamisen todenn&kdisyytta on
pienennettava erityisin varotoimin.

Kun asetat potilaan tukialustalle, pienenna potilaan putoamisriskia varmistamalla, ettd vastakkaisen puolen tukikaide
on nostettuna.
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Tiivistelma varotoimenpiteista

A VAROTOIMI

Huomioi tukialustan paélle sijoitettavat laitteet. Laitteiden paino, laitteiden synnyttdma kuumuus tai niiden teravat

reunat voivat vaurioittaa alustaa.
Ala aseta suojuksen sisdan petauspatjoja tai lisdvarusteita. TAaméa saattaa heikentia paineen jakautumisen vaikutusta.

— On hoitotiimin vastuulla arvioida alustan yhteyteen soveltuva painelu-puhalluselvytyskaytantd.
Glykolieettereita ja/tai vetyperoksideja siséltéavien kvaternaaristen liuosten kayttdminen voi heikentda suojuksen

silkkipainatusten luettavuutta.
Usein toistuva tai pitkaaikainen altistuminen suurempipitoisille desinfiointiaineille voi vanhentaa suojuksen kangasta

ennenaikaisesti.

HUOMAUTUS! Patjan paalla on kaytettava aina Pioneer-suojusta.
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Asennusopas

TARVITTAVAT TARVIKKEET:
—  Sprii tai isopropyylialkoholi
- Velcro®-tarrakiinnittimia (vastaavalla silmukalla varustettu Velcro® sisaltyy pakkaukseen)

PIONEER-PATJAN KIINNITTAMINEN PAAREIHIN:
1. Yhdista irrallinen Velcro®-kiinnitin pitkanmalliseen Velcro®-kiinnittimeen, joka kulkee alas patjan keskelta.
Aseta patja paareille ja huomioi Velcro®-kiinnittimen sijaintikohta.
Puhdista Velcro®-kiinnittimen sijaintialue spriilla tai isopropyylialkoholilla.
Anna kuivua.
Paljasta tarrapinta ja sijoita patja paareille.
Kohdista 23 kg:n paino 1 minuutin ajaksi patjaan Velcro®-kiinnittimen ylapuolelle.

&VAROITUS

- Jos tukialusta sijoitetaan paarikehikkoon, jossa tukialustan ja paalevyn, jalkalevyn ja/tai sivukaiteiden véliin jaa
pienikin rako, voi syntya loukkuunjaamisriski. Jos Pioneer-tukialustaa kaytetdan paarikehikossa, joka on leveampi
kuin tukialusta, seurauksena voi olla liukuminen ja potilasvahinko (katso Tekniset tiedot sivulta 160).

2

Page 165 of 332



Suomi

Kayttéohje

POTILAAN SIIRTAMINEN POITILASTUKIALUSTALTA TOISELLE

AVAROITUS

Kun potilasta ei valvota, jata kehikko alimpaan asentoon putoamisten vahentamiseksi ja vahinkojen minimoimiseksi.
Petauspatjan kayttaminen saattaa heikentaa potilaan vakautta ja sivukaiteiden peittyvyyttd. Petauspatjan
kayttaminen edellyttéa erityista varovaisuutta ja/tai valvontaa, jotta véltetdan potilaan putoaminen.

Tukialustan kayttd on mahdollisimman turvallista, kun sen yhteydessa kaytetaan sivukaiteita. Jos sivukaiteita

ei kaytetd, putoamisriski on tavallista suurempi. Seurauksena voi olla potilasvahinko tai kuolema, jos sivukaiteita

tai muita esteita kaytetadén (mahdollinen potilaan jadminen loukkuun) tai jos niitd ei kayteté (mahdollinen potilaan
putoaminen). Paikalliset sivukaiteita koskevat kaytannét on otettava huomioon. Paétdksen sivutukien kayttdémisestéa
ja kayttotavasta on perustuttava potilaskohtaisiin tarpeisiin, ja paatdksen tekijoina on oltava laakari, kayttajat ja
vastuussa olevat osapuolet.

Kun asetat potilaan tukialustalle, pienenna potilaan putoamisriskia varmistamalla, ettd vastakkaisen puolen tukikaide
on nostettuna.

Jos tukialusta sijoitetaan vuoteen kehikkoon, jossa tukialustan ja paalevyn, jalkalevyn ja sivukaiteiden véliin jaa
pienikin rako, voi syntya loukkuunjaamisriski. Tukialustaa ei saa kayttaa, jos tallaisia rakoja esiintyy.

Jos Pioneer-tukialustaa kaytetaan paarikehikossa, joka on leveampi kuin tukialusta, seurauksena voi olla liukuminen
ja potilasvahinko (katso Tekniset tiedot sivulta 160).

Potilailla, joilla on kohonnut putoamisriski (levottomat tai sekavat potilaat), putoamisen todennakdisyytta

on pienennettéva erityisin varotoimin.

Jotta vahennetdan potilaan tai kayttajan vahingoittumisen tai tukialustan vaurion riskia, ala ylita sairaalavuoteen
kehikon turvallista tydkuormaa, kun se kannattaa seka potilasta etta tukialustaa.

Jotta valtetaan henkild- ja laitevahinkojen riski, &la siirra potilasta alustalta toiselle tukialustan avulla.

Potilaan siirtdminen yhdelté potilaan tukialustalta (esimerkiksi paareilta, karryilta tai leikkauspoydaltd) toiselle:

aprwbdhE

Aseta potilaan tukialusta toisen alustan vierelle, niin lahelle kuin mahdollista.

Kytke kummankin potilastukialustan jarrut paalle (ON).

Ennen kuin potilasta siirretdan kiinteiden potilastukialustojen valilla, varmista, ettd ne ovat samalla tasolla.

Nosta potilastukialustan sivukaide siirtopuolen vastakkaisesta sivulta.

Noudata potilaan siirtAmisessé kaikkia asiaankuuluvia turvallisuussaantoja ja laitoksen kaytantdja, jotta varmistetaan
potilaan ja kayttajien turvallisuus.

A VAROTOIMI

Huomioi tukialustan péaélle sijoitettavat laitteet. Laitteiden paino, laitteiden synnyttdma kuumuus tai niiden teravat
reunat voivat vaurioittaa alustaa.

Ala aseta suojuksen sisdan petauspatjoja tai lisdvarusteita. TAmA saattaa heikentaa paineen jakautumisen
vaikutusta.

On hoitotiimin vastuulla arvioida alustan yhteyteen soveltuva painelu-puhalluselvytyskaytantd.
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Kayttéohje

INKONTINENSSIN HALLINTALAITTEIDEN KAYTTAMINEN

Tatéa tukialustaa ei ole tarkoitettu inkontinenssin hallintaan. Siksi on suositeltavaa kayttaa tarvittaessa inkontinenssin
hallintalaitteita. Kertakayttévaippoja tai inkontinenssityynyja voidaan kayttaa.

AVAROITUS

- On kayttajan vastuulla valvoa potilasta ja potilaan ihon tilaa saanndllisesti sairaalan kaytantéjen mukaan,
jotta varmistetaan potilaan turvallisuus ja tukialustan asianmukainen toiminta.

- Tarkista potilaan iho sdanndéllisesti. Pyyda laékariltd neuvoa, jos ihon punoitusta tai rikkoutumista ilmenee.
Jos potilaan ihon tilaa ei hoideta, seurauksena voi olla vakava vamma.
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Puhdistus

TUKIALUSTAN PUHDISTUS

A VAROITUS

- Jotta valtetaan laitevaurioiden riski, &l upota tukialustaa puhdistus- tai desinfiointiaineliuoksiin. Ala paasta nestetta
kerddntyméaén lammikoiksi tukialustalle.

- Tarkasta Pioneer-tukialustan suojukset (paalta ja alta) repeytymien, reikien, liiallisen kulumisen ja virheellisesti
suljettujen vetoketjujen varalta aina suojusten puhdistamisen yhteydessa. Jos patjan suojus rikkoutuu, ehkaise
ristikontaminaatio poistamalla tukialusta valittémasti kaytdsta ja vaihtamalla suojus.

- Taman tukialustan sisdiset osat eivéat ole pestavid. Jos tukialustan sisdosa on kontaminoitunut, havita tukialusta.

Strykerin tukialustojen suunnittelussa on kiinnitetty huomiota pitkaaikaiseen kayttémukavuuteen ja luotettavuuteen.
Tiheasti toistuva kayttd puhdistus- ja desinfiointitarpeineen voi lyhentaa tukialustan kayttdikaa.

1. Poista vieras materiaali pyyhkiméalla koko tukialusta mietoon saippualiuokseen kostutetulla puhtaalla pehmeélla liinalla.

2. Poista ylimaarainen neste tai puhdistusaine pyyhkimalla tukialusta puhtaalla kuivalla liinalla.

3. Puhdistuksen jalkeen suojukset on huuhdeltava ja kuivattava huolellisesti.

4. Desinfioi tarvittaessa sairaalaluokitetulla desinfiointiaineella puhdistuksen JALKEEN. Katso seuraavana oleva kohta
"Tukialustan desinfiointi".

& VAROTOIMI

Jotta valtetaan laitevaurioiden riski, varmista puhdistaessasi tukialustan alapuolta, ettei nestetta paase tihkumaan vetoketjun
alueelle ja suojuksen vedenjakosulkuun; vetoketjun kanssa kosketuksiin pdasevat nesteet voivat vuotaa tukialustalle.
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Desinfiointi

TUKIALUSTAN DESINFIOINTI

& VAROITUS

Jotta valtetdan potilasvahinkojen riski, desinfioi tukialusta potilaiden vélilla. Jos néin ei toimita, seurauksena voi olla
ristikontaminaatio ja infektio.

Jotkin desinfiointiaineet voivat vahingoittaa tuotetta, jos niité kéytetdan epdasianmukaisesti. Jos seuraavassa kuvattuja
tuotteita kaytetaan tukialustan desinfioimiseen, on varmistettava, ettd koko alusta pyyhitdén puhtaaseen veteen
kastetulla liinalla ja kuivataan huolellisesti desinfioinnin jalkeen. Suojus voi vaurioitua, jos se altistetaan muille kuin
valmistajan suosittelemille desinfiointiaineille. Jos naita ohjeita ei noudateta tallaisia desinfiointiaineita kaytettaessa,
seurauksena voi olla tuotteen takuun raukeaminen.

Jotta véltetaén laitevaurioiden riski, tukialustan suojuksen on oltava taysin kuiva ennen varastointia tai liinavaatteiden
lisdamista. Jos ylimaaraista desinfiointiainetta ei poisteta, suojuksen materiaali voi heikentya.

SUOSITELLUT DESINFIOINTIAINEET

1.
2.
3.

Kvaternaariset liuokset ovat sallittuja, jos niiden pH on alle 10. Natriumhydroksidia (NaOH) siséltavia kvaternaarisia
liuoksia El SAA KAYTTAA

Kloorattu valkaisuaineliuos (5,25-prosenttinen valkaisuaine. Laimenna paivittaista kayttda varten 1 osa valkaisuainetta
1 000 osaan vettd. Laimenna dekontaminointia varten enintdén 1 osa valkaisuainetta 100 osaan vetta).
70-prosenttinen isopropyylialkoholi on sallittu desinfiointiaine, mutta puhdistusliuoksen kerdantymista on valtettava ja
on toimittava varoen, kunnes pinta on taysin kuiva.

Varmista, ettd alusta on puhdistettu ja kuivattu perusteellisesti, ennen kuin levitat desinfiointiainetta.
Poista ylimaarainen neste tai desinfiointiaine pyyhkimalla tukialusta puhtaalla kuivalla liinalla.
Desinfioinnin jalkeen suojukset on huuhdeltava ja kuivattava huolellisesti.

HUOMAUTUS! Kun tuotteen sisainen osa on huollettu tai Fire Sock vaihdettu, varmista, etta uudelleen asennettava
Fire Sock peittéda kaikki sisdosat ja ettd ylimaarainen materiaali tydnnetaan kokonaan jalkopaahan.

& VAROTOIMI

Usein toistuva tai pitkaaikainen altistuminen suurempipitoisille desinfiointiaineille voi vanhentaa suojuksen kangasta
ennenaikaisesti.

Glykolieettereita sisaltavien kiihdytettyjen vetyperoksidien tai kvaternaaristen liuosten kayttdminen voi vaurioittaa
suojusta.

Fenolia sisaltavia puhdistusaineita EI SAA KAYTTAA, sill4 ne voivat aiheuttaa pinnoitteen peruuttamattoman
turpoamisen.

SUOSITUS: Turvallisuustiedotteessa annetaan useita tarkistuksiin ja kunnossapitoon liittyvia suosituksia, kuten seuraavat:

Tarkista jokainen hoitovuoteen patjan suojus saanndllisesti ndkyvien vaurioiden tai kulumisen varalta. Kiinnitd huomiota
esimerkiksi viiltoihin, repeytymiin, murtumiin, puhkaisukohtiin, reikiin ja tahroihin.

Irrota hoitovuoteen patjan suojus saanndllisesti ja tarkista sen siséapinta. Kun patjan suojus on irrotettu, tarkista, onko
patjassa méarkia kohtia, tahroja tai merkkeja vaurioista tai kulumisesta. Tarkista patjan kaikki sivut ja pohja.

Jotta pienennetaan potilaiden infektioriskia, vaihda hoitovuoteen patjan suojus heti, jos siind nakyy merkkeja vaurioista
tai kulumisesta.

Hoitovuoteen patjaan EI SAA pistédd neuloja patjan suojuksen I&pi.
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Huoltotiedot

SUOJUKSEN VAIHTAMINEN
Tarvittavat tyokalut:

— Eimitdan
MENETTELY
1. Nosta vuode taysin yldasentoon.
2. Laske ylavartalo- ja polviosat taysin ala-asentoon.
3. Avaa suojuksen vetoketju. Aloita potilaasta katsottuna tukialustan jalkop&an oikeasta kulmasta ja pyséhdy potilaasta
katsottuna paanpuoleisen paan oikeaan kulmaan.
4. Taita suojuksen yldosa potilaasta katsoen oikealle puolelle ja irrota sitten vaahtomuovikehys vuoteesta ja aseta
se sivuun.
5. Havita vanha suojus.
6. Aseta uusi suojus vetoketju avattuna ja avoimena vuoteeseen siten, ettd musta pohjasuojus on vuodetta vasten
ja suojuksen yldosa taitettuna potilaasta katsoen vuoteen oikealle puolelle.
7. Aseta vaahtomuovikehys huolellisesti suojuksen alaosan paalle niin, ettd se on kohdakkain suojuksen kanssa.
HUOMAUTUS! Sailyta uuden suojuksen ja vaahtomuovikehyksen oikea "péésta jalkoihin" -suunta.
8. Taita suojuksen yldosa vaahtomuovikehyksen ylaosan péalle siten, ettd se on kohdakkain vaahtomuovikehyksen kanssa.
9. Sulje suojus vetoketjulla. Aloita potilaasta katsottuna tukialustan paanpuoleisen paan oikeasta kulmasta ja jatka
potilaasta katsottuna jalkopdan oikeaan kulmaan.
10. Varmista yksikon oikea toiminta ennen sen palauttamista kayttéon.

PALOSULUN VAIHTAMINEN

Tarvittavat tytkalut:

—  Eimitédéan
MENETTELY

1. Nosta paarit taysin ylaasentoon.

2. Laske ylavartalo- ja polviosat taysin ala-asentoon.

3. Avaa suojuksen vetoketju. Aloita potilaasta katsottuna tukialustan jalkopaéan oikeasta kulmasta ja pysahdy potilaasta
katsottuna paanpuoleisen paan oikeaan kulmaan.

4. Taita suojuksen ylaosa potilaasta katsoen oikealle puolelle.

5. Rullaa vaahtomuovikehyksen paalla oleva palosulku jalkopaasta alkaen.
HUOMAUTUS! Etene sivulta sivulle vahitellen, jotta saat palosulun tukialustan yldosaan saakka.

6. Havitéa vanha palosulku.

7. Rullaa uusi palosulku auki ja liu'uta se vaahtomuovikehyksen paélle paénpuoleisesta paasta alkaen.
HUOMAUTUS! Aseta palosulku kohdakkain vaahtomuovikehyksen kanssa, ennen kuin liu‘utat sité liian pitkalle.

8. Liu'uta palosulku huolellisesti vaahtomuovikehyksen péélle edeten sivulta sivulle, jotta palosulku asettuu tiukasti
vaahtomuovikehyksen paalle.

9. Aseta vaahtomuovikehys kohdakkain suojuksen alaosan péaalle.
HUOMAUTUS! Levita yliméaarainen palosulkumateriaali tasaisesti jalkopdédhan vaahtomuovikehyksen alle.

10. Taita ja kohdista suojuksen yldosa vaahtomuovikehyksen ylaosan paalle.

11. Sulje suojus vetoketjulla. Aloita potilaasta katsottuna tukialustan paanpuoleisen paén oikeasta kulmasta ja jatka
potilaasta katsottuna jalkop&an oikeaan kulmaan.

12. Tarkista tuotteen asianmukainen toiminta ennen sen palauttamista huoltoon.
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Ennakoiva huolto

Ennakoiva huolto on suoritettava vahintaan kerran vuodessa. Ennakoiva huolto-ohjelma on otettava kayttodn kaikille
Stryker Medical -laitteille. Ennakoiva huolto voidaan joutua suorittamaan useammin tuotteen kayttémaaran mukaan.

Seuraava tai vastaava tarkistuslista on kaytava lapi ennen alustan kayttamista uudella potilaalla ja/tai huollon jalkeen.

MUISTILISTA
Sarjanumero: oK v
1. Vetoketju avautuu ja sulkeutuu kunnolla eika siin& ole nékyvia vaurioita
2. Patjan suojuksessa ei ole repeamia, viiltoja, reikia, murtumia tai muita aukkoja
3. Merkinnat ovat luettavissa ja kunnolla paikoillaan (katso sivut 172-173)
4. Ompeleissa ei ole repedmia tai murtumia
5. Vaahtomuovi ja muut osat eivét ole heikentyneet tai irronneet
6. Palosulussa ei ole nakyvia vaurioita; jos huomaat liiallista kulumista, palosulku on suositeltavaa vaihtaa
7. llma pysyy yksittaisissa ilmasailidissa eika niissa ole viiltoja tai vuotoja
8. llmasailididen letkut ja kiinnikkeet ovat kunnolla paikoillaan eiké niissa ole viiltoja tai vuotoja
9. Velcro®-tarrakiinnittimet oivat paikoillaan ja kunnolla kiinni
10. Alusta toimii asianmukaisesti
Suorittaja: Paivays:
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Tuotemerkinnat

Kaikki merkinnét (katso alla) on kiinnitetty Pioneer-tukialustaan (66 x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

MAHRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Merkintaéa ei edellyteta
Euroopassa, ainoastaan
Yhdysvalloissa
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Tuotemerkinnat

Kaikki merkinnét (katso alla) on kiinnitetty Pioneer-tukialustaan (76 x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0" MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFORNS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

S

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

IVIAlTRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Merkintaa ei edellyteta
Euroopassa, ainoastaan
Yhdysvalloissa
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Pikaopas, vaihto-osien luettelo

Talla hetkelld on saatavana kaikkia talla sivulla lueteltuja osia ja lisdvarusteita. Joitakin tAmé&n ohjekirjan

kokoonpanopiirustuksissa eriteltyja osia ei valttamatta ole saatavana erikseen. Voit tiedustella saatavuus- ja hintatietoja

Strykerin asiakaspalvelusta (Yhdysvallat), puhelin +1 800 327 0770 tai +1 269 324 6500.

Osanumero Osan nimi Maara
0850-026-051 66 cm:n ilmaséiliésarja 1
0850-030-051 76 cm:n ilmasailidsarja 1
0850-030-052 Letkusarja 1
0850-026-053 66 cm:n suojussarja, Pioneer 1
0850-030-053 76 cm:n suojussarja, Pioneer 1
0850-026-054 Palosuoja, Pioneer, 66 cm 1
0850-030-054 Palosuoja, Pioneer, 76 cm 1
0850-030-055 Tarranauhasarja, Pioneer 1
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Takuu

Stryker Corporationiin kuuluva Stryker Medical ("Stryker") takaa, ettd sen paineen jakautumisalustatuotteet, malli 0850,

ovat virheettomia sekd materiaalin etta tyon osalta kahden (2) vuoden ajan ostopaivasta lukien. Strykerin vastuu tamén
takuun puitteissa on nimenomaisesti rajattu vaihtotuotteen toimittamiseen Strykerin valinnan mukaisesti, jos tuote Strykerin
yksinomaisella paatoksella havaitaan vialliseksi. Jos Stryker niin vaatii, takuukorvausvaatimuksen kohteena olevat tuotteet
on palautettava rahti maksettuna tehtaaseen. Tuotteen virheellinen kayttd, muuttaminen tai muiden tekemét korjaukset,
joiden Stryker katsoo vaikuttavan tuotteeseen huomattavasti a haitallisesti, mitatéi taman takuun. Strykerin tuotteiden korjaus,
jossa kaytetdan muita kuin Strykerin toimittamia tai valtuuttamia osia, mitatdi tamén takuun. Kenellakaan Strykerin
tyontekijalla tai edustajalla ei ole oikeutta tehda mink&énlaisia muutoksia tdhan takuuseen.

Edelld mainitut takuuajat koskevat vain Pioneerin alkuperéista ostajaa, ja ne alkavat paivamaarasta, jolloin tuote toimitetaan
alkuperdiselle ostajalle.

Takuiden poissulkemien ja vahinkojen rajoitukset

Tésséa méaadritetty nimenomainen takuu on Srykerin ainoa tuotetta koskeva takuu. Stryker sulkee nimenomaisesti pois
kaikki muut suorat tai epasuorat takuut, mukaan lukien kaikki ep&suorat takuut kauppakelpoistuudesta tai
sopivuuesta tiettyyn tarkoitukseen. Stryker ei missaan tilanteessa vastaa satunnaisista tai valillisista vahingoista.

Varaosat ja huolto

Strykerin tuotteita tukee kattava Strykerin kenttdhuoltoedustajaverkosto. Huoltoedustajat ovat saaneet paikallisen
tehdaskoulutuksen, ja heilla on huomattava varaosavarasto korjausaikojen lyhentdmiseksi. Ota yhteys paikalliseen
edustajaan tai soita Strykerin asiakaspalveluun numerossa +1 800 327 0770 tai +1 269 324 6500.

Palautusoikeus

Tuotetta ei voi palauttaa ilman Strykerin asiakaspalveluosaston etukateen antamaa hyvaksyntaa. Annettu hyvaksyntdnumero
on tekstattava palautettuun tuotteeseen. Stryker pidattéaa oikeuden perié kuljetus- ja varastontdydennysmaksun palautetuista
tuotteista. Erikoisartikkeleita sekd muunnettuja ja lakkautettuja tuotteita ei voi palauttaa.

Vaurioitunut tuote

ICC:n (Interstate Commerce Commission) saannét edellyttavat vaurioituneita tuotteita koskevien korvausvaatimusten esittdémista
viidentoista (15) paivan kuluessa tuotteen vastaanottamisesta. Vaurioituneita lahetyksié ei saa hyvéaksya, ellei vaurioita merkita
vastaanottokuittiin vastaanottohetkelld. Valittdman ilmoituksen saatuaan Stryker jattaa asianomaiselle kuljetusyhtiélle rahdin
vahingoittumista koskevan korvausvaatimuksen. Korvaukset rajoittuvat todellisen jalleenhankintakustannuksen maaraan.

Jos Stryker ei vastaanota néaita tietoja viidentoista (15) paivan kuluessa tuotteen toimittamisesta tai jos vahinkoa ei ole merkitty
vastaanottokuittiin vastaanottohetkelld, asiakas vastaa alkuperaisen laskun taysimaaraisesta maksamisesta kolmenkymmenen
(30) paivan kuluessa vastaanottamisesta. Vajaatoimituksia koskevat reklamaatiot on jatettéava kolmenkymmenen (30) péivan
kuluessa laskun paivamaarasta.

Kansainvalinen takuulauseke

Tama takuu on Yhdysvaltain kansallisten toimintatapojen mukainen. Yhdysvaltain ulkopuolella takuu voi vaihdella
maittain. Lisatietoja saa ottamalla yhteyden Stryker Medicalin paikalliseen edustajaan.
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Hoiatuse/tahelepanundude/markuse maaratlused

Sénadel ,HOIATUS”, , TAHELEPANU" ja ,MARKUS" on kindel tahendus, millega tuleb end kurssi viia.

A HOIATUS

Hoiatab lugejat ohtlikust olukorrast, mis vdib |8ppeda surma vdi raske vigastusega, kui seda ara ei hoita. V8ib kirjeldada
ka vBimalikke tdsiseid tagajargi ja ohuolukordi.

& TAHELEPANU!

Hoiatab lugejat vdimalikust ohtlikust olukorrast, mis vdib eiramise korral kasutajale v8i patsiendile vaikseid v8i keskmise
raskusastmega vigastusi v8i seadmete v8i muu vara kahjustusi p&hjustada. See sisaldab eriettevaatusabindusid, mis on
vajalikud seadme ohutuks ja tBhusaks toimimiseks ning valest kasutamisest tingitud seadme kahjustuste valtimiseks.

MARKUS. Annab lisainfot erijuhiste maistmise lihtsustamiseks.
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Sissejuhatus

Kasutusjuhendi eesmark on abistada kasutajat Pioneeri mitteelektrilise tugimadratsi kasutamisel ja hooldamisel.
Enne tugimadratsi kasutamist v8i hooldustoimingute alustamist lugege kasutusjuhend hoolikalt 1&bi. Seadme ohutu
t60 tagamiseks soovitame kehtestada meetodid ja protseduurid personali valjadpetamiseks tugimadratsi ohutu
kasutamise alal.

TOOTE KASUTUSOTSTARVE

Pioneeri tugimadrats on mitteelektriline survet leevendav madrats, mis ilhendab endas dhu ja porolooni tehnoloogiad.
Madratsi otstarve on toetada patsiendi ravi, Uhtlustades koormuse jaotamist ja suurendades mugavust. Pioneeri tugimadratsit
kasutatakse abistava vahendina lamatiste valtimisel.

Toode on mdeldud kasutamiseks:
— erakorralise meditsiini osakonna patsientidel;
— intensiivravis, Uldhaiglaravis ja muudes kohtades, kui arst on nii ette kirjutanud;
— parast sobival viisil puhastamist/desinfitseerimist eri patsientidel, st korduvalt; toode ei ole Uhekordselt kasutatav;
—  Strykeri ja teiste tootjate vooditel (vt osa ,Tehnilised naitajad”, Ik 180).

Toode ei ole m&eldud koduse ravi tingimustes kasutamiseks.

Toode ei ole veekindel. Ulemaarasel margumisel tungib vesi labi katte poroloonsisusse. Vt puhastamise
ja desinfitseerimise juhiseid lehekilgedel 187 ja 188.

Pioneeri ohutu t66koormus on kuni 318 kg ja ravikoormus kuni 132 kg. Patsiendi kehakaal ei tohi liletada madratsi,

raami ja tarvikute tehnilistes nditajates toodud ohutut té6koormust. Tugimadratsi kasutamise ravikoormust lletava
kehakaaluga patsiendi puhul peab otsustama meditsiinité6taja. Patsient peab olema vahemalt 2-aastane.

Tugimadrats ei ole mdeldud toetama k&huli lamavat patsienti. Pioneeri madratsit tohib kasutada ainult koos
madratsikattega.

Pioneeri madrats ei ole steriilne toode ega ole mdeldud sisaldama md&tmisfunktsiooni. Pioneeri madratsi eeldatav
kasutusaeg on kolm (3) aastat madratsil ja kolm (3) aastat kattel.

TOOTE KIRJELDUS
Pioneeri madrats on mitteelektriline tugimadrats, mille otstarve on Uhtlustada koormuse jaotamist ja suurendada mugavust.
Sellel on lidesest seatav 6hu reguleerimise funktsioon, mis aitab tasakaalustada surve jaotamist ja hallata survekoormust

ohustatud kehapiirkondades.

VASTUNAIDUSTUSED
Pole teada.
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Sissejuhatus

TEHNILISED NAITAJAD

66 cm madratsid \ 76 cm madratsid
Mudeli number 0850-026-000 0850-030-000
Kogulaius 26 tolli 66 cm 30 tolli 76 cm
Kogupikkus 76 tolli 193 cm 76 tolli 193 cm
Kogupaksus 5 tolli 12,7 cm 5 tolli 12,7 cm
Koormustaluvus 700 naela 318 kg 700 naela 318 kg
Toote kaal 16 naela 7,3 kg 18 naela 8,2 kg

MARKUS. Stryker jatab endale Giguse tehnilisi naitajaid ilma sellest teavitamata muuta.
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Kontaktandmed

Votke Ghendust Strykeri klienditeeninduse vdi tehnilise toega aadressil:

+1-800-327-0770 v6i +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Ohutusmeetmete kokkuvote

Lugege alljargnevad hoiatused ja tdhelepanunduded tédhelepanelikult l1abi ja jargige neid hoolikalt. Toodet tohivad hooldada
ainult kvalifitseeritud to6tajad.

AHOIATUS

Kontrollige Pioneeri tugimadratsi katteid (pealmist ja alumist) enne iga puhastamist rebenemise, aukude,
tleméaarase kulumise ja lukkude korrasoleku suhtes. Kui madratsi kate puutub kokku saastega, kdrvaldage
madrats kohe kasutusest ja vahetage kate ristsaastumise véltimiseks.

Vigastuste ja seadmete kahjustamise véltimiseks arge tdstke patsienti Uhelt raamilt teisele tugimadratsi abil.
Meditsiinitd6taja kohustus on patsienti ja tema naha seisundit haiglas kehtestatud ajavahemike jarel regulaarselt
kontrollida, et tagada patsiendi ohutus ja tugimadratsi toimimine.

Kontrollige patsiendi nahka regulaarselt. Kui nahk punetab vdi on kahjustatud, konsulteerige arstiga. Nahakahjustuste
ravimata jatmine vdib p8hjustada raskeid vigastusi.

Desinfitseerige tugimadrats, enne kui panete selle teise patsiendi alla. Selle ndude eiramine v8ib pdhjustada
ristsaastumist ja infektsiooni.

Moéned desinfitseerimisvahendid on sédvitava toimega ja vbivad ebadigel kasutamisel toodet kahjustada.
Kasutage ainult osas ,Soovitatud desinfitseerimisvahendid”, Ik 188, kirjeldatud desinfitseerimisvahendeid, jargides
nende tootja ndudeid.

Tugimadratsi kate peab enne hoiulepanemist v8i voodiriietega katmist olema taiesti KUIV. Desinfitseerimisvahendi
jaakide eemaldamata jatmine vdib kahjustada katte materjali. Toote soovituslike puhastamis-/desinfitseerimisjuhiste
eiramine v6ib tlhistada toote garantii.

Tugimadratsi siseosad ei ole pestavad. Kui tugimadratsi sisemus on saastatud, visake madrats minema.
Tugimadratsi alumise poole puhastamisel veenduge, et luku- ja veetBkke vahe katte piirkonda ei oleks sattunud
vedelikku, sest lukuga kokku puutunud vedelik v8ib lekkida madratsi sisemusse.

Arge kastke tugimadratsit puhastus- vdi desinfitseerimisvahendisse. Arge laske vedelikul tugimadratsile koguneda.
Pioneeri madratsi kasutamine voib vahendada patsiendi stabiilsust ja kiljepiirete pakutavat tuge. Madratsikatte
kasutamisel olge eriti hoolikas ja/vdi jalgige patsienti, et vahendada patsiendi véljakukkumise tdenaosust.

Kui patsienti ei jalgita, jatke raam madalaimasse asendisse, et vahendada kukkumise vdimalust ja raskust.
Tugimadratsi kasutamise ohutust suurendab koos kiljepiiretega kasutamine; kui kiljepiirdeid ei kasutata,

on kukkumisoht suurem. Kdljepiirete ja muude piirete kasutamine (v8imalik kinnijadmine) voi mittekasutamine
(patsiendi vBimalik kukkumine) v8ib p8hjustada raskeid vigastusi vbi surma. Vtke arvesse kuljepiirete kasutamise
kohalikke eeskirju. Kiljepiirete kasutamise vdi mittekasutamise otsus peab p&hinema konkreetse patsiendi
vajadustel ja selle otsuse peab tegema arst, meditsiinitd6taja v6i muu vastutav osapool.

Patsiendi v6i meditsiinitdttaja vigastamise voi tugimadratsi kahjustamise ohu véltimiseks arge uletage haiglavoodi
t6okoormust, arvestades patsiendi ja tugimadratsi kaalu.

Kui tugimadrats pannakse voodile, millel jaédvad kasvoi vaid paaritollised vahed tugimadratsi ja voodi peatsi,

jalutsi ja/voi kiljepiirete vahele, tekib kinnijadmise oht. Kui kasutate Pioneeri tugimadratsit voodil, mis on Jaiem

kui tugimadrats, vdib madrats libiseda ja pdhjustada patsiendile vigastusi (vt osa ,Tehnilised néitajad”, Ik 180).
Kukkumisohuga (erutatud v6i segaduses) patsiendi kukkumise v8imaluse valtimiseks tuleb v6tta erimeetmed.
Patsiendi madratsile asetamisel veenduge, et vastaspoole kiljepiire oleks Ules tBstetud, et kaitsta patsienti
kukkumise eest.
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Ohutusmeetmete kokkuvote

& TAHELEPANU!

— Pange téhele tugimadratsile asetatud seadmeid ja tarvikuid. Seadmete raskus, nende tekitatav soojus voi teravad
servad vdivad madratsit kahjustada.

— Arge pange madratsikatteid ega meditsiinitarvikuid madratsi katte sisse. See vdib vahendada surve ihtlast jaotamist.

— Ravimeeskonna tlesanne on hinnata, millist CPR-protseduuri madratsiga kasutada.

— Neljavalentsed gliikooleetrit ja/voi kiirendatud vesinikperoksiidi sisaldavad puhastusvahendid vdivad kahjustada katte
siidjat pealispinda.

—  Suure kontsentratsiooniga desinfitseerimisvahendite sage voi kestev kasutamine vdib pdhjustada katteriide
enneaegset vananemist.

MARKUS. Pioneeri madratsit tohib kasutada ainult koos madratsikattega.
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Paigaldusjuhised

VAJALIKUD TARVIKUD:
— Piiritus vGi isopropitlalkohol
- Velcro® ribad (Velcro® aasariba on pakendis kaasas)

PIONEERI MADRATSI VOODILE KINNITAMINE
1. Pange Velcro® lahtine riba kokku pika Velcro® ribaga, mis k&ib madratsi keskkoha alla.
Paigutage madrats voodile ja markige koht, kuhu kinnitate Velcro®.
Puhastage Velcro® kinnitamise piirkond piirituse vdi isopropuulalkoholiga.
Laske kuivada.
Eemaldage liimikate ja paigutage madrats voodile.
Rakendage madratsile Velcro® kinnitumise kohal tihe minuti jooksul 23 kilo raskust survet.

AHOIATUS

- Kui tugimadrats pannakse voodile, millel jaavad kasvdi vaid paaritollised vahed tugimadratsi ja voodi peatsi,
jalutsi ja/voi kiljepiirete vahele, tekib kinnijadmise oht. Kui kasutate Pioneeri tugimadratsit voodil, mis on laiem
kui tugimadrats, vdib madrats libiseda ja pdhjustada patsiendile vigastusi (vt osa ,Tehnilised néitajad”, Ik 180).

ok wnN
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Kasutusjuhised

PATSIENDI TOSTMINE UHELT RAAMILT TEISELE

AHOIATUS

- Kui patsienti ei jalgita, jatke raam madalaimasse asendisse, et vahendada kukkumise vdimalust ja raskust.

- Madratsikatte kasutamine vdib vahendada patsiendi stabiilsust ja kiljepiirete tuge. Madratsikatte kasutamisel
olge eriti hoolikas ja/vdi jalgige patsienti, et vahendada patsiendi véljakukkumise tdenédosust.

- Tugimadratsi kasutamise ohutust suurendab koos kiljepiiretega kasutamine; kui kiljepiirdeid ei kasutata,
on kukkumisoht suurem. Kiljepiirete ja muude piirete kasutamine (v8imalik kinnijadmine) v8i mittekasutamine
(patsiendi vBimalik kukkumine) vBib p8hjustada raskeid vigastusi v6i surma. Vtke arvesse kuljepiirete kasutamise
kohalikke eeskirju. Kuljepiirete kasutamise voi mittekasutamise otsus peab pdhinema konkreetse patsiendi
vajadustel ja selle otsuse peab tegema arst, meditsiinitd6taja v6i muu vastutav osapool.

- Patsiendi madratsile asetamisel veenduge, et vastaspoole kiljepiire oleks Ules t8stetud, et kaitsta patsienti
kukkumise eest.

- Kui tugimadrats pannakse voodile, millel jadvad kasvdi vaid paaritollised vahed tugimadratsi ja voodi peatsi,
jalutsi ja kiljepiirete vahele, tekib kinnijadmise oht. Selliste vahede korral arge tugimadratsit kasutage.

- Kui kasutate Pioneeri tugimadratsit voodil, mis on laiem kui tugimadrats, v6ib madrats libiseda ja pdhjustada
patsiendile vigastusi (vt osa ,Tehnilised naitajad”, Ik 180).

- Kukkumisohuga (erutatud vbi segaduses) patsientide kukkumise vBimaluse valtimiseks tuleb votta erimeetmed.

- Patsiendi vdi meditsiinitéotaja vigastamise v8i tugimadratsi kahjustamise ohu véltimiseks &rge tletage haiglavoodi
téokoormust, arvestades patsiendi ja tugimadratsi kaalu.

- Vigastuste ja seadmete kahjustamise véltimiseks arge tdstke patsienti thelt raamilt teisele tugimadratsi abil.

Patsiendi tstmiseks uhelt raamilt (nt kanderaamilt, transpordiraamilt, operatsioonilaualt) teisele tehke jargmist.

1 Paigutage uks raam kilge pidi teise raami kiljele véimalikult I&ahedale.

2 Pange mdlemale raamile pidurid peale.

3. Enne patsiendi uhelt fikseeritud raamilt teisele tdstmist veenduge, et raamide pinnad oleksid samal kdrgusel.

4 Tostke patsiendi tdstmise kilje vastas asuvad raami kiiljepiirded Ules.

5 Patsiendi ja meditsiinitdotaja ohutuse tagamiseks jargige kéiki kohalduvaid ohutuseeskirju ja asutuses kehtestatud
protseduure.

A TAHELEPANU!

Pange tahele tugimadratsile asetatud seadmeid ja tarvikuid. Seadmete raskus, nende tekitatav soojus vdi teravad
servad vdivad madratsit kahjustada.
- Arge pange madratsikatteid ega meditsiinitarvikuid madratsi katte sisse. See v6ib vahendada surve (ihtlast jaotamist.
- Ravimeeskonna llesanne on hinnata, millist CPR-protseduuri madratsiga kasutada.
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Kasutusjuhised

PIDAMATUSE PUHUKS MOELDUD TOODETE KASUTAMINE

Tugimadrats ei ole méeldud uriinipidamatuse haldamiseks. Seepéarast soovitame vajaduse korral kasutada sobivaid
pidamatusetooteid. V&ib kasutada pidamatuse puhuks mdeldud mahkmeid véi alusmatti.

AHOIATUS

Meditsiinitdotaja kohustus on patsienti ja tema naha seisundit haiglas kehtestatud ajavahemike jarel regulaarselt
kontrollida, et tagada patsiendi ohutus ja tugimadratsi toimimine.

Kontrollige patsiendi nahka regulaarselt. Kui nahk punetab v&i on kahjustatud, konsulteerige arstiga. Nahakahjustuste
ravimata jatmine vdib pb&hjustada raskeid vigastusi.
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Puhastamine

TUGIMADRATSI PUHASTAMINE

A HOIATUS

- Madratsi kahjustamise valtimiseks drge kastke seda puhastus- voi desinfitseerimislahusesse. Arge laske vedelikul
tugimadratsile koguneda.

- Kontrollige Pioneeri tugimadratsi katteid (pealmist ja alumist) iga puhastamise ajal rebenemise, aukude, Ulem&arase
kulumise ja lukkude korrasoleku suhtes. Kui madratsi kate puutub kokku saastega, kdrvaldage madrats kohe
kasutusest ja vahetage kate ristsaastumise valtimiseks.

- Tugimadratsi siseosad ei ole pestavad. Kui tugimadratsi sisemus on saastunud, visake madrats minema.

Strykeri tugimadratsid on puisivalt mugavad ja vastupidavad. Tugimadratsi kasutusiga vdib lihendada liiga sage
kasutamine, mille t6ttu tuleb madratsit sagedamini puhastada ja desinfitseerida.

1. Pihkige tugimadratsi kogu pind Ule puhta pehme &rnatoimelises seebilahuses niisutatud lapiga, et eemaldada sellelt
vdormaterjalid.

2. Eemaldage madratsilt Gileliigne vedelik v6i puhastusvahend puhta kuiva lapiga.

3. Parast puhastamist loputage ja kuivatage madratsikatted hoolikalt.

4. PARAST puhastamist desinfitseerige vajaduse korral haiglas kasutamiseks mdeldud desinfitseerimisvahendiga.
Vaadake alljargnevat osa ,Tugimadratsi desinfitseerimine”.

& TAHELEPANU!

Tugimadratsi kahjustamise valtimiseks veenduge selle alumise poole puhastamisel, et luku- ja veetdkke vahe katte
piirkonda ei oleks sattunud vedelikku, sest lukule sattunud vedelik vib lekkida madratsi sisemusse.
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Desinfitseerimine

TUGIMADRATSI DESINFITSEERIMINE

A HOIATUS

Patsiendi tervise kahjustamise ohu valtimiseks desinfitseerige tugimadrats eri patsientidel kasutamise vahel. Selle
ndude eiramine v8ib pdhjustada ristsaastumist ja infektsiooni.

M®oned desinfitseerimisvahendid vdivad ebadigel kasutamisel toodet kahjustada. Kui tugimadratsi desinfitseerimiseks
on kasutatud allnimetatud tooteid, tuleb kogu tugimadratsi pind puhtas vees niisutatud lapiga Ule puhkida ja korralikult
ara kuivada lasta. Sellised desinfitseerimisvahendid v8ivad tootja soovitustest kauem pinnale mdjudes madratsi katet
kahjustada. Nende juhiste eiramine seda tuupi desinfitseerimisvahendite kasutamisel vdib tlihistada toote garantii.
Tugimadratsi kahjustamise valtimiseks ei tohi seda enne taielikku arakuivamist hoiukohta panna ega linadega katta.
Desinfitseerimisvahendi jadkide eemaldamata jatmine v8ib kahjustada katte materjali.

SOOVITATUD DESINFITSEERIMISVAHENDID

1.
2.
3.

V6ib kasutada neljavalentseid puhastusvahendeid, mille pH < (vaiksem kui) 10. ARGE KASUTAGE neljavalentseid
puhastusvahendeid, mis sisaldavad naatriumhudroksiidi (NaOH).

Klooritud pleegitusvahend (5,25% valgendi. Igapaevaseks kasutamiseks lahjendage 1 osa valgendit 1000 osa veega.
Dekontamineerimiseks lahjendage kuni kontsentratsioonini 1 osa valgendit 100 osa vee kohta).

70% isopropuilalkoholi vdib desinfitseerimisvahendina kasutada, aga puhastusvahendit ei tohi lasta pinnale koguneda
ja sel tuleb lasta taielikult &ra kuivada.

Veenduge, et madrats oleks enne desinfitseerimisvahendi pealekandmist hoolikalt puhastatud ja taiesti kuiv.
Eemaldage madratsilt Gleliigne vedelik vdi desinfitseerimisvahend puhta kuiva lapiga.
Parast desinfitseerimist loputage ja kuivatage madratsikatted hoolikalt.

MARKUS. Péarast siseosa hooldust vdi Fire Socki vahetamist veenduge, et Fire Sock timbritseks kdiki siseosi ja et materjali
Uleliigne osa oleks 16puni jalutsi alla keeratud.

A TAHELEPANU!

Suure kontsentratsiooniga desinfitseerimisvahendite sage vdi kestev kasutamine vdib p&hjustada katteriide
enneaegset vananemist.

Kiirendatud vesinikperoksiidid vdi neljavalentsed gliikooleetrit sisaldavad puhastusvahendid vbivad katet kahjustada.
ARGE KASUTAGE fenooliga puhastusvahendeid, sest need v&ivad pdhjustada katte péérdumatu pundumise.

SOOVITUSED Ohutusinfos on toodud mitu kontrollimis- ja hooldussoovitust, nende hulgas jargmised.

Kontrollige k&iki meditsiinilisi madratsikatteid regulaarselt ndhtavate kahjustuste ja kulumismarkide suhtes, nagu
sisselBiked, rebendid, praod, néelaaugud, hargnemised voi plekid.

VGtke madratsikatted regulaarselt maha ja kontrollige nende sisepinda. Parast madratsikatte eemaldamist kontrollige
madratsit margade laikude, varvimuutuste v8i kahjustuste ja kulumismarkide suhtes. Kontrollige madratsi kiki kilgi ja
alumist poolt.

Nahtavalt kahjustatud v&i kulunud madratsikate vahetage patsiendi nakatamise ohu véhendamiseks kohe vélja.
ARGE torgake meditsiinilisse madratsisse l4bi madratsikatte ndelu.
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Hooldusinfo

KATTE VAHETAMINE

Vajalikud tooriistad:

— eiole
PROTSEDUUR
1. Tostke voodi kBige Ulemisse asendisse.
2. Laske pea ja pOlvede osa Idpuni alumisse asendisse.
3. Tdmmake katte lukk lahti. Alustage tugimadratsi jalutsist patsiendi poolt paremast nurgast ja I6petage péitsis patsiendi
poolt vaadates paremas nurgas.
4. Keerake katte Ulaosa patsiendi paremale kiljele ja eemaldage seejarel poroloonsisu voodist ning tdstke kdrvale.
5. Visake vana kate minema.
6. Pange uus kate lahti ttmmatud lukuga avatult voodi peale, nii et must alumine kate jadks allapoole ja tGlemine kate
oleks volditud tle voodi (patsiendi poolt vaadates) parema kiilje.
7. Asetage poroloonsisu ettevaatlikult katte alumisele poolele, nii et see oleks kattega kohakuti.
MARKUS. Jalgige, et uue katte ja poroloonsisu peatsi ja jalutsi pooled oleks digel pool.
8. Keerake pealmine kate poroloonsisu peale, nii et see oleks poroloonsisuga kohakuti.
9. Todmmake katte lukk kinni. Alustage tugimadratsi péitsist patsiendi poolt paremast nurgast ja I6petage jalutsis patsiendi
poolt vaadates paremas nurgas.
10. Enne madratsi kaikuandmist veenduge, et see funktsioneeriks digesti.

TULETOKKE VAHETAMINE

Vajalikud tddriistad:

— eiole
PROTSEDUUR

1. Tdstke voodiraam kdige Ulemisse asendisse.

2. Laske pea ja pdlvede osa Idpuni alumisse asendisse.

3. Tdmmake katte lukk lahti. Alustage tugimadratsi jalutsist patsiendi poolt paremast nurgast ja I6petage paitsis patsiendi
poolt vaadates paremas nurgas.

4. Keerake katte pealmine osa patsiendi paremale kuljele.

5. Rullige tuletdke poroloonsisu peal jalutsist alates Ules.
MARKUS. Rullige vaheldumisi mdlemalt kiiljelt natukese haaval, kuni jduate tuletdkkega tugimadratsi paitsini.

6. Visake vana tuletbke minema.

7. Rullige uus tuletbke paitsist alates Ule poroloonsisu alla.
MARKUS. Sattige tuletdke enne tile poroloonsisu libistamist poroloonsisuga kohakuti.

8. Libistage tuletdke ettevaatlikult médda poroloonsisu alla, liikudes kiiljelt kiljele, nii et tuletdke liibuks tihedalt
poroloonsisu peale.

9. Sattige poroloonsisu katte alumise poolega kohakuti.
MARKUS. Jaotage uleligne tuletkke materjal vérdselt poroloonsisu jalutsiotsa alla.

10. Keerake katte pealmine pool poroloonsisu peale ja sattige sellega kohakuti.

11. Témmake katte lukk kinni. Alustage tugimadratsi paitsist patsiendi poolt paremast nurgast ja Idpetage jalutsis patsiendi
poolt vaadates paremas nurgas.

12. Enne madratsi uuesti kasutusse andmist veenduge, et see funktsioneeriks digesti.
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Ennetav hooldus

Ennetavat hooldust tuleb teha véhemalt kord aastas. K8igi Stryker Medicali seadmete ja tarvikute jaoks tuleb kehtestada
ennetava hoolduse programm. Olenevalt toote kasutussagedusest vdib olla vajalik ennetavat hooldust sagedamini teha.

Enne madratsi uuel patsiendil kasutamist ja/v8i parast hooldust tuleb téita alltoodud v6i sellega sarnane kontrollnimekiri.

KONTROLLNIMEKIRI

Toote seerianumber: Korras v'

1. Katte lukk avaneb ja sulgub korralikult ja sellel ei ole néhtavaid kahjustusi

2. Madratsi kattel ei ole rebenenud kohti, auke, I6hesid ega muid avasid

3. Sildid on loetavad ja korralikult kinnitatud (vt Ik 191-192)

4. Omblused ei ole rebenenud ega katkenud

5. Poroloon ja muud osad ei ole kahjustatud ega lahti tulnud

6. Tuletbkkel ei ole nahtavaid kahjustusi. Kui tdheldate tilemaarast kulumist, soovitame tuletdkke
vélja vahetada

7. Ohupadjad peavad 6hku ja neil ei paista olevat sisseldikeid ega lekkeid

8. Ohupatjade torud ja liitmikud on tihedalt (ihendatud ja neil ei paista olevat sisseldikeid
ega lekkeid

9. Velcro® ribad on olemas ja korralikult kinnitatud

10. Madrats funktsioneerib digesti

Taitis: Kuupéev:
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Toote margistus

Kdik Pioneeri 66 cm x 193 cm tugimadratsile kinnitatud sildid (ndidatud allpool):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiketti ei ole Euroopas tarvis,
kasutada ainult USA-s
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Toote margistus

Kdik Pioneeri 76 cm x 193 cm tugimadratsile kinnitatud sildid (ndidatud allpool):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0" MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFORMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

MMTRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE
FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etiketti ei ole Euroopas tarvis,
kasutada ainult USA-s
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Varuosade kiirviiteloend

Hetkel on muugil sellel lehel loetletud osad ja tarvikud. Kdik kasutusjuhendi joonistel ndidatud osad ei pruugi eraldi mudgil
olla. Kusige saadavuse ja hinna kohta Strykeri klienditeenindusest USA-s numbril +1-800-327-0770 vdi +1-269-324-6500.

Osa number Osa nimetus Kogus
0850-026-051 66 cm padjakomplekt 1
0850-030-051 76 cm padjakomplekt 1
0850-030-052 Voolikukomplekt 1
0850-026-053 66 cm Pioneeri kattekomplekt 1
0850-030-053 76 cm Pioneeri kattekomplekt 1
0850-026-054 Pioneeri Fire Sock, 66 cm 1
0850-030-054 Pioneeri Fire Sock, 76 cm 1
0850-030-055 Pioneeri Velcro komplekt 1
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Garantii

Stryker Corporationi alliksus Stryker Medical (edaspidi: Stryker) garanteerib, et mudeli 0850 surveleevendusmadratsitel

ei esine tootmis- ja téovigu kahe (2) aasta jooksul tarnimiskuupéevast alates. Strykeri kohustused selle garantiiga seoses
on selgelt piiratud asendustoote tarnimisega, kui Stryker omal aranéagemisel leiab, et toode on vigane. Strykeri nGudmisel
tuleb ndudealused tooted tehasesse tagastada. Mis tahes vale kasutus vdi teiste tehtud muudatus, mis Strykeri hinnangul
toodet oluliselt ja negatiivselt m&jutab, tiihistab garantii. Strykeri toodete parandamine, kasutades muid kui Strykeri tarnitud
vdi Strykeri poolt heaks kiidetud osi, tiihistab garantii. Ukski Strykeri to6taja v6i esindaja ei ole volitatud seda garantiid mingil
viisil muutma.

Ulalnimetatud garantiiperioodid kehtivad ainult Pioneeri toote algsele ostjale ja algavad algsele ostjale tarnimise kuupaevast.

Garantii valistamine ja kahjude piiramine

Siin toodud otsene garantii on ainus garantii, mis sellele tootele antakse. K&ik muud garantiid, kas otsesed voi
kaudsed, sealhulgas mis tahes kaudne garantii toote kaubanduslikkusele vdi teatud otstarbeks sobivusele,
on Strykeri poolt s6naselgelt vélistatud. Stryker ei vastuta mingil juhul juhuslike ega p&hjuslike kahjude eest.

Varuosade ja teeninduse taotlemine

Strykeri tooteid toetab Strykeri piihendunud piirkondlike esindajate Uleriigiline vérgustik. Need esindajad on tehases
véaljadppe saanud, vastavas piirkonnas kéattesaadavad ja kannavad kaasas oluliste varuosade tagavara, et vihendada
parandamisele kuluvat aega. Lihtsalt helistage kohalikule esindajale vdi Strykeri klienditeenindusse numbril +1-800-327-0770
vOi +1-269-324-6500.

Tagastusvolitused

Toodet ei saa tagastada ilma Strykeri klienditeenindusosakonna eelneva ndusolekuta. Teile antakse volituse number,
mis tuleb trikkida tagastatava toote saatelehele. Stryker jatab omale diguse tagastatud toote saatekulud sisse nduda.
Eri-, muudetud v&i tootmisest maha vbetud tooteid ei saa tagastada.

Kahjustatud toode

ICC méarused nduavad, et kahjustatud tootega seotud nduded tuleb esitada viieteistkimne (15) paeva jooksul alates toote
kattesaamisest. Arge votke kahjustatud tarnesaadetisi vastu, kui need kahjustused ei ole kattesaamisel saatelehele mérgitud.
Kohese teavitamise korral saab Stryker esitada vastavale vedajale kahjude eest kaubaveo ndude. Néuded on piiratud
tegelike vahetuskulude summaga. Kui Stryker ei saanud seda teavet viieteistkiimne (15) pédeva jooksul parast toote tarnimist
vOi kui kahju ei olnud kauba kattesaamise ajal kohaletoimetamiskinnitusele mérgitud, on klient kohustatud originaalarve
kolmekimne (30) péeva jooksul kauba kattesaamisest alates téielikult tasuma. Mittetaieliku tarne nduded tuleb esitada
kolmekumne (30) péeva jooksul arve kuupéevast.

Rahvusvahelise garantii klausel

Kéesolev garantii phineb USA sisepoliitikal. Valjaspool USA-d v8ib garantii eri riikides erinev olla. Lisainfo saamiseks
vOtke Uihendust Stryker Medicali kohaliku esindajaga.
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Symboler och definitioner

SYMBOLER

Varning — Las medféljande dokumentation

Forsiktighet

Séaker arbetsbelastning

L&s bruksanvisning

Tillverkare

S EHED B B

Tillverkningsdatum

REF Modell- eller katalognummer
&
'l l , Typ B
EC | REP Auktoriserad representant for EU
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Definition av varning/forsiktighet/obs

Orden VARNING, FORSIKTIGHET och OBS betonar viktig information som ska l4sas igenom sarskilt noga.

A VARNING

Varnar lasaren for en situation som, om den inte forhindras, kan orsaka dodsfall eller allvarliga skador. Det kan ocksa
beskriva potentiella allvarliga negativa reaktioner och halsorisker.

A FORSIKTIGHET

Varnar lasaren for en potentiellt farlig situation som, om den inte forhindras, kan orsaka lindriga eller mattliga skador pa
anvandaren eller patienten eller skador pa utrustningen eller annan egendom. Detta inkluderar nédvandig uppmarksamhet
pa saker och effektiv anvandning av produkten och nédvandig uppmarksamhet for att undvika skador pa produkten som
kan uppsta pa grund av anvandning eller felaktig anvandning.

OBS! Ger sarskild information for att fértydliga vissa instruktioner.
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Inledning

Denna handbok &r avsedd att hjalpa dig med anvandningen och underhallet av Pioneer stromfria stodyta. Las denna
handbok noga innan du anvander eller utfér underhall p& stédytan. For att saker anvandning av utrustningen ska kunna
sakerstéllas ar det rekommenderat att metoder och forfaranden uppréttas for utbildning och tréaning av personal angaende
séker anvandning av denna stodyta.

AVSEDD ANVANDNING AV PRODUKTEN

Pioneer stodyta ar en stromfri tryckavlastande bardyna som utnyttjar bade Iuft- och skumtekniker. Denna stodyta ar avsedd
att hjalpa till att forbattra resultatet for humana patienter, med fokus pa utjamning av tryck och forbattrad komfort. Pioneer
stodyta anvands for att undvika uppkomsten av trycksar.

Denna produkt &r avsedd att anvandas:
— med patienter pa akutavdelning.
—  for akutvard, allman sjukhusvard eller i andra situationer enligt lakares ordination.
— for flera patienter efter lamplig rengéring/desinfektion, dvs. den kan anvandas flera ganger; denna produkt ar inte
en engangsprodukt.
— P& barar fran Stryker och andra leverantorer (se avsnittet "Specifikationer” pa sidan 199)

Denna produkt &r inte avsedd for anvandning vid hemsjukvard.

Denna produkt &r inte utformad for att vara vattentalig. Om den utsétts for alltfor stora vatskemangder kan vétska tranga
igenom 6verdraget och in i kdrnan av skum. P& sidorna 206 och 207 finns information om rengéring och desinficering.

Pioneer-produkten har en séker arbetsbelastning pa maximalt 318 kg och en maximal vikt vid behandling p& 132 kg.
Patienten far inte 6verskrida de angivna sékra arbetsbelastningarna som angetts for stodytan, ramen och tillbehor.

Anvandning av denna stodyta for patienter som ligger éver maximal vikt for behandling bér avgoras av vardpersonalen.
Patienter maste vara minst 2 ar gamla.

Denna stodyta &r inte avsedd att ge stod for patienter i liggande position, t.ex. liggande med ansiktet nedat. Pioneer ska
alltid anvandas med ett madrassoverdrag.

Pioneer ar inte avsedd att vara en steril produkt och ar inte heller avsedd att omfatta en matfunktion. Pioneer har
en forvantad livslangd pa tre (3) ar for ytan och tre (3) ar for éverdraget.

PRODUKTBESKRIVNING

Pioneer &r en stromfri stodyta med fokus pa utjamning av tryck och férbattrad komfort. Den har granssnittsreglerad
luftjustering som hjalper till att fordela tryck och hantering av uppbyggt tryck for hogriskzoner i kroppen.

KONTRAINDIKATIONER
Inga kanda.
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Inledning

SPECIFIKATIONER

Modellnummer

Madrass 66 cm

0850-026-000

Madrass 76 cm

0850-030-000

Total bredd 26 tum 66 cm 30 tum 76 cm
Total langd 76 tum 193 cm 76 tum 193 cm
Total tjocklek 5 tum 12,7 cm 5 tum 12,7 cm
Viktkapacitet 700 Ib 318 kg 700 Ib 318 kg
Produktens vikt 16 1b 7,3 kg 181b 8,2 kg

OBS! Stryker forbehaller sig ratten att andra specifikationer utan foregaende meddelande.
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Kontaktinformation

Kontakta Stryker kundtjanst eller teknisk support genom att ringa:

1-800-327-0770 eller 1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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Sammanfattning av sakerhetsforeskrifter

Las och folj noga alla varningar och forsiktighetsatgarder som foljer. Service av produkten far endast utféras av
kvalificerad personal.

AVARNING

Inspektera Pioneer stodytedverdrag (6ver- och undersida) med avseende pa revor, hal, allvarligt slitage och
felanpassade dragkedjor varje gang 6verdragen rengors. Om ett madrasséverdrag blir kontaminerat, bor stodytan
inte lAngre anvandas och dverdraget ska bytas ut for att for att forhindra korskontaminering.

Overfor inte patienten fran en plattform till en annan med hjélp av stédytan for att undvika risk for skador pa patient
eller utrustning.

Anvandaren har ansvaret for 6vervaka patienten och tillstAndet for patientens hud med jamna mellanrum,

enligt sjukhuspraxis, for att sékerstélla patientsékerheten och korrekt prestanda for stodytan.

Kontrollera regelbundet patientens hud. Konsultera med ldkare om rodnad uppstar eller huden bryts ned. Allvarliga
skador kan uppsta om patientens hudproblem lamnas obehandlade.

Desinficera stodytan mellan patienter. Annars det kan det uppsta korskontaminering och infektion.

Vissa desinficeringsmedel har naturligt fraitande egenskaper och kan orsaka skador pa produkten om de
anvands pa fel satt. Anvand endast de "Féreslagna desinficeringsmedel” som beskrivs pa sidan 207 i enlighet
med tillverkarens instruktioner.

Stodytans 6verdrag maste vara helt TORRT innan det férvaras eller baddas. Om inte desinficeringsmedlet tas bort
helt kan det orsaka nedbrytning av materialet i verdraget. Om rekommendationerna for rengéring/desinficering inte
foljs kan det gora produktgarantin ogiltig.

Stddytans interna komponenter kan inte tvattas. Om stddytans insida kontamineras ska stédytan kasseras.

Se till att ingen vétska kan lacka in i omradet med dragkedja och vattenskyddsbarriar vid rengoéring av stodytans
underdel. Vatskor som kommer i kontakt med dragkedjan kan lacka in i stédytan.

Sank inte ned stodytan i rengérings- eller desinficeringslosningar. Lat inte vatska ansamlas pa stodytan.
Patientstabilitet och séanggrindstéckning kan &ventyras vid anvandning av Pioneer. Nar ett dverdrag anvands

kravs extra forsiktighet och/eller 6vervakning fér att minska risken for att en patient faller.

Lamna ramen i den lagsta positionen nar patienten ar obevakad for att minska antalet fall och fallskador.

Saker anvandning av stédytan maximeras nar den anvands tillsammans med sénggrindar. Det finns en dkad risk
for fall nar sanggrindar saknas. Allvarliga personskador eller dodsfall kan uppsta vid anvandning (kan fastna) eller
om sanggrindar eller annan fixering inte anvands (kan falla). Lokal policy avseende anvandning av sdnggrindar ska
beaktas. Om sédnggrindar ska anvandas och hur de ska anvandas &r ett beslut som bor baseras pa varje enskild
patients behov och bér goras av lakaren, anvandaren och ansvariga parter.

Overskrid inte séker arbetsbelastning pa sjukhusséangens ram nar den stodjer bade patient och stodyta for att
minska risken for skador pa patient och anvandare eller skador pa stodytan.

Risk for att fastna kan uppsta om stédytan placeras pa barramar som lamnar mellanrum p& bara négra centimeter
mellan stodytan och huvudgavel, fotgavel och/eller sanggrindar. Anvandning av Pioneer stodyta pa en barram som
ar bredare &n stédytan kan leda till glidning och patientskada (se avsnittet Specifikationer pa sidan 199).

Extra forsiktighetsatgarder kravs for en patient med risk for att falla (dvs. orolig eller forvirrad) for att minska
sannolikheten for fall.

Kontrollera att motsatt sidosanggrind &r uppfalld nar en patient placeras pa stodytan for att minska risken for fall.
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Sammanfattning av sakerhetsforeskrifter

A FORSIKTIGHET!

— Var medveten om enheter och utrustning som placeras ovanpa stodytan. Skador pa ytan kan intraffa pa grund
av utrustningens vikt, varme som genereras av utrustningen eller vassa kanter pa utrustningen.

— Placera inte éverdrag eller tillbehdr inuti dverdraget. Detta kan minska prestandan for tryckomférdelningen.

—  Det &r vardgivarens ansvar att utvardera tillampligt forfarande for hjart-lungraddning med enheten.

— Anvéandning av kvartara medel innehdllande glykoletrar och/eller accelererade vateperoxider kan leda till att det blir
svart att lasa 6verdragets etikett.

—  Frekvent och forlangd exponering for desinficeringslosningar med hog koncentration kan aldra dverdraget i fortid.

OBS! Pioneer stddyta ska alltid anvandas med ett madrassoverdrag.
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Monteringsanvisningar

MATERIAL SOM KRAVS:
—  Tvattsprit eller isopropylalkohol
- Velcro®-band (passande Velcro®-band ingdr i férpackningen)

FASTA PIONEER-MADRASS TILL BAR:
1. Paraihop l6s Velcro®-bit med den langre Velcro®-biten som I6per 1angs med madrassens mitt.
Positionera madrassen pa baren och notera var Velcro®-bandet kommer att placeras.
Rengdr omradet dar Velcro® kommer att finnas med tvéttsprit eller isopropylalkohol.
Lat torka.
Frigor den sjalvhaftande baksidan och placera madrassen pa baren.
Belasta madrassen ovanfor Velcro®-bandet med 23 kg under en minut.

o0k wnN

AVARNING

- Risk for att fastna kan uppst& om stodytan placeras pa barramar som lamnar mellanrum pa bara nagra centimeter
mellan stodytan och huvudgavel, fotgavel och/eller sanggrindar. Anvandning av Pioneer stodyta pa en barram som
ar bredare an stédytan kan leda till glidning och patientskada (se avsnittet Specifikationer pa sidan 199).
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Anvandarhandbok

OVERFORA EN PATIENT FRAN EN STODPLATTFORM TILL EN ANNAN

AVARNING

- Lamna ramen i den lagsta positionen nar patienten ar obevakad for att minska antalet fall och fallskador.

- Patientstabilitet och séanggrindstéckning kan &ventyras vid anvandning av ett 6verdrag. Nar ett 6verdrag anvands
krévs extra forsiktighet och/eller évervakning for att minska risken for att en patient faller.

- Saker anvandning av stédytan maximeras nar den anvands tillsammans med sanggrindar. Det finns en 6kad risk
for fall nar sanggrindar saknas. Allvarliga personskador eller dodsfall kan uppsta vid anvéandning (kan fastna) eller
om sanggrindar eller annan fixering inte anvands (kan falla). Lokal policy avseende anvandning av sdnggrindar ska
beaktas. Om sanggrindar ska anvandas och hur de ska anvandas ar ett beslut som bor baseras pa varje enskild
patients behov och bér goras av lakaren, anvandaren och ansvariga parter.

- Kontrollera att motsatt sidosanggrind &r uppfalld nar en patient placeras pa stodytan for att minska risken for fall.

- Risk for att fastna kan uppstd om stédytan placeras pa sangramar som lamnar mellanrum pa bara nagra centimeter
mellan stédytan och huvudgavel, fotgavel och sanggrindar. Anvand inte stodytan om sadana mellanrum finns.

- Anvandning av Pioneer stodyta p& en barram som &r bredare an stodytan kan leda till glidning och patientskada
(se avsnittet Specifikationer pa sidan 199).

- Extra forsiktighetsatgarder kravs for en patient med risk for att falla (dvs. orolig eller forvirrad) for att minska
sannolikheten for fall.

- Overskrid inte saker arbetsbelastning pa sjukhussingens ram nér den stodjer bade patient och stodyta for att
minska risken for skador pa patient och anvandare eller skador pa stodytan.

- Overfor inte patienten fran en plattform till en annan med hjélp av stédytan for att undvika risk for skador pa patient
eller utrustning.

For att 6verfora patienten fran en stodplattform (exempelvis sjukbar, bar, operationsbord) till en annan:

Placera en stodplattform for patient langs med den andra stodplattformen sa nara som mgjligt.

Stall in bromsarna pa "PA” p& bada stddplattformarna fér patienter.

Kontrollera att ytorna &r i nivd med varandra innan éverféring av patient mellan tva stodplattformar.

Hoj sidoskenan pa stodplattformen for patient pd motsatt sida av patientdverféringen.

Overfor patienten under féljande av alla tillampliga sékerhetsregler och klinikpraxis for att sékerstélla sékerheten
fér patient och anvéandare.

aghrwnNE

A FORSIKTIGHET!

- Var medveten om enheter och utrustning som placeras ovanpa stodytan. Skador pa ytan kan intraffa pa grund
av utrustningens vikt, vdrme som genereras av utrustningen eller vassa kanter pa utrustningen.

- Placera inte dverdrag eller tillbehor inuti 6verdraget. Detta kan minska prestandan for tryckomfordelningen.

- Det ar vardgivarens ansvar att utvardera tillampligt forfarande for hjart-lungraddning med enheten.
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Anvandarhandbok

ANVANDNING AV INKONTINENSHANTERINGSUTRUSTNING

Denna stbdyta ar inte avsedd att hantera inkontinens. Darfér rekommenderar vi att inkontinenshanteringsutrustning
anvands nar sa ar lampligt. Engangsblojor eller inkontinensskydd kan anvandas.

AVARNING

Anvandaren har ansvaret for 6vervaka patienten och tillstandet for patientens hud med jamna mellanrum,
enligt sjukhuspraxis, for att sakerstélla patientsékerheten och korrekt prestanda for stédytan.

Kontrollera regelbundet patientens hud. Konsultera med lakare om rodnad uppstar eller huden bryts ned.
Allvarliga skador kan uppsta om patientens hudproblem lamnas obehandlade.
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Rengdring

RENGORING AV STODYTAN

& VARNING

- Sank inte ned stodytan i rengorings- eller desinficeringslosningar for att undvika risken fér skador pa utrustningen.
Lat inte vatska ansamlas pa stodytan.

- Inspektera Pioneer stodytedverdrag (6ver- och undersida) med avseende pa revor, hal, allvarligt slitage och
felanpassade dragkedjor varje gang 6verdragen rengors. Om ett madrassoverdrag blir kontaminerat, bor stodytan
inte lAngre anvandas och 6verdraget ska bytas ut for att forhindra korskontaminering.

- Stddytans interna komponenter kan inte tvattas. Om stddytans insida kontamineras ska stddytan kasseras.

Strykers stodytor ar avsedda for langvarig komfort och tillforlitighet. Stodytans livslangd kan paverkas negativt av mer
frekvent anvandning, vilket kan medféra mer frekvent rengdring och desinficering.

1. Torka av hela stédytan med en ren, mjuk trasa fuktad med en mild tvalvattenlésning for att ta bort frammande
material.

2. Torka av stddytan med en ren, torr trasa for att ta bort dverbliven véatska eller rengdringsmedel.

Omsorg maste vidtas for att grundligt skélja och torka éverdrag efter rengéring.

4. Desinficera efter behov med desinficeringsmedel av sjukhuskvalitet EFTER slutférd rengdring. Se féljande avsnitt
"Desinfektion av stodytan”.

w

& FORSIKTIGHET

Se till att ingen vatska kan lacka in i omradet med dragkedja och vattenskyddsbarriar vid rengéring av stodytans underdel
for att undvika skador pa utrustningen. Vatskor som kommer i kontakt med dragkedjan kan lacka in i stodytan.
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Desinfektion

DESINFEKTION AV STODYTAN

AVARNING

—  Desinficera stodytan mellan patienter for att undvika risken for patientskador. Annars kan det uppsta korskontaminering
och infektion.

—  Vissa desinficeringsmedel kan orsaka skador p& produkten om de anvands felaktigt. Om de produkter som beskrivs
nedan anvands for att desinficera stodytan, maste atgarder vidtas for att sékerstalla att hela ytan torkas av med en
fuktig trasa indrankt med rent vatten och torkas ordentligt efter desinficering. Overdraget kan skadas om det exponeras
for desinficeringsmedel som inte rekommenderas av tillverkaren. Om dessa anvisningar inte foljs och dessa typer av
desinficeringsmedel anvénds kan produktens garanti bli ogiltig.

—  Stodytan maste vara helt torr innan den forvaras eller baddas, for att undvika risk fér skador pa utrustningen. Om inte
desinficeringsmedlet tas bort helt kan det orsaka nedbrytning av materialet i 6verdraget.

FORESLAGNA DESINFICERINGSMEDEL

- Kvartidra medel &r godtagbara om pH < (mindre dn) 10. ANVAND INTE kvartara medel som innehaller natriumhydroxid
(NaOH).

- Klorblekmedelsldsning (5,25 % blekmedel. Spad ut 1 del blekmedel med 1 000 delar vatten for daglig anvandning.
Spéad ut till 1 del blekmedel med hdgst 100 delar vatten fér sanering).

- 70 % isopropylalkohol ar godtagbart som desinficeringsmedel men ansamling av rengdringslosningen ska undvikas och
forsiktighet vidtas tills ytan ar helt torr.

1.  Kontrollera att ytan har rengjorts grundligt och torkat innan desinficeringsmedel appliceras.
2.  Torka av stddytan med en ren, torr trasa for att ta bort dverbliven véatska eller desinficeringsmedel.
3.  Omsorg maste vidtas for att grundligt skélja och torka 6verdrag efter desinficering.

OBS! Efter service av interna komponenter eller byte av Fire Sock kontrollerar du att Fire Sock omsluter alla interna
komponenter och att den utskjutande delen av material ar helt instoppad under fotdndan.

A FORSIKTIGHET

—  Frekvent och forlangd exponering for desinficeringslosningar med hog koncentration kan aldra 6verdraget i fortid.

- Anvéandning av accelererade vateperoxider eller kvartara rengéringsmedel som innehaller glykoletrar kan skada
Overdraget.

—  ANVAND INTE fenolbaserade rengoringsmedel eftersom detta orsakar ej atergdende svéllning av héljet.

REKOMMENDATION: | sakerhetskommunikationen listas flera rekommendationer for inspektion och underhall inklusive:

e Regelbunden kontroll av alla medicinska baddmadrassoverdrag med avseende pa synliga tecken pa skador sdsom
skarskador, revor, sprickor, sma hal, upprivna tradar eller missfargning.

e Regelbunden borttagning av det medicinska baddmadrassoverdraget for kontroll av dess innersida. Nar
madrassoverdaret tagits bort ska madrassen inspekteras med avseende pa véata flackar, missfargning samt tecken péa
skador eller slitage. Kontrollera alla sidor och madrassens botten.

e Byt omedelbart ut alla medicinska baddmadrasséverdrag med synliga tecken pa skador eller slitage for att minska risken
for infektion foér patienterna.

e  Stick INTE nélar i en medicinsk baddmadrass genom madrassens overdrag.
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Serviceinformation

BYTE AV OVERDRAG
Nodvandiga verktyg:

- Inga

PROCEDUR
1. HGoj sangen till fullt upphdojt lage.

2. Sank fowler-ryggstdds- och knastodssektioner till helt nedsénkta lagen.

3. Oppna dragkedjan pa 6verdraget. Borja vid fotindens hogra patienthérn av stddytan och sluta vid huvudandens
hdgra patienthorn.

4. Vik den 6vre delen av éverdraget at patientens hogra sida och ta sedan bort skumgallerenheten fran sangen och
lagg den at sidan.

5. Kassera det gamla dverdraget.

6. Placera det nya 6verdraget, med uppdragen dragkedja och 6ppet, pd sangen med den svarta underdelen
av Overdraget p& sangbottnen och den 6vre delen av 6verdraget vikt at patientens hogra sida av sangen.

7. Placera omsorgsfullt skumenheten ovanpa den undre delen av 6verdraget s att det tacker dverdraget.

OBS! Bibehall ratt "huvud/fot™-riktning mellan det nya éverdraget och skumenheten.
8. Vik dverdelen av 6verdraget Gver den 6vre delen av skumenheten sa att den tacker skumenheten.

9. Drag igen dragkedjan for att stinga. Borja vid huvudandens hogra patienthérn av stédytan och sluta vid fotandens
hdgra patienthdrn.

10. Bekrafta att enheten fungerar ordentligt innan den ater tas i drift.

BYTE AV BRANDBARRIAR
Nodvandiga verktyg:

- Inga

PROCEDUR
1. HOoj baren till fullt upphojt lage.

2. Sank fowler-ryggstdds- och knastddssektioner till helt nedsankta lagen.

3. Oppna dragkedjan pa éverdraget. Borja vid fotandens hégra patienthérn av stodytan och sluta vid huvudandens
hdgra patienthdrn.

4. Vik 6verdelen av dverdraget at patientens hogra sida.

5. Borja vid fotanden och rulla upp brandbarridren pa skumgallerenheten.

OBS! Arbeta fran sida till sida lite i taget for att flytta brandbarridren langst upp pa stodytan.

6. Kassera den gamla brandbarridgren.
7. Borja vid huvudanden, rulla ut den nya brandbarridren och fér den dver skumgallerenheten.

OBS! Passa in brandbarriaren efter skumgallret innan det skjuts éver skumgallerenheten.

8. Skjut omsorgsfullt ned brandbarriaren pa skumgallerenheten och arbeta fran sida till sida for att sékerstalla att
brandbarriaren ligger tatt mot skumgallerenheten.
9. Positionera skumgallerenheten ovanpa den undre delen av 6verdraget.

OBS! Sprid ut resten av brandbarridren jamnt under skumgallerenheten i fotdnden.

10. Vik och positionera dverdelen av dverdraget dver den évre delen av skumenheten.

11. Drag igen dragkedjan for att stdnga. Borja vid huvudéndens hogra patienthdrn av stddytan och sluta vid fotdndens
hdégra patienthdrn.

12. Kontrollera att enheten fungerar korrekt innan den ater tas i drift.
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Forebyggande underhall

Forebyggande underhall ska utféras minst varje ar. Ett program for forebyggande underhall bor faststéllas for all utrustning
fran Stryker Medical. Forebyggande underhéll kan behéva utféras oftare beroende pé produktens anvandningsniva.

Foljande eller en liknande kontrollista ska gas igenom innan stédytan anvands for en ny patient och/eller efter service.

KONTROLLISTA

Produktens serienummer: OK vV

Det gar att 6ppna och stanga dverdragets dragkedija korrekt och dragkedjan har inte synliga skador.

Inga rivskador, repor, hal, sprickor eller andra 6ppningar i madrasséverdraget.

Etiketter &r lasliga och sitter fast ordentligt (se sida 210-211).

Skum och andra komponenter har inte forsamrats eller gatt sonder.

1
2
3
4. Inga repor eller sprickor i sommarna.
5
6

Brandbarriaren har inga synliga skador. Om hart slitage upptéacks rekommenderas
att brandbarridren byts.

7. Enskilda luftblasor haller kvar luften och har inga skador eller lackor.

8. Blasslangar och beslag sitter tatt och har inga skador eller lackor.

9. Velcro®-band finns och sitter ordentligt.

10. Stodytan fungerar korrekt.

Utfort av: Datum:
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Produktetiketter

Alla etiketter (visas nedan) ar fasta vid Pioneer stddyta (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etikett kravs inte for
Europa, endast for USA
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Produktetiketter

Alla etiketter (visas nedan) ar fasta vid Pioneer stddyta (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etikett kravs inte for
Europa, endast for USA
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Reservdelslista for snabbreferens

Delarna och tilloehéren som listas pa den har sidan finns tillgangliga for inkép for narvarande. Vissa av de delar som visas

pa sidorna med monteringsritningar i denna handbok kan eventuellt inte kopas separat. Ring Strykers kundtjanst i USA
pa 1-800-327-0770 eller 1-269-324-6500 for information om tillganglighet och priser.

Artikelnummer Artikelnamn Antal
0850-026-051 66 cm blaskit 1
0850-030-051 76 cm blaskit 1
0850-030-052 Slangkit 1
0850-026-053 66 cm dverdragskit, Pioneer 1
0850-030-053 76 cm Overdragskit, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer 66 cm 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer 76 cm 1
0850-030-055 Velcro-kit (kardborrband), Pioneer 1
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Garanti

Stryker Medical, en Stryker Corporation-division ("Stryker"), garanterar att dess produkter av typ Modell 0850
Tryckomférdelningsyta kommer att vara fria frAn defekter i material och utférande under en period pa tva (2) ar efter
leveransdatumet. Strykers skyldigheter under denna garanti begransas uttryckligen till tillhandahallande av ersattningsprodukt,
efter eget gottfinnande, av varje produkt som Stryker bedémer vara felaktig. Om Stryker begér det, ska produkter for vilka ett
ansprak gors, returneras med betald frakt till fabriken. All olamplig anvandning, andring eller reparation som utférts av nagon
annan pa sadant vis som Stryker anser paverka produkten materialméassigt och negativt, upphaver garantin. Om Strykers
produkter repareras med delar som inte Stryker har tillhandahallit eller godkant, upphavs garantin. Ingen anstélld pa eller
representant for Stryker ar auktoriserad att &ndra garantin pa nagot satt.

Ovan angivna garantiperioder galler endast den ursprungliga koparen av Pioneer-produkten och bérjar fran
leveransdatumet till denna ursprungliga kdpare.

Undantag fran garantin och friskrivningar

Den uttryckliga garanti som anges héar &r den enda garanti som ar tillamplig for produkten. Alla andra garantier, vare sig
uttryckta eller antydda, inklusive eventuella underférstadda garantier betraffande séaljbarhet eller lamplighet for
ett visst andamal undantas uttryckligen av stryker. Stryker ansvarar inte for foljdskador eller oférutsedda skador under
nagra som helst omstandigheter.

Erhéalla komponenter och service

Stryker-produkter stdds av ett nationellt natverk av sarskilda Stryker servicerepresentanter. Dessa representanter &r
utbildade, finns lokalt och har ett omfattande reservdelslager fér att minimera reparationstiden. Ring bara din lokala
representant, eller ring Stryker kundtjanst pa 1-800-327-0770 eller 1-269-324-6500.

Auktorisering av returvara

Produkter kan inte returneras utan foregaende godkannande fran Strykers kundtjanst. Du far ett auktoriseringsnummer som
maste skrivas pa den returnerade produkten. Stryker forbehaller sig ratten att ta ut en kostnad for frakt och aterkopsavgifter
for returnerade produkter. Sarskilda, andrade eller utgadngna produkter kan inte returneras.

Skadad produkt

ICC-foreskrifter kraver att ansprak for skadad produkt ska goras inom femton (15) dagar fran att produkten har mottagits.
Acceptera inte leverans av skadade varor om inte skadan anges pa fraktsedeln vid mottagandet. Vid omedelbar anmalan,
gor Stryker ett godsansprak hos transportforetaget for skadorna. Ansprékens belopp begransas av den faktiska
utbyteskostnaden. Om Stryker inte far den har informationen inom femton (15) dagar efter att produkten har levererats,
eller om skadan inte har noterats pa leveranskvittot vid mottagandet ar kunden skyldig att betala hela beloppet pa den
ursprungliga fakturan inom trettio (30) dagar efter mottagandet. Ansprak for ofullstandiga leveranser maste goéras inom
trettio (30) dagar efter fakturering.

Internationell garantiklausul

Denna garanti aterspeglar USA:s inrikes policy. Garantin utanfér USA kan variera fran land till land. Kontakta din lokala
representant for Stryker Medical for ytterligare information.
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Symbole i definicje

SYMBOLE

Ostrzezenie — sprawdzi¢ w zatgczonej dokumentacji

Przestroga

Bezpieczne obcigzenie robocze

Sprawdzi¢ w instrukcji uzytkowania

Producent

S EHED B B

Data produkciji

REF

Numer modelu lub numer katalogowy

Czesc aplikacyjna typu B

EC REP

Autoryzowany Przedstawiciel na terenie Unii Europejskiej
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Definicja ostrzezenialprzestrogi/uwagi

Stowa OSTRZEZENIE, PRZESTROGA oraz UWAGA posiadajg specjalne znaczenia, dlatego nalezy doktadnie czytaé
umieszczony przy nich tekst.

A OSTRZEZENIE

Ostrzega czytelnika przed sytuacjg, ktéra moze stac sie przyczyng powaznych obrazen ciata lub $mierci, jesli nie uda
sie jej unikng¢. Moze réwniez opisywac potencjalne powazne reakcje niepozgdane oraz zagrozenia bezpieczenstwa.

A PRZESTROGA

Ostrzega czytelnika przed potencjalnie niebezpieczng sytuacja, ktéra w przypadku jej zaistnienia, moze stac sie przyczyng
lekkich lub $rednich obrazen ciata uzytkownika lub pacjenta, uszkodzenia sprzetu albo powstania innych szkéd materialnych.
Obejmuije to réwniez dotozenie specjalnych staran, niezbednych dla bezpiecznego i skutecznego uzywania wyrobu oraz
dla unikniecia uszkodzen wyrobu, ktére mogg nastgpi¢ wskutek jego uzywania lub nieprawidtowego uzywania.

UWAGA! Zawiera specjalne informacje ufatwiajgce zrozumienie niektorych instrukciji.
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Wstep

Niniejsza instrukcja ma za zadanie poméc w obstudze i konserwac;ji podktadu Pioneer bez zasilania. Przed przystgpieniem
do uzytkowania podktadu lub rozpoczeciem wykonywania czynnosci konserwacyjnych nalezy uwaznie przeczytac niniejszg
instrukcje. Aby zapewni¢ bezpieczne dziatanie tego produktu, zaleca sie opracowanie metod i procedur edukacji i szkolenia
personelu w zakresie bezpiecznego uzytkowania podkfadu.

PRZEZNACZENIE PRODUKTU

Podktad Pioneer to podktad bez zasilania, przeznaczony do noszy i stuzgcy do redystrybucji nacisku. Jest on wykonany

w technologii powietrzno-piankowej. Przeznaczeniem podkiadu jest wspomaganie leczenia ludzi. Zakres jego funkcjonalnosci
skupia sie na rownomiernej redystrybucji nacisku i zwiekszeniu komfortu pacjenta. Podktad Pioneer stuzy do zapobiegania
powstawaniu odlezyn.

Ten produkt jest przeznaczony:
— do stosowania na szpitalnych oddziatach ratunkowych (SOR);
— do ogdlnego uzytku szpitalnego, do stosowania na oddziatach intensywnej opieki medycznej i w miejscach
okreslonych przez lekarza;
— do stosowania u wielu pacjentéw po odpowiednim wyczyszczeniu i dezynfekcji (produkt nie jest wyrobem
jednorazowego uzytku);
— do stosowania na noszach m.in. firmy Stryker (patrz rozdziat pt. , Dane techniczne” na stronie 218).

Ten produkt nie jest przeznaczony do uzytku domowego.

Ten produkt nie jest wodoodporny. Dtugotrwate narazenie na dziatanie ptynéw moze spowodowac ich przeniknigcie przez
pokrowiec i wnikniecie do pianki. Wskazoéwki dotyczace czyszczenia i dezynfekcji znajdujg sie na stronach 225 i 226.

Maksymalne bezpieczne obcigzenie robocze podkiadu Pioneer wynosi 318 kg, a maksymalna masa terapeutyczna —
132 kg. Masa ciata pacjenta nie moze przekroczy¢ bezpiecznego obcigzenia roboczego podktadu, ramy ani akcesoriow.
O uzyciu tego podktadu u pacjentéw o masie ciata spoza zakresu terapeutycznego musi zadecydowac lekarz. Minimalny
wiek pacjenta wynosi 2 lata.

Uktadanie pacjenta w pozycji lezgcej twarzg w dét na podkiadzie jest niezgodne z przeznaczeniem. Podktadu Pioneer
nalezy zawsze uzywacé z pokrowcem materaca.

Podktad Pioneer nie jest produktem sterylnym ani nie posiada funkcji pomiarowych. Przewidywany okres eksploatac;ji
podkfadu Pioneer wynosi trzy (3) lata w przypadku podkfadu i trzy (3) lata w przypadku pokrowca.

OPIS PRODUKTU
Podktad Pioneer to podktad bez zasilania stuzacy do rownomiernej redystrybucji nacisku i zwigkszenia komfortu pacjenta.
Jest wyposazony w mechanizm napetniania powietrzem umozliwiajgcy rownomierng redystrybucje nacisku i jego regulacje

w obszarach ciata pacjenta narazonych na zwiekszone ryzyko powstawania odlezyn.

PRZECIWWSKAZANIA
Brak znanych przeciwwskazan.
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Wstep

DANE TECHNICZNE

Numer modelu

Materac 66 cm

0850-026-000

Materac 76 cm

0850-030-000

Catkowita szerokos¢ 26 cali 66 cm 30 cali 76 cm
Catkowita dtugosé 76 cali 193 cm 76 cali 193 cm
Catkowita grubosé 5 cali 12,7 cm 5 cali 12,7 cm
Dopuszczalne obcigzenie 700 funtow 318 kg 700 funtow 318 kg
Masa produktu 16 funtow 7,3 kg 18 funtow 8,2 kg

UWAGA! Firma Stryker zastrzega sobie prawo do zmiany parametréw technicznych bez wczesniejszego

powiadomienia.
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Dane kontaktowe

Z biurem obstugi klienta lub dziatem pomocy technicznej firmy Stryker mozna sie skontaktowaé, korzystajac
z ponizszych danych kontaktowych:

+1-800-327-0770 lub +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA

Page 219 of 332



Podsumowanie informacji o srodkach ostroznosci

Nalezy uwaznie przeczyta¢ ponizsze ostrzezenia i przestrogi oraz zawsze postepowac zgodnie z nimi. Serwisowanie
produktu moze przeprowadzaé wytgcznie wykwalifikowany personel.

AOSTRinENlE

- Podczas kazdego czyszczenia pokrowcéw (gérnego i dolnego) podktadu Pioneer nalezy je sprawdzi¢ pod katem
rozdar¢, przebi¢, nadmiernego zuzycia i nieréwno ustawionych suwakow. Jesli pokrowiec materaca jest uszkodzony,
nalezy niezwtocznie wycofac¢ podktad z uzytku i wymieni¢ pokrowiec, aby nie doszto do zanieczyszczenia krzyzowego.

- Aby unikng¢ obrazen ciata lub uszkodzenia sprzetu, nie wolno przenosi¢ pacjenta miedzy platformami
za pomocg podkiadu.

- Za monitorowanie pacjenta i stanu skory pacjenta w regularnych odstepach czasu, zgodnie z procedurami
szpitalnymi, odpowiedzialno$¢ ponosi osoba obstugujgca. Powinna ona zapewni¢ pacjentowi bezpieczenstwo
i odpowiednie podparcie ciata przez podktad.

— Nalezy regularnie kontrolowa¢ skore pacjenta. W razie wystapienia zaczerwienienia lub peknige¢ nalezy sie
skonsultowac z lekarzem. Nieleczone schorzenie skory pacjenta moze spowodowa¢ powazne obrazenie ciata.

- Podktad nalezy zdezynfekowac przed uzyciem u nastepnego pacjenta. W przeciwnym razie moze doj$¢ do
zanieczyszczenia krzyzowego i zakazenia.

- Niektore srodki dezynfekujace maja dziatanie zrgce i niewlasciwie stosowane moga spowodowac uszkodzenie
produktu. Nalezy uzywac¢ wytgcznie zalecanych srodkéw dezynfekujgcych wymienionych w rozdziale na stronie 226,
stosujgc sie do instrukcji producentéw.

- Pokrowiec podktadu powinien by¢ catkowicie SUCHY przed przekazaniem go do przechowania lub zatozeniem
poscieli. Nieusuniecie nadmiaru srodka dezynfekujgcego moze spowodowac uszkodzenie materiatu pokrowca.
Postepowanie niezgodne z zalecanymi procedurami czyszczenia i dezynfekcji moze spowodowac
uniewaznienie gwarancji.

- Elementy wewnetrzne podkfadu nie sg przeznaczone do mycia. W razie zanieczyszczenia wnetrza podkiadu
podktad nalezy wycofac z uzytku.

- Podczas czyszczenia spodniej strony podktadu nalezy sie upewnié, ze do obszaru suwaka i ostony oddzielajgcej
od wody nie przedostanie sie zaden ptyn. Plyn, ktéry zetknie sie z suwakiem, moze przeciec do podktadu.

- Nie wolno zanurza¢ podktadu w roztworach $rodkéw czyszczgcych ani dezynfekujgcych. Nie dopuszczaé
do gromadzenia sie ptynu na powierzchni podkfadu.

- W przypadku uzywania podktadu Pioneer stabilno$¢ pacjenta moze sie pogorszy¢, a porecze boczne moga
niewystarczajgco chroni¢ pacjenta przed upadkiem. W przypadku korzystania z nakfadki konieczna jest szczegdlna
ostroznos¢ i/lub doktadny nadzér, aby zmniejszy¢ prawdopodobienstwo upadku pacjenta.

— Gdy pacjent pozostaje bez opieki rame nalezy pozostawi¢ w najnizszym potozeniu, aby ograniczy¢ liczbe i skutki
potencjalnych upadkow.

- Uzytkowanie podktadu jest bezpieczniejsze, gdy porecze boczne sg obecne; jesli nie sg one obecne, zwigksza
sie ryzyko upadku pacjenta. Skutkiem uzywania lub nieuzywania porgczy bocznych i innych metod ograniczania
ruchow pacjenta mogg by¢ powazne obrazenia ciata lub $mier¢ (z powodu ryzyka uwigzniecia pacjenta lub z powodu
ryzyka upadku pacjenta). Nalezy postepowac zgodnie z lokalnymi regulacjami dotyczgcymi uzycia poreczy bocznych.
Decyzja o koniecznosci uzycia poreczy bocznych i sposobie ich uzycia powinna by¢ podejmowana przez lekarza,
osoby obstugujgce i inne osoby odpowiedzialne z uwzglednieniem indywidualnych potrzeb pacjenta.

- Aby unikng¢ odniesienia obrazen ciata przez pacjenta i osoby obstugujgce oraz uszkodzenia podktadu, fgczna
masa ciata pacjenta i podktadu nie moze przekraczaé bezpiecznego obcigzenia roboczego ramy f6zka szpitalnego.

- Moze wystgpi¢ ryzyko uwiezniecia, jesli po umieszczeniu podkiadu na ramie noszy powstajg szczeliny o szerokosci
nawet kilku centymetrow migedzy podktadem i ptytg zagtdwka, ptytg podndzka i/lub poreczami bocznymi. Uzywanie
podkfadu Pioneer na ramie noszy szerszej niz szerokos¢ podktadu moze powodowac¢ przesuwanie sie i obrazenia
ciata pacjenta (patrz rozdziat pt. ,Dane techniczne” na stronie 218).

- Nalezy przedsiewzig¢ szczegodlne srodki ostroznosci, jesli istnieje ryzyko upadku pacjenta (tzn. pacjent jest pobudzony
lub splatany), aby zredukowaé prawdopodobienstwo jego upadku.

- Uktadajac pacjenta na podktadzie, nalezy sie upewni¢, ze porecz boczna po przeciwnej stronie jest podniesiona,
aby zmniejszy¢ ryzyko upadku pacjenta.
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Podsumowanie informacji o srodkach ostroznosci

A PRZESTROGA

Nalezy zachowac¢ szczegdlng ostroznos¢ przy umieszczaniu urzgdzen i sprzetu na podktadzie. Masa sprzetu,

jego nagrzewanie sie lub jego ostre krawedzie mogg spowodowac¢ uszkodzenie podkiadu.

— Do pokrowca nie wolno wktada¢ naktadek ani akcesoridw. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze prowadzi¢
do nieprawidtowej redystrybucji nacisku.

—  Opiekunowie sg odpowiedzialni za przygotowanie protokotu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej (CPR)
odpowiedniego do podkfadu.

—  Stosowanie roztworéw zwigzkéw czwartorzedowych zawierajgcych etery glikolowe i/lub nadtlenek wodoru
0 przyspieszonym uwalnianiu moze spowodowac uszkodzenie nadruku na jedwabnej warstwie pokrowca.

—  Czeste lub nadmiernie przedtuzone narazenie na oddziatywanie na wyzsze stezenia roztworéw srodka

dezynfekujgcego moze spowodowacé przedwczesne starzenie sie tkaniny pokrowca.

UWAGA! Podkiadu Pioneer nalezy zawsze uzywac¢ z pokrowcem materaca.
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Przewodnik montazu

WYMAGANE MATERIALY:
— Alkohol do przecierania lub alkohol izopropylowy
- Rzepy Velcro® (pary rzepow Velcro® dotgczone do zestawu)

MOCOWANIE MATERACA PIONEER DO NOSZY:
1. Przyczepic luzng koncowke rzepu Velcro® do dtugiej kohcowki rzepu Velcro® biegnacej przez srodek materaca.
2. Utozy¢ materac na noszach i odnalez¢ miejsce, w ktérym znajdzie sie rzep Velcro®.
3. Wyczysci¢ obszar, w ktérym znajdzie sie rzep Velcro® za pomocg alkoholu do przecierania lub alkoholu
izopropylowego.
4. Odczeka¢ do wyschniecia.
5. Odstoni¢ cze$¢ samoprzylepng i utozy¢ materac na noszach.
6. Dociska¢ materac w obszarze powyzej rzepu Velcro® przez jedng minute, stosujgc nacisk 23 kg.

AOSTRZEZENIE

- Moze wystgpic¢ ryzyko uwiezniecia, jesli po umieszczeniu podkfadu na ramie noszy powstajg szczeliny o szerokosci
nawet kilku centymetréw miedzy podktadem i ptytg zagtéwka, ptytg podndzka i/lub poreczami bocznymi. Uzywanie
podktadu Pioneer na ramie noszy szerszej niz szerokos$¢ podktadu moze powodowac przesuwanie sie i obrazenia
ciala pacjenta (patrz rozdziat pt. ,Dane techniczne” na stronie 218).
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Przewodnik obstugi

PRZENOSZENIE PACJENTA MIEDZY PLATFORMAMI PODPIERAJACYMI

AOSTRZEZENIE

Gdy pacjent pozostaje bez opieki rame nalezy pozostawi¢ w najnizszym potozeniu, aby ograniczy¢ liczbe i skutki
potencjalnych upadkéw.

W przypadku uzywania naktadki moze sie pogorszy¢ stabilnos¢ pacjenta, a porecze boczne moga niewystarczajgco
chroni¢ pacjenta przed upadkiem. W przypadku korzystania z naktadki konieczna jest szczegdlna ostroznos¢ i/lub
doktadny nadzér, aby zmniejszyé prawdopodobienstwo upadku pacjenta.

Uzytkowanie podktadu jest bezpieczniejsze, gdy porecze boczne sg obecne; jesli nie sg one obecne, zwigksza sie
ryzyko upadku pacjenta. Skutkiem uzywania lub nieuzywania porgczy bocznych i innych metod ograniczania ruchow
pacjenta mogg by¢ powazne obrazenia ciata lub $mieré (z powodu ryzyka uwiezniecia pacjenta lub z powodu ryzyka
upadku pacjenta). Nalezy postepowaé zgodnie z lokalnymi regulacjami dotyczgcymi uzycia poreczy bocznych.
Decyzja o koniecznosci uzycia poreczy bocznych i sposobie ich uzycia powinna by¢ podejmowana przez lekarza,
osoby obstugujace i inne osoby odpowiedzialne z uwzglednieniem indywidualnych potrzeb pacjenta.

Uktadajac pacjenta na podktadzie, nalezy sie upewnic, ze porecz boczna po przeciwnej stronie jest podniesiona,
aby zmniejszy¢ ryzyko upadku pacjenta.

Moze wystgpi¢ ryzyko uwiezniecia, jesli po umieszczeniu podktadu na ramie t6zka powstajg szczeliny o szerokosci
nawet kilku centymetréw migdzy podktadem i ptytg zagtdwka, ptytg podndzka oraz poreczami bocznymi. W razie
wystepowania takich szczelin nie wolno korzysta¢ z podktadu.

Uzywanie podkfadu Pioneer na ramie noszy szerszej niz szeroko$¢ podktadu moze powodowac przesuwanie

sie i obrazenia ciata pacjenta (patrz rozdziat pt. ,Dane techniczne” na stronie 218).

Nalezy przedsiewzig¢ szczegolne srodki ostroznosci, jesli istnieje ryzyko upadku pacjenta (tzn. pacjent jest
pobudzony lub splgtany), aby zredukowaé¢ prawdopodobienstwo jego upadku.

Aby unikng¢ odniesienia obrazen ciata przez pacjenta i uzytkownika oraz uszkodzenia podktadu, tgczna masa
pacjenta i podktadu nie moze przekraczaé bezpiecznego obcigzenia roboczego ramy tézka szpitalnego.

Aby unikng¢ obrazen ciata lub uszkodzenia sprzetu, nie wolno przenosi¢ pacjenta miedzy platformami

za pomocg podktadu.

Aby przenies¢ pacjenta z jednej platformy podpierajgcej (np. z noszy, wézka do przewozenia chorych, stotu operacyjnego)
na inng, nalezy:

1.  Ustawi¢ jedng platforme podpierajgcg jak najblizej wzdtuz drugie;j.

2. Zalgczy¢ hamulce w obydwu platformach podpierajgcych.

3. Przed przeniesieniem pacjenta miedzy statymi platformami podpierajgcymi nalezy sie upewnic, ze platformy
Sg na tym samym poziomie.

4.  Podnies¢ porecz boczng platformy podpierajgcej po stronie przeciwnej niz strona, po ktérej przenoszony jest pacjent.

5.  Przenie$c¢ pacjenta z zachowaniem wszelkich obowigzujgcych zasad bezpieczenstwa oraz zgodnie z procedurami
stosowanymi w danej placowce tak, aby zapewni¢ bezpieczenstwo pacjenta oraz oséb obstugujgcych.

A PRZESTROGA

Nalezy zachowac¢ szczegdlng ostroznosé przy umieszczaniu urzgdzen i sprzetu na podktadzie. Masa sprzetu,
jego nagrzewanie sie lub jego ostre krawedzie mogg spowodowac uszkodzenie podkiadu.

Do pokrowca nie wolno wktada¢ naktadek ani akcesoridow. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze prowadzié¢
do nieprawidtowej redystrybucji nacisku.

Opiekunowie sg odpowiedzialni za przygotowanie protokotu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej (CPR)
odpowiedniego do podkiadu.
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Przewodnik obstugi

UZYWANIE SRODKOW STOSOWANYCH PRZY NIETRZYMANIU MOCZU

Ten podkiad nie jest przeznaczony dla pacjentéw cierpigcych na nietrzymanie moczu. Dlatego, w razie potrzeby, zalecane

jest uzycie odpowiednich srodkéw stosowanych przy nietrzymaniu moczu. Mozna korzysta¢ z jednorazowych pieluchomaijtek
lub wktadek, stosowanych przy nietrzymaniu moczu.

AOSTRZE2ENIE

Za monitorowanie pacjenta i stanu skoéry pacjenta w regularnych odstepach czasu, zgodnie z procedurami

szpitalnymi, odpowiedzialno$¢ ponosi osoba obstugujgca. Powinna ona zapewni¢ pacjentowi bezpieczenstwo
i odpowiednie podparcie ciata przez podkitad.

Nalezy regularnie kontrolowa¢ skore pacjenta. W razie wystgpienia zaczerwienienia lub peknig¢ nalezy sie
skonsultowa¢ z lekarzem. Nieleczone schorzenie skoéry pacjenta moze spowodowaé powazne obrazenie ciata.
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Czyszczenie

CZYSZCZENIE PODKLADU

A OSTRZEZENIE

- Aby unikng¢ ryzyka uszkodzenia sprzetu, nie wolno zanurza¢ podkfadu w roztworach srodkéw czyszczgcych ani
dezynfekujgcych. Nie wolno dopuszcza¢ do zbierania sie ptynu na powierzchni podkfadu.

- Podczas kazdego czyszczenia pokrowcow (gornego i dolnego) podktadu Pioneer nalezy je sprawdzi¢ pod kgtem
rozdaré, przebic¢, nadmiernego zuzycia i nieréwno ustawionych suwakéw. Jesli pokrowiec materaca jest uszkodzony,
nalezy niezwtocznie wycofa¢ podktad z uzytku i wymieni¢ pokrowiec, aby nie doszto do zanieczyszczenia
krzyzowego.

- Elementy wewnetrzne podkfadu nie sg przeznaczone do mycia. W razie zanieczyszczenia wnetrza podktadu podktad
nalezy wycofac z uzytku.

Podktady firmy Stryker zostaty zaprojektowane tak, aby zapewnia¢ komfort i niezawodnos$¢ przez dtugi czas. Okres
eksploatacji podktadu moze ulec skroceniu w przypadku zwiekszenia czestotliwosci uzytkowania, a takze zwiekszenia
czestotliwosci czyszczenia i dezynfekcji.

1. Przy uzyciu czystej, miekkiej, wilgotnej tkaniny przetrze¢ catg powierzchnie podktadu wodnym roztworem tagodnego
mydta, aby usung¢ obcy materiat.

2. Whytrze¢ podktad czystg, suchg tkaning, aby usungé nadmiar ptynu lub srodka czyszczacego.

Po zakonczeniu czyszczenia pokrowce nalezy dokfadnie optukaé i wysuszyé.

4. W razie potrzeby PO zakonczeniu czyszczenia przeprowadzi¢ dezynfekcje z uzyciem srodka dezynfekujgcego klasy
szpitalnej. Zapozna¢ sie z rozdziatem pt. ,Dezynfekcja podktadu”.

w

& PRZESTROGA

Aby unikna¢ ryzyka uszkodzenia sprzetu, podczas czyszczenia spodniej strony podktadu nalezy sie upewni¢, ze przez
obszar suwaka i ostony oddzielajgcej od wody nie przedostata sie woda. Ptyn, ktéry zetknie sie z suwakiem, moze przeciec
do podktadu.
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Dezynfekcja

DEZYNFEKCJA PODKLADU

A OSTRZEZENIE

— Aby unikng¢ ryzyka uszkodzenia ciata pacjenta, nalezy zdezynfekowac¢ podktad miedzy pacjentami. W przeciwnym
razie moze doj$¢ do zanieczyszczenia krzyzowego i zakazenia.

— Niektore srodki dezynfekujgce mogg spowodowac uszkodzenie produktu, jesli zostang niewtasciwie uzyte. Jesli
do dezynfekcji podktadu uzywane sg nizej opisane produkty, nalezy przedsiewzig¢ srodki ostroznosci zapewniajace,
ze po oczyszczeniu podkfad zostanie przetarty wilgotng tkaning nasgczong czystg wodg i doktadnie osuszony.
Pokrowiec moze zostaé uszkodzony w przypadku wystawienia na dziatanie takich srodkéw dezynfekujgcych
niezgodnie z zaleceniami producenta. Nieprzestrzeganie tych zalecen podczas uzywania tych srodkéw
dezynfekujgcych moze spowodowac uniewaznienie gwarancji na niniejszy produkt.

— Aby unikng¢ ryzyka uszkodzenia sprzetu, nalezy sie upewnié, ze pokrowiec podktadu jest catkowicie suchy przed
przekazaniem go do przechowania lub zatozeniem poscieli. Nieusuniecie nadmiaru srodka dezynfekujacego moze
spowodowac uszkodzenie materiatu pokrowca.

ZALECANE SRODKI DEZYNFEKUJACE

- Srodki czwartorzedowe sg dopuszczalne, jesli wartosé pH wynosi mniej niz 10. NIE WOLNO STOSOWAC $rodkéw
czwartorzedowych zawierajgcych wodorotlenek sodu (NaOH).

— Roztwdr wybielacza chlorowego (5,25% roztwér wybielacza. W codziennym stosowaniu nalezy rozcienczy¢ 1 czesc
wybielacza na 1000 czesci wody. W przypadku odkazania nalezy rozcienczy¢ maksymalnie 1 cze$¢ wybielacza na
100 czesci wody).

—  Alkohol izopropylowy 70% jest dopuszczalny jako Srodek dezynfekujgcy, ale nalezy unika¢ zbierania sig Srodka
czyszczacedo i zachowad ostrozno$¢ az do catkowitego wysuszenia.

1. Upewnic sie, ze przed uzyciem $rodkéw dezynfekujgcych powierzchnia zostata doktadnie wyczyszczona i wysuszona.
2. Wpytrze¢ podktad czystg, suchg tkaning, aby usuna¢ nadmiar ptynu lub srodka dezynfekujacego.
3. Po zakonczeniu dezynfekcji pokrowce nalezy dokfadnie optuka¢ i wysuszy¢.

UWAGA! Po serwisowaniu elementu wewnetrznego lub wymianie ostony przeciwogniowej Fire Sock nalezy sie upewnic,
ze ponownie zatozona ostona przeciwogniowa Fire Sock obejmuje wszystkie elementy wewnetrzne, a calty nadmiarowy
materiat jest zwiniety pod strong nég.

A PRZESTROGA

—  Czeste lub nadmiernie przedtuzone narazenie na oddziatywanie na wyzsze stezenia roztworéw srodka
dezynfekujgcego moze spowodowacé przedwczesne starzenie sie tkaniny pokrowca.

- Stosowanie nadtlenku wodoru o przyspieszonym uwalnianiu lub srodkéw czwartorzedowych zawierajgcych etery
glikolowe moze doprowadzi¢ do uszkodzenia pokrowca.

—  NIE WOLNO STOSOWAC fenolowych $rodkéw czyszczacych, poniewaz moze to doprowadzié do nieodwracalnego
pecznienia pokrycia.
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Dezynfekcja

ZALECENIA: Na liscie Komunikaty dotyczgce bezpieczenstwa znajduje kilka zalecen w zakresie przegladu i konserwaciji,
w tym dotyczacych:

e Regularnego sprawdzania kazdego pokrowca materaca do t6zek szpitalnych pod katem widocznych oznak uszkodzen
lub zuzycia, takich jak przeciecia, rozdarcia, pekniecia, przektucia, rozerwania lub plamy.

e Rutynowego zdejmowania pokrowca materaca do t6zek szpitalnych i sprawdzania jego powierzchni wewnetrzne;.
Po zdjeciu pokrowca materaca nalezy sprawdzi¢ materac pod katem mokrych miejsc, plam lub oznak uszkodzenia
badz zuzycia. Sprawdzi¢ wszystkie strony oraz spéd materaca.

e W przypadku zauwazenia oznak uszkodzenia lub zuzycia nalezy natychmiast wymienié¢ pokrowiec materaca do t6zek
szpitalnych, aby unikngé ryzyka zakazenia pacjentéw.

e NIE WOLNO wbijac¢ igiet w materac do t6zek szpitalnych przez pokrowiec materaca.
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Informacje dotyczace serwisowania

WYMIANA POKROWCA

Wymagane narzedzia:

- Brak

POSTEPOWANIE
1. Podniesc¢ t6zko w potozenie catkowitego podniesienia.

2. Opuscic wszystkie regulowane czesci leza w potozenie catkowitego opuszczenia.

3. Rozpig¢ suwak pokrowca. Rozpoczg¢ wykonywanie tej czynnosci od naroznika po prawej stronie pacjenta, po stronie
ndg, a zakonczyé¢ po prawej stronie pacjenta, po stronie gtowy.

4. Utozy¢ gorng czes¢ pokrowca po prawej stronie pacjenta, a nastepnie wyjac z tézka zespédt podstawy z pianki
i odtozy¢ na bok.

5.  Wyrzuci¢ stary pokrowiec.

6. Potozy¢ niezapiety na suwak i rozpostarty nowy pokrowiec na t6zko, kierujgc czarng dolng czes¢ do spodu. Gérna
czes¢ pokrowca musi by¢ utozona po prawej stronie tézka pacjenta.

7. Dokfadnie umiesci¢ zespét z pianki na gorze dolnej czesci pokrowca i odpowiednio wyréwnac jego utozenie wzgledem
pokrowca.

UWAGA! Nalezy zachowac¢ odpowiedni kierunek utozenia nowego pokrowca wzgledem zespotu z pianki.
8. Natozy¢ gérng czes¢ pokrowca na gorng czesc¢ zespotu podstawy z pianki i upewnic sie, ze czesci te sg odpowiednio
utozone wzgledem siebie.
9. Zapig¢ suwak pokrowca. Rozpoczaé wykonywanie tej czynno$ci od naroznika po prawej stronie pacjenta, po stronie
gtowy, a zakonczy¢ po prawej stronie pacjenta, po stronie nog.
10. Przed dopuszczeniem do uzytkowania sprawdzi¢, czy produkt dziata prawidtowo.

WYMIANA OSLONY PRZECIWOGNIOWEJ

Wymagane narzedzia:

- Brak

POSTEPOWANIE
1. Podniesé nosze w potozenie catkowitego podniesienia.

2. Opusci¢ wszystkie regulowane czesci leza w potozenie catkowitego opuszczenia.

3. Rozpig¢ suwak pokrowca. Rozpoczgé wykonywanie tej czynnosci od naroznika po prawej stronie pacjenta, po stronie
nog, a zakonczyé po prawej stronie pacjenta, po stronie gtowy.

4. Ulozy¢ gorng czes¢ pokrowca po prawej stronie pacjenta.

5. Zwingc¢ ostone przeciwogniowg na zespole podstawy z pianki, rozpoczynajgc zwijanie od strony ndg.

UWAGA! Wykonywa¢ wszystkie czynnosci powoli, przesuwajac sie od jednej strony do drugiej, az ostona
przeciwogniowa znajdzie sie u géry podktadu.

6. Woyrzuci¢ starg ostone przeciwogniowa.
7. Rozwing¢ nowg ostone przeciwogniowg i nasungé na zespot podstawy z pianki, rozpoczynajac rozwijanie po stronie glowy.

UWAGA! Przed nasunieciem ostony przeciwogniowej na zesp6t podstawy z pianki nalezy wyréwnaé utozenie ostony
przeciwogniowej na podstawie z pianki.

8. Ostroznie nasung¢ ostone przeciwogniowg na zespot podstawy z pianki, przesuwajac sie od jednej strony do drugiej,
az ostona przeciwogniowa zostanie poprawnie umieszczona na zespole podstawy z pianki.
9. Wyréwnac utozenie zespotu podstawy z pianki na gérze dolnej czesci pokrowca.

UWAGA! Roztozy¢ nadmiar materiatu ostony przeciwogniowej rownomiernie pod zespotem podstawy z pianki
po stronie ndg.

10. Natozy¢ goérng czesc pokrowca na gorng czesé zespotu podstawy z pianki i odpowiednio wyréwnacé jego utozenie.

11. Zapig¢ suwak pokrowca. Rozpoczaé wykonywanie tej czynnosci od naroznika po prawej stronie pacjenta, po stronie
gtowy, a zakonczy¢ po prawej stronie pacjenta, po stronie nog.

12. Przed dopuszczeniem do uzytkowania sprawdzi¢, czy produkt dziata prawidtowo.
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Dziatania zapobiegawcze

Dziatania zapobiegawcze nalezy wykonywaé przynajmniej raz w roku. Nalezy opracowaé program dziatan zapobiegawczych
dla catego sprzetu medycznego firmy Stryker Medical. W zaleznosci od czestotliwosci uzywania produktu moze by¢ konieczne
czestsze wykonywanie dziatan zapobiegawczych.

Ponizszg lub podobng liste kontrolng nalezy wypetni¢ przed uzyciem podktadu u nowego pacjenta i/lub po serwisowaniu.

LISTA KONTROLNA

Numer seryjny produktu: OK vV

1. Suwak pokrowca prawidtowo sie otwiera i zamyka oraz nie ma widocznych uszkodzen.

2. Pokrowiec materaca nie jest rozdarty, rozerwany, przedziurawiony, popekany ani nie
ma w nim zadnych innych otworéw.

3. Etykiety sg czytelne i odpowiednio przymocowane (patrz strony 230-231).

4. Szwy nie sg rozerwane ani popekane.

5. Pianka oraz inne komponenty nie ulegty degradacji ani rozpadowi.

6. Ostona przeciwogniowa nie jest widocznie uszkodzona (w razie nadmiernego zuzycia zaleca
sie wymiane ostony przeciwogniowej).

7. Poszczegodlne detki sg szczelne i nie majg widocznych naciec¢.

8. Przgwody rurowe oraz ztgczki detek sg szczelne, odpowiednio potgczone i nie majg widocznych
naciec.

9. Rzepy Velcro® znajdujg sie na swoich miejscach i sg odpowiednio przymocowane.

10. Podktad dziata poprawnie.

Wykonane przez: Data:
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Etykiety produktu

Wszystkie etykiety (przedstawione ponizej) sg przymocowane do podkfadu Pioneer — (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

MAHRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Etykieta niewymagana
w przypadku Europy,
obowiagzujaca tylko
w Stanach Zjednoczonych
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Etykiety produktu

Wszystkie etykiety (przedstawione ponizej) sg przymocowane do podkfadu Pioneer — (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
POLYURETHANE FOAM Manufactured by
AMF SUPPORT SURFACES, INC.

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS. 9901 KINCAID DRlVE

P — FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY 16 CFR 1633. 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS .

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA e e
BUREAU OFHOME | 4350 AT(I ON) Model: . o
FURNISHINGS | |5 yaoE gy THE Pioneer
TECHNICAL

MANUFACTURER
BUELENFLNT THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD | |\ o 2 pTICLE ARE Prototype ID:
BE EXERCISED NEAR
OPENFLAMEOR | DESCRIBEDIN
WITH BURNING ALCORDANCEWITH AST-IPP-AA-3076
CIGARETTES. THELRW:

SHVker

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€|/\ MAX.700 LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
MTIQ\HBAEUSFQT%SO -030-000 WITHOUT A FOUNDATION

Etykieta niewymagana
w przypadku Europy,
obowiagzujaca tylko
w Stanach Zjednoczonych
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Podrecznallista czesci zamiennych

Wszystkie czesci i akcesoria wymienione na tej stronie mozna obecnie kupié. Osobny zakup niektorych czeéci pokazanych
na rysunkach montazowych w niniejszej instrukcji moze nie by¢ mozliwy. W sprawie mozliwosci zakupu i cen nalezy zadzwonié
do Dziatu Obstugi Klienta firmy Stryker pod nr tel. +1-800-327-0770 lub +1-269-324-6500 w Stanach Zjednoczonych.

Numer czesci

Nazwa czesci

0850-026-051

Zestaw detek, 66 cm

0850-030-051

Zestaw detek, 76 cm

0850-030-052

Zestaw przewodow rurowych

0850-026-053

Zestaw pokrowca do podktadu
Pioneer, 66 cm

0850-030-053

Zestaw pokrowca do podktadu
Pioneer, 76 cm

0850-026-054

Ostona przeciwogniowa Fire Sock
do podktadu Pioneer, 66 cm

0850-030-054

Ostona przeciwogniowa Fire Sock
do podktadu Pioneer, 76 cm

0850-030-055

Zestaw rzepow Velcro do
podktadu Pioneer
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Gwarancja

Firma Stryker Medical, bedaca oddziatem firmy Stryker Corporation (,Stryker”), gwarantuje, ze Podkfad do redystrybucji
nacisku model 0850 bedzie wolny od wad materiatowych i wykonawczych przez okres dwdch (2) lat od daty dostarczenia.
W ramach niniejszej gwarancji zobowigzanie firmy Stryker jest wyraznie ograniczone do wymiany (wedtug wiasnego
uznania) dowolnego produktu, ktéry zostanie uznany za wadliwy wytaczng decyzja firmy Stryker. W razie zazadania przez
firme Stryker nabywca zwréci produkty, ktorych dotyczy reklamacja, optacong przesytkg do fabryki. Kazde nieprawidtowe
uzycie oraz wszelkie modyfikacje lub naprawy przez inne podmioty w sposob, ktéry wedtug oceny firmy Stryker wptywa
istotnie i niekorzystnie na produkt, spowoduje uniewaznienie niniejszej gwarancji. Wszelkie naprawy produktow firmy
Stryker przy uzyciu czesci niedostarczonych lub niezatwierdzonych przez firme Stryker spowodujg uniewaznienie niniejszej
gwarancji. Zaden pracownik ani przedstawiciel firmy Stryker nie jest upowazniony do wprowadzania jakichkolwiek zmian

W niniejszej gwaranciji.

Podane powyzej okresy gwarancji dotyczg tylko pierwszego nabywcy podkifadu Pioneer i rozpoczynajg sie wraz z datg
dostawy do pierwszego nabywcy.

Wytaczenia gwarancji i ograniczenia roszczen

Niniejsza wyrazna gwarancja jest wytgczng gwarancjg majgcg zastosowanie w przypadku tego produktu. Kategorycznie
zastepuje wszystkie inne gwarancje firmy Stryker, wyraznie okreslone lub domniemane, wlgczajac w to wszystkie
domniemane gwarancje w zakresie zastosowania i przydatnosci do uzytku w okreslonym celu. W zadnym
przypadku firma Stryker nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody przypadkowe lub wynikowe.

Uzyskiwanie czesci i pomocy technicznej

Pomoc techniczna dla produktéw firmy Stryker jest zapewniana przez ogélnokrajowa sie¢ specjalistycznych terenowych
przedstawicieli serwisowych firmy Stryker. Przedstawiciele ci zostali przeszkoleni w fabryce, sg dostepni na miejscu

i posiadajg duzg liczbe czesci zapasowych pozwalajgcych na skrocenie czasu naprawy. Wystarczy sie skontaktowac

z lokalnym przedstawicielem lub zadzwoni¢ do biura obstugi klienta firmy Stryker pod numer telefonu +1-800-327-0770
lub +1-269-324-6500.

Autoryzacja zwrotu

Produktu nie mozna zwréci¢ bez zatwierdzenia wydanego przez oddziat obstugi klienta firmy Stryker. Zostanie wydany
numer autoryzaciji, ktéry nalezy nanie$¢ na zwracany produkt. Firma Stryker zastrzega sobie prawo do obcigzenia klienta
kosztami przesyiki oraz kosztami ponownego umieszczenia zwracanego produktu w magazynie. Nie mozna zwracac
produktow specjalnych, zmodyfikowanych ani wycofanych z produkcji.

Uszkodzony produkt

Przepisy komisji ICC (ang. Interstate Commerce Commission) wymagaja, aby w przypadku otrzymania uszkodzonego
produktu reklamacja zostata zgtoszona w ciggu pietnastu (15) dni od daty dostawy produktu. Nie wolno przyjmowac
uszkodzonych przesyiek, jesli takie uszkodzenie nie zostato odnotowane na potwierdzeniu dostarczenia w chwili odbioru.
W przypadku szybkiego powiadomienia firma Stryker ztozy w firmie transportowej roszczenie dotyczace zrekompensowania
uszkodzen. Kwota roszczenia bedzie ograniczona do rzeczywistego kosztu wymiany produktu. Jesli firma Stryker nie
otrzyma takich informacji w ciggu pietnastu (15) dni od momentu dostawy produktu lub jesli uszkodzenie nie zostato
odnotowane na potwierdzeniu otrzymania dostawy w momencie odbioru, klient jest zobowigzany do optacenia peinej
kwoty faktury w ciggu trzydziestu (30) dni od daty dostawy produktu. Reklamacje dotyczace niepetnej przesytki musza
by¢ zgtaszane w ciggu trzydziestu (30) dni od daty wystawienia faktury.

Klauzula gwarancji miedzynarodowej
Niniejsza gwarancja odzwierciedla zasady krajowe stosowane w Stanach Zjednoczonych. Gwarancja udzielana poza

Stanami Zjednoczonymi moze sig rozni¢ w zaleznosci od kraju. W celu uzyskania dodatkowych informacji nalezy sie
skontaktowac z lokalnym przedstawicielem firmy Stryker Medical.
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2UMBOAa Kal oploMOI

ZYMBOAA

MpoegidoTtroinon - ZUPPBOUAEUTEITE TO TUVOBEUTIKA EyyPOPO

Mpoooxn

Ac@alég popTio AeiToupyiog

>upPBouAeuTeiTe TIG 00NYiEG XpPAONS

KataokeuaaoTrg

S EHED B B

Huepopnvia Kataokeurg

REF

MovTéAo i apIBudg kataAdyou

Tutou B

EC REP

E€ouaiodoTtnuévog Eupwtraiog avTimpéowTrog otnv EupwTraikr) Koivotnta
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Opiouoég rposidoTroinong/trpoooxng/onueiwong

O1 Aégeic MPOEIAOMOIHZH, MPOZOXH kai ZHMEIQZH éxouv 181aiTepn onuacia Kal 8a TTPETTEl VA TIG HEAETATE TTIPOCEKTIKA.

A MPOEIAOMOIHZH

MpoeidoTroIEi TOV avayvwaoTn OXETIKA JE PIO KATAOTAON N oTToid, dv Oev atropeuxBei, Ba PTTOPOUCE Va £XEI WG ATTOTEAEOUO
BdavaTo i} coBapd TpaupaTiopd. Mmopei, eTiong, va TTeplypd@el duvnTiKEG ooBapég avetmBuunTeG avTidPAcElg Kal KIvOUVoUg
yia TNV ag@dAeia.

A NMPOZOXH

MpogidoTroIEi TOV avayvwaTn OXETIKA JE pIa SuVNTIKWG ETTIKIVOUVN KATAGTACN N oTToia, £dv Ogv atro@euyBei, utropei
vVa €€ WG aTTOTEAECUA PIKPOU 1 HETpiou BaBuol TpauuaTioud Tou XProTn f Tou acBevoug 1 TTpokAnon {nNUIGG GTov
€€OTTAIONO 1] AAAEG UNIKEG CnpiG. 210 TTAQiOI0 auTO ouyKaTaAéyeTal N €1I8IKA @POVTIdA TTOU Eival aTTaPaiTNTN YIa TAV
aO0@QAAr) Kal ATTOTEAECUATIKN XPoN TG CUCKEUAG Kal N @povTida TTou gival amrapaitnTn yia TNV atmo@uyn TuxXov ¢nuidg
g€ Y10 CUOKEUN, N OTTOia PTTOPET va TTPOKANBEI WG atroTEAETUA XPAONG i E0QAAUEVNG XPRONG.

THMEIQZH! Mapéxel €18IKEG TTANPOPOpPIiEG TTOU BIEUKOAUVOUV TNV KOTAVONGON CGUYKEKPIUEVWY 0BNYIWV.
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To TTapov eyxeipidlo £xel oXeBIOOTEI yIa va 0ag BonBRoel 0Tn AsIToupyia Kal Tn UVTAPNCT TNG KMN NAEKTPIKAG ETTIQAVEING
uttoaThpIgng Pioneer. AlaBAaaTe TTIPOOEKTIKA Kal TTARPWG auTO TO EYXEIPIOIO TTPIV aTTd TN Xpron i TNV £vapén ouvinpnong
NG em@aveiag utroaTrpiEng. MNa va diao@alioTei N ac@aARG AsiToupyia autou Tou €€0TTAIOOU, GUVIOTATAI N KaBIiEpwaon
HEBOOWV Kal B1aBIKATIWY EKTTAIOEUONG KAl EEAOKNONG TOU TTPOCWTTIKOU OXETIKA PE TNV AT@AAR AEIToupyia TG
EMPAVEIAG UTTOGTAPIENG.

XPHZH A THN OMNOIA MPOOPIZETAI TO MPOION

H emedveia utrootrpigng Pioneer gival éva pn nAekTpikd emTiBepa @opeiou eKTOVWAONG TNG TTIECNG, TTOU EVOWUATWVEI

TOV CUVOUOONOG TEXVOAOYIWV aépa KAl appwdoug UAIKOU. AUTH N ETTIQAVEIQ UTTOOTAPIENG TTPOOPICETaI VIO VO CUMPBAEAAE!
oTn BeATiwon Twv ekBAcewy Twv aoBevwy, €0TIACOVTAG OTNV £ICOPPOTTIOTIKA OVOKATAVOWNA TNG TTiECNG Kal oTn BeATiwon
NG dveang. H em@dveia uttooTAPIENG Pioneer XpnaiyoTroigital yia va UPBAAAEl oTnV aTTOTPOTIA TWV EAKWY AdYw TTiEONG.

Auté T0 TTpPOIdV TTPOOPICETaI YIa XPronN:
—  Me aoBeveig Tou TUAPOTOG ETTEIYOVTWY TTEPIoTATIKWY (TEM).
—  Z€ QPOVTIdO 0EEWV TTEPIOTATIKWY, OTN YEVIKA VOGOKOUEIOKH @POVTiIOa A yia AAAEG XPAOEIG, CUP@WVA [E TN GUVTAY
€VOG 10TPOU
= Ta ToAAaTTAOUG aoBeveig PeTd atmd KatdAANAO KaBapIoud/KaTtdAANAN atroAUuavan, dnAadn
yla €TTavaxpnoigoTroinon. Auto To TTPoiov Sev gival avaAwaoiyo.
- Ze gopeia Tng Stryker kai dAa @opeia (BA. evotnTa «Mpodiaypagég» atn aelida 238)

Auté 10 TTpOIdV Bev TTpoOpICETal I Xprion o€ TTEPIBAANOV ppovTidag KaT' oikov.

AuTtd 10 TTpOidV d¢ev £xel aoxedlaaTei yia va gival adiaBpoxo. H uttepBoAikn €kBeon o€ uypd Ba uTTopoUoe va TTPOKAAEDEI
€10pON UypoU aToV a@Pwdn TTuprva, diIapécou Tou KaAUuPaTog. AvaTpélte aTig oehideg 246 kai 247 yia Tov odnyo
KaBapiouoU Kal atroAlpavong.

To rpoidv Pioneer €xel péyioto @opTio ao@aloug Asitoupyiag 318 Kg kai péyiato Bapog Bepatreiog 132 kg. To Bdapog

TOU aaBevoUg dev TTPETTEI va UTTEPRAIVEI TO QOPTIO aoPaAoUg AciIToupyiag TTou KaBopileTal atrd TNV ETTIPAVEIQ UTTOOTAPIENG,
TO TTAQiCI0 KaI Ta TTapeAKOpEvVA. H Xprion auTig Tng emMQAvEIAg UTTOOTHPIENG VIO 00BEeVEG e BAPOG EKTOG TOU PEYIOTOU
eUpoug Bepartreiag Ba TpéTTel va kaBopileTal atd erayyeApaTia uyeiag. O aoBeveic Ba TTpéTTel va TTANPOUV TNV ATTaiTnon
eAaXI0TN NAIKIAG TWV 2 ETWV.

AuTA n em@AveIa UTTOOTAPIENG BEV TTPOOPICETAI YIa TNV UTTOOTAPIEN aoBevolg o€ TTpnvr] B€an, yia TTapadelyua
EammAwpévou Pe To TTPOCWTTO OTPAPMEVO TTPOG Ta KATW. To TTpoidv Pioneer Ba rpéTrel va XpnoipoTroigital TTavta
ME KAAUPPO OTPWHATOG.

To mpoidv Pioneer dev TIpoopileTal va gival aTeipo TTpoidv oUTe yia va TepidauBavel pia Asitoupyia pétpnong. To TTpoidv
Pioneer éxel avapevopevn didpkeia Jwnig (3) €TWV yia TNV eM@Aveia Kal (3) ETWV yia To KGAUPA.

NEPIFPA®H MPOIONTOZX

To poidv Pioneer gival pia gn NAEKTPIKN EMQAVEIQ UTTOOTAPIENG TTOU €0TIALEI OTNV £E1I00pPATINCN TNG TTIEGNG

Kail oTn BeAtiwon Tng dveong. AlaBétel SuvaTdTNTa PUBUIONG AéPa OTIG ETTIPAVEIES DIETTAPNAG VIO va GUUBAAAEI aTNV
€€100pPOTINON TNG AVOKATAVOUAG TNG TTiEONG KAl TN BIAXEIPION TOu PopTiou TTieong o€ {wveg uwnAou KivoUuvou
TOU GWHATOG.

ANTENAEI=EIZ
Kayia yvwaoTn.

Page 237 of 332



Eicaywyn

MPOAIATPA®EX

ZTpwHa 66 cm ZTpwpa 76 cm
ApIBu6G povTéAou 0850-026-000 0850-030-000
>uvoAIKO TTAGTOG 26 ivtoeg 66 cm 30 ivtoeg 76 cm
2UVOAIKO PAKOG 76 ivioeg 193 cm 76 ivioeg 193 cm
2UVOAIKO TTaY0G 5 ivioeg 12,7 cm 5 ivioeg 12,7 cm
IkavéTnTa 0TAPIENG BApoug 700 AipgtTpEg 318 kg 700 AipTTpeg 318 kg
Bdapog trpoidvTog 16 Aiptrpeg 7,3 kg 18 Niptrpeg 8,2 kg

ZHMEIQZXZH! H Stryker diatnpei 10 dikaiwpa aAAayig Twv TTpodiaypa®uwyv Xwpig e1doTToinan.
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2TOIXEIO ETTIKOIVWVIOG

EmkoivwvnoTe e 1o TuAua ESumnpétnong MeAatwy 1 Texvikng YTooTApigng Tng Stryker oto TnAépwvo:

+1-800-327-0770 1} +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA

Page 239 of 332



MepiAnwn TTPOPUAASEWY YIa TRV Ao@PAAEIQ

AloBACTE TTPOCEKTIKA KAl AKOAOUBAROTE AUGTNPA TIG TTOPAKATW TTPOEIOOTTOINCEIG KOl GUOTACEIS TTPOCOXNAG. To GEPRIG
TOU TTPOIGVTOG Ba TTPETTEI VO TTPAYUOTOTTOIEITAl HOVO aTTd EIBIKEUPEVO TTPOCWTTIKO.

AHPOEIAOHOIHZH

Kd&Be @opd trou kabapilete Ta KaOAUpUATO (TFAVW Kol KATW) TNG emipAveiag uttoaTrpigng Pioneer, va Ta emBewpeite
yla okigipara, diatproelg, utrepBoAiki @Bopd kai Kakh eubuypduuion Twv @epPoudp. Eav kK&Toio KGAuPua
OTPWHATOG €XEI UTTOOTEI POOPA, ATTOOUPETE APECWG OTTO TN XPON TNV EMPAVEIA UTTOOTAPIENG KAI AVTIKATACTHOTE
TO KAAUPHQ, yIa va aTToTpaTTEl 0 Kivduvog dlaoTaupoUpevng HOAuvang.

Mo TNV aTToTPOTIA Tou KIVOUVOU TTPOKANCNG TPAUNATIONOU aTov aaBevr] ) ¢nUIGS aToV EOTTAIOCUO, N METAPEPETE
TOV a0Bevr| ammd pia TTAATEOPUA O€ Jia GAAN XPNOIPOTTOIWVTAG TNV ETTIPAVEIQ UTTOCTHPIENG.

AtroTteAei €uBUVN TOU XEIPIOTA va TTAPAKoAouBei Tov agBevA Kal TNV KATAOTAON TOoU SEPUATOG TOU aoBevoUg o€ TAKTA
XPOVIKG dIa0TAUOTA, CUPPWVA PE TO TIPWTOKOAAO TOU VOOOKOEIOU, yia va eTRERaIIOE! TNV ao@AAEIa TOU agBevolg
Kal TN OwoTA amddoan TNG EMQAVEIAG UTTOOTAPIENG.

EAéyxeTe TOKTIKG TO Oépa ToUu aoBevolg. € TTEPITITWON EUPAvIong epuBpdTNTaG ) AUCNG Tou BEPPATOG,
oupBouAeuTeiTe évav 1aTpd. Edv dev avTipeTwmoTel N deppaTotrddeia Tou aagbevoug, utropei va TTpokAnBei coapdg
TPAUUATIOPAG.

Na atmoAupaiveTe TRV EMIQAVEIA UTTOOTAPIENG HETAEU aOBeVWV. € avTIBETN TTEPITITWON, EVOEXETAI VO TTPOKANBET
dlaoTaupouuevn HOAUvVON Kal Aoipwen.

Opiopéva aroAupavTIKG TTPoidvTa gival S1aBPwTIKG Kol HTTOPEi va TTpoKaAégouv nuid OTO TTPoidV edv
Xpnoiyotroin@ouv pe eg@aiuévo 1pé1ro. Na xpnoipotroleite povo Ta «lMpoTeEIvOPEVA ATTOAUPAVTIKE» TTOU
Teplypd@ovTal oTn oeAida 247, cUPGWVA PE TIG 0BNYIEG TOU KOTAOKEUAOTH).

To KGAuppa TNG ETTIPAVEIAG UTTOOTAPIENG TTPETTEN Va gival evieAwg ZTEMNO 1rpiv atré Tnv atmobrikeuon f To OTPWOIUO
KAIVOOKETTAoUATWY. Edv dev atropakpuvbei n Tepicoeia atroAupavTikoU, Ba utropolce va TTpokAnBei aAAoiwan

TOU UAIKOU Tou KaAUppaTtog. Edv dev akoAouBrnoeTe Tig guvioTweveg dladikaaieg kabapiopou/atmoAlavong, UTTopEi
va KatooTel dkupn n €yyunon Tou TTPoIoVToG.

Ta e0WTEPIKG EEOPTAPATA QUTAG TNG ETTIPAVEING UTTOOTAPIENG eV TTAEvovTal. Edv uttdpxel pOAUVON OTO ECWTEPIKO
TNG EMPAVEIAG UTTOCTAPIENG, ATTOPPIYTE TNV.

KaTtd Tov KaBapiouod TnG KATW UEPIAG TNG ETTIPAVEIAG UTTOOTAPIENG, PPOVTIOTE VA NV ETTICTPEWETE TNV €ICPON

uypoU OTnV TTEPIOXA TOU PEPUOUAP KAl GTO KAAUPMUA TNG TTEPIOXNAG ATTOPPONG. Ta uypd TToU £pXOVTal G€ ETTAQN

ME TO @EPUOUAP, UTTOPET va EI6PEUCOUV OTNV ETTIPAVEIQ UTTOOTHPIENG.

Mn BuBiCeTe TNV £M@AVEID UTTOOTAPIENG O€ KOBAPIOTIKA 1) atroAupavTika diaAUparta. Mnv a@rveTe uypd va
Aipvdoouv oTnv eTMIQAVEIQ UTTOOTHPIENG.

H o1aBepdnTa Tou aoBevoUg Kal n KGAUWR) Tou atrd TIG TTAEUPIKEG PAYEG UTTOPET va uTToRaBuIaToUV PE TN XPrion
TOU TTPOiOvVTOG Pioneer. Katd Tn xprion €mMOTPWHATOG, ATTaITEITal ETTITTAEOV TTPOCOXT| /KA ETTITAPNON, YIA VO JEIWOEI
n mMOavoTNTa TITWONG Tou acBeVOUG.

AopnroTe To TTACiCIO OTNV TTI0 XaUNnAr B€on é1av o aoBevAg ival Xwpig eTTITAPNON, YIa va CUPPBAAAETE OTN peiwon
ToUu TTARBOUG Kal TNG 0oRapATNTAG TUXOV TITWOEWV.

H ao@aAng xpAon NG £TMQAVEIOG UTTOOTAPIENG YEYICTOTTOIEITAI OTAV XPNOIUOTTOIEITAI O€ GUVOUACOUO UE TTAEUPIKEG
payes. Mmopei va uttdpyel augnuévog Kivouvog TITwaoewy OTav Oev UTTAPXOUV TTAEUPIKES payes. MTTopei

va TTPokANnBei ocoBapdg Tpaupatiopds i Bavarog atré Tn Xpron (meavA Tayideuon) r} Tn pn xprion (moéavég
TITWOEIG TWV AoOeVWV) TTAEUPIKWY paywvV 1 GAAWV HECTWV TTEPIOPIGHOU. @a TTpETTel va AapBdvovtal uttéywn ol
TOTTIKEG TTONITIKEG AVAQOPIKG PE TN XPrON TwV TTAEUPIKWY paywv. H atmégacn oxeTIKA PE Tn Xprion Kail Tov TpATTo
XPAONG TwV TTAEUPIKWYV paywyv Ba TTpéTTel va BaadifeTal aTIG £1I0IKEG avAYKEG KABE pePovwpévou aaBevoug Kal

Ba mpétrel va AapdveTtal atd Tov IaTPO, TOUG XEIPIOTEG Kal TOUG AAAOUG UTTEUBUVOUG.
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- MNa va peioeTe Tov Kivouvo TpaupaTiopol Tou aagBevolg ) Tou XEIPIOTH, KaBwg kal Tov Kivduvo TTpoKANang ¢nuiag
oTNV EMQAVEIQ UTTOOTAPIENG, UNV UTTEPPAIVETE TO POPTIO aG@AAOUG AsiToupyiag Tou TTAaIGiou Tou KpeRaTioU Tou
VOOOKOEiou, Katé TNV UTTooTrPIEN TOu aoBevoUGg Kal TNG ETTIPAVEIAG UTTOOTHPIENG.

- Mmropei va TTpokAnBei kivduvog TTayideuong Katd TNy TOoTToB£TNON TNG ETMIQAVEIAG UTTOCTHPIENG O€ TTAQICIO popEiou
TTOU a@rjvel SIGKEVa Aiywv EKOTOOTWVY PETAEU TNG ETTIQAVEING UTTOOTAPIENG Kal TNG TTAGKAG TNG KEPAAAG, TNG TTAAKAG
TwV TTOdIWV r)/Kal TwV TTAEUPIKWY paywv. H xprion tng emedveiag utrooTrpiEng Pioneer o€ TTAaioio gopeiou TTou
£XEI HEYOAUTEPO TTAGTOG OTTO TNG ETTIPAVEING UTTOOTAPIENG UTTOPET va TTPOKAAETElI OAicOnoN Kal TpaupaTioud Tou
aoBevoug (BA. evotnTa «Mpodiaypa@écy oTn oeAida 238).

- Ortav évag aoBevng diaTpéxel Kivouvo TITwang (dnAadn acBeviig oe diEyepon i alyxuan) atraitolvTal ETTITTAEOV
TIPOPUAAGEEIS yia va cupBAAAouv oTn peiwaon TG TBavoeTNTAG TITWONG.

- Kartd tnv 101100£TNoN £vOG 00BeVOoUG aTNV €TTIPAVEID UTTOOTAPIENG, BERaiwBEeiTE OTI N atrévavTl TTAEUpIKr pdya
gival avaonkwyévn, yia va JEIWBE 0 Kivouvog TITwong Tou aoBevoug.
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& NPOZOXH

—  Na TpooéxeTte TUXOV OUOKEUEG i} €EOTTAICO TTOU gival TOTTOBeTNUEVA TTIAVW OTNV ETTIPAVEIX UTTOOTAPIENG. MTTOpEi
va TTPOKANBEi ¢nuid oTnv em@aveia Adyw Tou Bapoug Tou eEO0TTAIGUOU, TNG BEPUATNTAG TTOU TTAPAYETAI ATTO
ToV €EOTTAIONO 1) TWV AIXUNPWYV AKPWY TOU £EOTTAIOHOU.

—  Mnv ToTTOBETEITE ETTIOTPWUATA ) TTAPEAKOUEVA PECT OTO KAAUpUA. 'ETo1 utropei va geiwBei n atmddoon TG avakKatavoung
NG TTiEoNG.

—  AmoteAei euBUvn TNG opadag epovTidag va agloAoyAoel To katdAAnAo TTpwTokoAAo KAPTIA 1Tou 8a xpnoiyoTroinBei
ME TNV eTIQAVEIQ.

—  H xprion TETapTOTAYWYV EVWCEWY TTOU TTEPIEXOUV QIBEPEG YAUKOANG r)/Kal KATAAUSUEVWY UTTEPOEEIdIWY TOU UdPOYOVOoU
UTTOPEl VO TTPOKAAEDE JEIWON TNG AVAYVWOIPOTNTAG TNG METALOTUTTIOG TOU KOAUUUATOG.

—  Houxvn A Tapartetapévn €kBeon o€ aTOAUPAVTIKA SIGAUUOTA UWPNASTEPNG CUYKEVTPWONG, NTTOPET VO TTPOKOAETEI
TNV TTPOWPEN YHPAVOoN TOU UPACHATOG TOU KAAUPUATOG.

THMEIQZH! H emi@dveia Pioneer TTpETTel va XpnoIPOTTOIEITAI TTAVTA PE KAAUPPA OTPWHATOG.
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AMAITOYMENA ANAAQZIMA:
= AAKOOAN yia evTpIBEG R 1I00TTPOTTUAIKA GAKOOAN
- Tawieg Velcro® (avTioToIXO TUAMA Velcro® HE Bpdxoug TrepIAaPBAVETaI OTH CUOKEUATia)

ITEPEQXH TOY ZTPQMATOZ PIONEER XTO ®OPEIO:

1. ZuvdéoTe To AoUVOETO TUAKA Velcro® ME TO ETTIUNKES TUAMA Velcro® mou KaTeRaivel atmd To KEVTPO TOU GTPWHATOG.
ToTToBeTAOTE TO OTPWHA OTO YPOPEIO KAl TTOPATNPENOTE T BE0N OTNnVv oTroia Ba TTapAEivEl TO Velcro®.
KaBapiaTe Tnv TTEPIOXT 0TV OoTToia Ba TTapapEivel To Velcro® ME aAKoOAN yia evTPIREG 1 IGOTTPOTTUAIKT) GAKOOAN.
AQAOTE TNV VA OTEYVWOEL.
ATTOKaAUWTE TNV AUTOKOAANTN €TTEVOUCH Kal TOTTOBETACTE TO OTPWHA GTO POpEio.
TotroBeToTE QOpPTiIo 23 Kg OTNV TTEPIOXA TOU OTPWHATOS TTAVW aTTO TO Velcro® yia éva AETTTO.

o0 s 0N

AI‘IPOEIAOI’IOIHZH

- Mrtropei va TTpokAnBei kivduvog TTayideuong Katd Tnv ToTToBETNON TNG ETIPAVEIAG UTTOOTHPIENG O€ TTAQICIO popEeiou
TTOU a@rjvel SIAKeEVa Aiywv EKOTOOTWVY PETAEU TNG ETTIQAVEING UTTOOTAPIENG Kal TNG TTAGKAG TNG KEPAAAG, TNG TTAAKAG
TwV TTOdIWV r)/Kal Twv TTAEUPIKWY paywv. H xprion tng emedveiag utrooTrpiEng Pioneer o€ TTAaioio gopeiou TTou
€XEl UEYAAUTEPO TTAGTOG ATTO TNG EMQAVEIAG UTTOOTAPIENG UTTOPEI va TTPOKaAETEl OAioBnan kai TpaupaTioud Tou
aoBevoug (BA. evotnTa «Mpodiaypa@écy oTn oeAida 238).

Page 243 of 332



Odnyoég Asitoupyiag

META®OPA AZOENOYZ AMNO MIA MPAT®OPMA YNOZTHPIZHZ AZOENOYZ ZE MIA AAAH

AI‘IPOEIAOI’IOIHZH

AgnioTe 10 TTAQicIo TNV Mo XapnAn B€on 6Tav o0 aoBevrig gival Xwpig EMITAPNON, YIa va GUPBAAAETE OTN peiwon
ToUu TTARBOUG Kal TNG 0oORAPATNTAG TUXOV TITWOEWV.

H otaBepdtnTa Tou acBevolg kai n KGAuwn atrd TIG TTAEUPIKEG pAyeg PTTOPET va uTToRaBuIoTOUV PE TN XPHon
EMOTPWUOTOG. KaTd TN XpAON ETMIOTPWHATOG, ATTAITEITAI ETMITTAEOV TTPOCOXN /KAl ETTITAPNGN, VIO VO PEIWBET

n mBavoTnTa TITWONG Tou acBevoug.

H ao@aAng xprion TnG EMQAVEIOG UTTOOTAPIENG UEYICTOTTOIEITAI OTAV XPNOIMOTIOIEITAI O€ CUVOUATUO PE TTAEUPIKES
payeg. Mtropei va uTrdpxEl aUENUEVOG KivOUVOG TITWOEWYV OTaV BEV UTTAPXOUV TTAEUPIKES pdyeg. MTTopei va TTpokAnBei
ogofapdg TpaupaTiopog ) Bavatog atd TN xprion (mlavr) Trayideuon) f T Pn xprAon (meavég TITWOoEIG TwY 00BEVWIV)
TTAEUPIKWYV paywyV A GAAwV péowyv TrepIopIouoU. Oa Tpétrel va AapBdavovTtal utrdywn o TOTTIKEG TTOMITIKEG avVaQOPIKA
ME TN XPHON TwV TTAEUPIKWYV paywVv. H atmé@acn OxEeTIKA PE TN XPrion Kal TOV TPOTTO XPONG TWV TTAEUPIKWY PaYWYV
Ba pétrel va BaaideTal oTIG €1I0IKEG AVAYKEG KABE pePovwpévou aaBevolg kal Ba Tpétrel va AauBdveTal atrod Tov
1aTPO, TOUG XEIPIOTEG KAl TOUG GAAOUG UTTEUBUVOUG.

Katd tnv 101m08€Tnon evég aoBevoug otnv emi@dveia uTTooTAPIENG, BERaiwdeiTe 6T N atmévavTi TTAEUPIKA pdya givai
avagnkwpévn, yia va Peiwbei o Kivduvog TITang Tou acBevoug.

MTropei va TTpokAnBei kivduvog Trayideuong katd Tnv TOTTOBETNON TNG ETTIQAVEIAG UTTOOTAPIENG O€ TTAQIOIO KPERATIWV
TTOU a@rvouv SIAKEVA AiywV EKATOOTWV PETAEU TNG ETTIPAVEIAG UTTOCTHPIENG KaI TNG TTAGKAG TNG KEPAANG, TNG TTAGKAG TwV
TTOBIWV KOI TWV TTAEUPIKWY paywyv. Mn XpnoIMOTIOIEITE TRV EMQAVEIA UTTOOTAPIENG OTAV UTTAPXOUV BIGKEVA.

H xprion Tng em@dveiag uttooTApIgns Pioneer o€ TAaiolo gopeiou TTou €xel yeyaAUTEPO TTAATOG ATTO TNG ETTIPAVEING
UTTOOTAPIENG PTTOPET VO TIPOKAAETEI ONIOBNaN Kal TpaupaTiops Tou acBevolg (BA. evotnTa «Mpodiaypa@égy oTn aeAida 238).
Orav évag aoBevng diaTpéxel Kivouvo TITwang (dnAadn acBeviig oe diEyepon i alyxuan) atraitolvTal ETTITTAEOV
TIPOPUAGEEIG yia va cUuPBAAAoUV OTn YeEiwan TG TBavOTNTAG TITWONG.

Mo va YEIOETE TOV KivOUVO TPAuuaTIopoU Tou aogBevoug ) Tou XproTn, KaBwg Kal Tov Kivouvo TTpokAnang ¢nuiag
aTnVv EMQPAVEIA UTTOOTAPIENG, MNV UTTEPRAIVETE TO YOPTIO aoPaAoUg AsiIToupyiag Tou TTAaIGiou Tou KPERATIOU Tou
VOOOKOUEIOU, KATA TNV UTTOOTAPIEN Tou aoBevoUg Kal TG ETTIQPAVEIOG UTTOTTAPIENG.

MNa tnv atmoTpoTrA Tou KIvOUvVou TTPOKANCNG TpaupaTiopoU aTov acBevr| i ¢nUIAG oTov EEOTTAICUO, UN UETAPEPETE
ToV agBevr] ammd pia TTAATPOPUA o€ Jia GAAN XPNOILOTTIOIWVTAG TV ETTIPAVEIQ UTTOCTHPIENG.

lNa va peTa@épeTe Tov acBevr atmod pia TTAATQOpUa UTTOOTHPIENG aGBEVWY (YIa TTapAdElyua Qopeio, TpoxHAaTo opeio,
XEIPOUPYIKO TPATTECH) O€ Mia GAAN:

1.
2.
3.

TomroBeTAOTE TN pia TTAATEOPUA UTTOOTHPIENG aoBevWY TTAGI oTnV GAAN, 600 TO duvaTOV TTI0 KOVTA.
«ENEPTOMOIHZTE» Ta @péva kai oTiG U0 TTAATQOPUES UTTOOTAPIENG a0BEVWV.

Mpiv a1md TN peTagopd Tou aoBevolg HETAEU TWV ETTIPAVEIWY UTTOOTHPIENG, BEBaiwOBeiTe 0TI 01 £TTIPAvVEIES BpiokovTal
OTO 610 eTTiTTESO.

AvaonKwoTe TNV TTAEUPIKA pAya TNG TTAATQOPUAG UTTOOTAPIENG aaBevwyv TTou BpioKeTal atrévavT atrd To onueio
METAPOPAG Tou acBevoug.

MeTagépeTte TOV a0Bevh, QapuOlovTag OAOUG TOUG I0XUOVTEG KAVOVEG AOPAAEIOG KAl TA TTPWTOKOAAA Tou 1I3pUNATOG,
yla va 81a0@aAiceTe TNV a0@AAEIa TOU aoBEVOUG Kal TOU XEIPIOTH.

A NPOZOXH

Na TTpogéxeTe TUXOV OUOKEUEG ) EOTTAIGUO TTOU gival TOTTOBETNUEVA TTAVW OTNV ETMQAVEIQ UTTOOTAPIENG. MTTOpET
va TTPOKANBEei ¢nuid aTnv em@aveia Adyw Tou Bapoug Tou eEOTTAICUOU, TNG BepPATNTAG TTOU TTAPAYETAI ATTO

TOV €EOTTAIGUO 1 TWV AIXUNPWY AKPWY ToU £E0TTAIOUOU.

Mnv ToTroBeTeiTe emMOTPpWUATA A TTApEAKOUEVA Péaa aTo kKGAuPpa. ‘ETal ytropei va peiwBei n amédoan Tng
QAVAKOTOVOUNAG TNG TTETNG.

AtroTteAei euBUVN TNG Ouadag PpPovTIdag va afiohoynael To KaTAAANAo TTpwTokoAAo KAPTIA 1Tou Ba xpnoipoTroindei
ME TNV €TIPAvEIQ.

Page 244 of 332

EAANnvika



Odnyoég Asitoupyiag

XPHZH ZYZKEYQN AIAXEIPIZHZ AKPATEIAZ

AUTA n em@AveIa UTTOOTAPIENG BeV TTPOOPICETAI YIa Tn SIOXEIPION OKPATEIAG. ZUVETTWG, OUVIOTATAI N XPHON CUCKEUWY
diaxeipiong akpdrelag, étav atraiteital. Mmopouv va XpnoipgotroinBolv avaAwaolipeg TTAVES R €TTIBEUATA OKPATEIAG.

Y\ —

- AtToTeAEi €UBUVN TOU XEIPIOTA VO TTOPAKOAOUBE TOV aoBevR Kal TNV KATAOTOON Tou SEPUATOG TOU aaBevoUg O€ TOKTA
XPOVIKG O1a0TANATA, CUPPWVA PE Ta TTPWTOKOAAO TOU VOOOKOEIOU, yia va eTIRERAIWTEI TNV aC@AAEIa TOU acBevoUg
Kal TN OWOTA a1rédoan NG EMIQAVEIAG UTTOOTAPIENG.

- EAéyxeTe TOKTIKA TO S€pHa TOU A0BEVOUG. X TTEPITITWON EPPAVIONG £puBPATNTAG 1 AUCNG TOU BEPPATOG,
oupBouheuteite évav 1aTpd. Edv dev avTipeTwTioTE N OepPaTOTTABEIO TOU 00BevoUG, UTTOPEi va TTpokANnBei coBapadg
TPAUUATIONOG.
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KaBapiopdg

KAOAPIZMOZ EMI®ANEIAZ YINOZTHPIZHZ

A NPOEIAOMNOIHZH

la TNV a1roTPOoTTA Tou KIVOUVOU TTPOKANCNG NUIAG oToV £€0TTAIGUO, N BuBiCeTe TNV €MIQAVEIQ UTTOCTHPIENG OF
KaBapIoTIKE | aTToAUpavTIKA diIaAUpaTa. Mnv a@rvete uypd va AIJvAGOUV GTNV ETTIQAVEIQ UTTOOTAPIENG.

KdaBe popd Tou kabapideTte Ta KAAUPpATA (TTAVW Kal KATW) TNG ETMIQAVEIAG UTTOOTAPIENG Pioneer, va Ta £mBswpeiTe
yla okigipara, diaTproelg, uTtEPBOAIKA PBoPAa Kal KaKr) euBuypdupion Twv @eppoudp. Edv katolo kdAupua
OTPWHATOG €XEI UTTOOTEI POBOPA, ATTOCUPETE APECWG ATTO TN XPEMAON TNV EMQAVEIA UTTOOTAPIENG KAl AVTIKATACGTACTE TO
KAAUpUQ, yia va atroTpaTrei o Kivduvog diaoTaupouuevng JOAuvong.

Ta e0WTEPIKA EEAPTAMATA QUTAG TNG ETTIPAVEIRG UTTOOTAPIENG eV TTAEvovTal. Edv uttdpxel HOAUVON OTO EOWTEPIKO TNG
EMQPAVEIAG UTTOOTAPIENG, ATTOPPIYTE TNV.

O1 em@aveleg UTTOOTAPIENG TNG Stryker eival oXeSIAOUEVES YIO HAKPOXPOVIA Aveon Kal aglotTioTia. H didpkeia ¢wng TN
EMPAVEIAG UTTOCTHPIENG UTTOPET VA ETTNPEACTEI apvNTIKA aTTd TNV aUENon TNG ouxvoTNTAG XPNONG, N OTToia UTTOPE va
TTePINaPBAvEl UXVOTEPO KABAPIOPOS KAl atToAUuavan.

1.

P

Me éva kaBapd, paAako, uypd Ueacua, kabapioTe oAOKANPN TNV EM@AVEIA UTTOOTAPIENG e BIGAUPA ATTIOU oaTTOUVIOU
Kl VEPOU, YIO TNV ATTOUAKPUVOT TWV EEVWV UAIKWV.

KaBapioTe Tnv m@dveia utrooTrpIgng ue KaBapo Kal oTeyvo UPACUA, YIa VA ATTONAKPUVETE TUXOV TTEpIcTEIa UypoU

1 KaBapPICTIKOU TTaPAyovTa.

Mpétrel va 08¢l Tpoooxh WoTe va UTTAPEEI OXOAAOTIKO EETTAUPA KAl OTEYVWHA TWV KOAUPUATWY PETA TOV KABapIouo.
ATroAupdveTte, OTTOTE €ival ATTAPAITNTO, PE £€va ATTOAUPAVTIKO voookopeliakou Tutrou ADQOY oAokAnpwBei o kaBapiopadg.
Avarpé€Tte oTnV TTapakdTw evotnTa «ATTOAUPAVON ETTIQAVEIAG UTTOOTAPIENGY.

& NPOZOXH

[a TNV aTroTPOTIA ToUu KIVOUVOU TTPOKANCNG {NUIAG OTOV £E0TTAICNO, KATA TOV KABAPIOWO TNG KATW HEPIAG TNG ETIQAVEING
UTTOOTAPIENG, PPOVTIOTE VA PNV ETTITPEYETE TNV €EI0PONA UYPOU OTNV TTEPIOXH TOU PEPUOUAP KAl OTO KAAUPUA TNG TTEPIOXNAS
atropporg. Ta uypd TTOU €PXOVTaI OE ETTAQPN KE TO PEPPOUAP, UTTOPEI va EI0PEUCOUV GTNV ETTIQPAVEIQ UTTOCTAPIENG.
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AtroAUpavon

AMOAYMANZH ENI®ANEIAZ YMOZTHPIZHZ

Y/ \N———

— [a tnv ammoTtpoTrr| Tou KivdUvou TTpOKANGNG TPAUNATICPOU GTOV aoBevr|, va ATTOAUNAIVETE TNV ETTIQPAVEID UTTOOTAPIENG
METAEU aaBevwy. Ze avTiBeTn TTEPITTTWAON, EVOEXETAI VO TTPOKANBEI dlacTaupoUuevn JéAuvon Kal Aoidwen.

—  Opliopéva atroAupavTIKG PTTOPEi va TTPOKaAéoouV CnuId aTO TTPOIOV €AV XPNOIKMOTIOINB0UV PE ECQPAAUEVO TPOTTO.
Edv 1a poidvTa mTou Treplypd@ovTal TTapakdtw XpnoigoTroineouy yia Tnv atmoAlhavan TnG TTIPAVEIAG UTTOOTHPIENG,
TTPETTEl va An@BoUV PYéTpa waTe va dlacPaliaTei 6TI OAOKANEN N emiPdvela Ba kabapioTei e éva uypd UPACHA TTOU EXEI
euBattTioTel o€ KABaPO vepd Kal 6Tl Ba aTeyvwoel TTANPWGS PJETE TNV atToAUpavon. To KdAupua ptropei va utroaTei {nuid
€qav ekTeBE O€ TETOIOU €idOUG aTTOAUPAVTIKA, XWPIG va TnpnBouv o1 cUCTACEIG TOU KATaoKEUaoTH. Edv dev akohouBrioeTe
TIG 0dNyieg AUTEG KATA TN XPMOTN QUTWY TWV TUTTWYV ATTOAUPAVTIKWY, JTTOPEI VO KATaoTeEl AKupn n €yyunan Tou TTPOidvTog
auTou.

— [ Tnv ammoTpoTrr) Tou KivoUvou TTpOKANGNG CnuIGG aTov €EOTTAICUO, TO KAAUUUG TNG ETTIQAVEIAG UTTOOTAPIENG TTPETTEI VA
gival evIEAWG OTEYVO TIPIV OTTO TNV ATTOBAKEUON 1} TO OTPWOIYO KAIVOOKETTAOUGTWY. Edv dev atropakpuvBei n Trepiooeia
atroAupavTikou, Ba ptropouce va TTPokAnBei aAAoiwaon Tou UAIKOU Tou KOAUPATOG.

NMPOTEINOMENA ANMOAYMANTIKA

- Hxpnon 1eTapToTayWwyV eVvWoewv gival atmodekTr| €av ph < (uikpoTepo atrd) 10. MH XPHEIMOTOIEITE tetaptoTtayeig
EVWOEIG TTOU TTEPIEXOUV UdPOEEidIo Tou vaTpiou (NaOH).

- AidAupa AeukavTikou pe xAwplo (5,25% AeukavTikd. MNa kaBnuepivi xprion, apaiwoTe 1 pépog Aeukavtikou og 1000
pépn vepou. MNa atmoAUpaveon, apaiwoTe £wg Kal 1 pépog AeukavTikod o€ 100 pyépn vepou.)

- HioompotruAikr) aAkooAn 70% eival a1rodeKTr) WG ATTOAUUAVTIKO, AAAG TO diGAupa KaBapiopoU dev TTPETTEN va AIVACTE!
Kol TTPETTEl va B0BEi TTPOTOX PEXPI VO OTEYVWOEI EVTEAWG.

1. Alao@alioTte 6Tl n eM@AVEIQ £XEI UTTOOTEI OXOAACTIKO KOBAPIOUO KAl GTEYVWHA TTPIV ATTO TV £QAPUOYT TwV
QTTOAUMQVTIKWV.

2. KaBapioTte Tnv em@dveia uTTooTAPIENG PE KaBapd Kal oTeyvo UPAoUa, YIa VO OTTOMOKPUVETE TUXOV TTEPICOEIR UyPOoU
1] ATTOAUMQVTIKOU.

3. MNpétmer va doB¢i TTpocoyr waTe va UTTAPEEl OXOAAOTIKO SETTAUMA KAl OTEYVWHA TV KAAUPPATWY JETA TNV
atroAUpavon.

THMEIQZH! Meta 1 dievépyeia o€pPIG o€ KATTOI0 ECWTEPIKO £EAPTNUA ) TNV avTiKaTdoTaon Tou Fire Sock, Befaiwbeite 6T,
KATA TNV €TTAVATOTTIOBETNON, TO Fire Sock TrepikAcicl OAa Ta ecwTEPIKA £€apTrMATA KAl OTI TO TTPOCHOETO PUAKOG TOU UAIKOU EXEl
avadITTAwBEi TTANPWG KATW OTTO TO AKPO TWV TTOdIWV.

& NPOZOXH

—  HouxvA n aparetapévn €kBean o€ atroAUhavTIKG SiIaAUpaTa UWnAGTEPNG CUYKEVTPWONG, MTTOPEI va TIPOKAAETEI TNV
TPdWwPN YAPAVOT TOU UQYACGHATOG TOU KAAUUMATOG.

- H xprion kataAudpevwy utrepogeldiwy Tou udpoydvou I TETAPTOTAYWY EVWOEWV TTOU TTEPIEXOUV AIBEPEG YAUKOANG
uTTOpEl VO TTPOKAAETEl CNUIG OTO KAAUMMA.

—  MH XPHZIMOMOIEITE @aivoAikoUg kaBapIoTIKOUG TTapdyovTeG, KaBwg TTpoKaAoUv Joviya eEoyKwuaTta atnv
ETTIKAAUYN.
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AtroAUpavon

ZYZTAZH: To UAIKO €TTIKOIVWVIOG YIa TNV AOQAAEIQ TTAPABETEI APKETEG CUOTACEIG YIa TNV TTIOEWPNON KAl TN oUVTAPNON,
oupTrepIAaPBavouévwy Twyv €ENG:

o EAéyxeTe TAKTIKG TO KAAUPUA OTPWHATOG KABE 1aTPIKOU KPEPRATIOU yia OTTOIEGDNTTOTE OPATEG EVOEIEEIS CNUIGS 1 BOPAG,
OTTWG KowiuaTa, oKICiaTa, payiouaTa, TPUTTITOEG, TTOVTOUG A KNAIDEG.

e AQaipeiTe TOKTIKA TO KAAUUUO CTPWHATOG TOU 1ATPIKOU KPERATIOU Kal EAEYXETE TNV ECWTEPIKA TOU ETTIQAvVEIR. AQOoU
APAIPETETE TO KAAUPPA TOU OTPWHATOG, ETTIOEWPROTE TO GTPWHA YIA UYPA onueia, knAideg kail evoeigelg CNUIAG 1) @BoPAG.
EAEyETe OAEG TIG TTAEUPEG KA TO KATW PEPOG TOU OTPWHATOG.

e  AVTIKATAOTAOTE AUECWG OTTOIOBNTTOTE KAAUPUO OTPWHATOG IaTPIKOU KPeRATIOU £xEl 0paTEG EVOEILEIG CnNUIGG R @BoPAG,
ylO va PEILOETE ToV Kivouvo TTpOKANGNG Aoiywéng oToug aoBeveig.

e MHN kapowveTte BeAOVEG O€ E€va GTPWHA IATPIKOU KPeRaTIoU péoa atrd To KAAUPPA TOU OTPWHATOG.
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ANTIKATAZTAZH KAAYMMATOZ

AtraitoUpeva epyaleia:

- Kavéva

AIAAIKAZIA

1. AvuywoTe To UYog Tou KpeRaTiod aTnv avwTaTn B£on.

2. XapnAwoTe 1o TAPA TNG pAXNG Kal TO TUAMA KAPWNG YOVATWY OTNV KATWTATn 60N TOUG.

3. Avoi€te TO PepPOUApP TOU KOAUPUOTOG. ZEKIVACTE VA OITTAWVETE TO KAAUPPA TNG ETTIQAVEIOG UTTOOTAPIENG OTTO TN &eId
ywvia Tou AKpou Twv TTodIWV Tou agBevoUs Kal OTAOPATACTE OTN O€€IA ywvia Tou AKPou TNG KEPAARG Tou acBevoug.

4.  AmTAwOTE TO €TTAVW PEPOG TOUG KAAUPUATOG TTPOG TN OeId TTAcUpd TOUu aoBevoUg Kal, GTN CUVEXEID, APAIPECTE
TNV diaragn TAEyPaTog appwdoug UAIKOU aTTd To KPERATI KOl AQACTE T OTO TTAAI.

5.  AmoppiyTte TO TTAAIO KAAUMUA.

6. ToTroBeTACTE ETAVW OTO KPERATI TO VEO KAAUPMA, PE AVOIYUEVO TO PEPPOUAP Kal G€ aVOIKTH B€an, YE TO HaUpPO KATW
KAAUMUO OTO QOPEIO KOl TO ETTAVW KAAUPMA SITTAWPEVO ETTAVW ATTO TNV apIoTEPN TTAeUPd Tou acBevoUg Tou KpeRaTiou.

7. ToTroBeTACTE TTPOCEKTIKA TN SIATAEN APPWSOUG UANIKOU ETTAVW OTO KATW PEPOG TOU KAAUPHATOG, WOTE Va
€UBUYPOUUIOTEI PE TO KAAUU Q.

ZHMEIQZH! AiatnproTe Tov owaoTo TTPOCAVATOAITHS «Ke@AANG-TTOdILVY PETAEU TOU VEOU KAAUPPATOG KAl TNG
d1dragng a@pwdoug UAIKOU.
8. AimmAwoTe 10 eTTAVW KAAUPPA, ETTAVW atrd T SIdTagn TTAEypaTog a@pwdoug UAIKOU, WOTE va EUBUYPAUMIOTE
pe TN didragn TAEYHaATOG a@PuwdouG UAIKOU.
9. KAcioTe 10 pepUoUdap. ZeKIVAOTE aTTO TN S€EIG Ywvia TOU AKPOU TNG KEPAAAG Tou acBevoug Kal aoTapaTtioTe oTn Oegid
ywvia Tou dKkpou Twv TTodILV Tou aoBevoug.
10. BeBaiwBeite yia Tn CwWoTA TOTTOBETNON TNG HOvAdAG TTPOTOU T BECETE Kal TTAAI 0€ AgIToupyia.

ANTIKATAZTAZH ANTINYPIKOY KAAYMMATOZX

AtrannvukeAa efyaigia:

—  Kavéva

AIAAIKAZIA
1. AvuywaTe To UYog Tou QopEiou aTnv avwTtaTtn B€on.
2. XounAwaTte 1O TUAMA TNG PAXNG KAl TO THANA KAUWNG YOVATWY OTNV KATWTATN 80N TOUG.
3. Avoite TO PepPOUApP TOU KOAUPPATOG. ZEKIVAOTE VA SITTAWVETE TO KAAUPHA TNG ETTIPAVEIOG UTTOCTAPIENG aTTO TN BeId
ywvia Tou AKpou Twv TTodIWV Tou aoBeVOoUG Kal OTAPATACTE OTN O€€IA ywvia Tou AKPou TNG KEPAARG Tou acBevoug.
4.  AITTAWOTE TO ETTAVW PEPOG TOU KOAUPPATOG TTPOG TN O€€Id TTAEUPA Tou aoBevoUG.
5. ZeKIVWVTAG OTTO TO GKPO TWV TTOdIWYV, TUNIETE TO avTITTUPIKG KAAupUa aTn S1dTagn TTAEYPaTOG a@puwdoug UAIKOU

THMEIQZH! TuAigte ammd Tn pia TAeupd oTnv GAAN, Aiyo KGBe Qopd, yia va PIETAKIVACETE TO AVTITTUPIKO KAAUUUO
OTO ETTAVW PEPOG TNG ETTIPAVEIAG UTTOOTAPIENG.

6. ATtoppiyTe TO TTAAIO AVTITTUPIKO KAAUMMA.
7.  ZeKIvWvTag atod To AKPO TNG KEPAAAG, EETUAIETE TO VEO aVTITTUPIKO KAAUPPA KAl OUPETE TO ETTAVW aTTO TN dIATAEN
TTAéypaTog a@pwdoug UAIKOU.

THMEIQZH! EubuypappioTe TO avTITTUPIKO KAAUPHA PE TO TTAEYUO a@PWdOUG TTAACTIKOU, CUPOVTAG TO ETTAVW
atrd 1n dIATagn TAEYPATOS aPPUWIOUS TTAACTIKOU.
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10.
11.

12.

2 UPETE TIPOCEKTIKA TO AVTITTUPIKG KAAUMMA TTPOG Ta KATW, ETTAVW OTn dIATagn TTAEYHATOG appwdoUG TTAACTIKOU,
atrd TN pia TTAEUpd TTPOg TNV GAAN, yia va BeBaiwBeite 6T TO

QvTITTUPIKG KAAUPMA £XEl epappdael KaAd aTn diIdTagn TTAEyuaTog a@pwdoug UAIKOU.

EuBuypauuioTe Tn didragn TAEyPaTOG appwdOUS UAIKOU GTO KATW WEPOG TOU KAAUUUATOG.

THMEIQZH! ATTAwoTE TO TTAEOVAZOV TURKA TOU AVTITTUPIKOU KAAUUUATOG OUOIOUOP®A KATW aTTd TN dIATAgN TTAEYUATOG
apPwWdOUG UAIKOU, OTO GKPO TWV TTOBIWV.

AITTAWOTE Kal EUBUYPAPUIOTE TO ETTAVW KAAUPUA OTO ETTAVW PEPOG TNG BIATAENG TTAEYUATOG aPPUWOOUG UAIKOU.
KAgioTe To @eppoudp. ZekIvAOTE aTrd Tn €EIG ywvia Tou GKPOU TNG KEPAANG ToUu acBevoUg Kal OTAPATAOTE aTn degId
ywvia Tou aKpou Twv TTodIWV Tou aoBevoug.

BeBaiwBeite 611 TO TPOIGV AcITOUPYEI CWOTA, TTPOTOU TO XPNOIUOTTOINCETE KAl TTAAI.
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MpoAnTrTikK ouvTRApnon

Oa TTPETTEl VA TTPAYUOTOTIOIEITAI TIPOANTITIKY CUVTAPNCN O€ £€TACIA BACN, TOUAGXIGTOV. ©a TTPETTEl va KaBIEpwOEi éva
TTPOYPANKA TTPOANTITIKAG OUVTAPNONG Yia 6Ao Tov e€oTTAIgNS TnG Stryker Medical. H TpoAnTITIKA ouvTtrpnon evoéxeTal
vVa XPEIOOTEI va EKTEAEITOI OUXVOTEPA, AVAAOYQ PE TO TTOOO EVTATIKA XPNOIMOTIOIEITAI TO TTPOIGV.

H mrapakdTtw A pia rapopoia AioTa eAEyxwy Ba TTPETTEN va GUUTTANPWVETAI TTPIV ATTO TN XPHOTN TNG ETTIPAVEING OE VEO
aoBevr| fi/kal petd Tn dievépyeia o€pPIg.

NIZTA EAEMXQN

ZeIp10KOG ApIBUOG TTPOIOVTOG: OK vV

1. To @eppoudp Tou KAAUPPATOG avoiyel Kal KAEiveEl CwaoTd Kal dev TTapouaiddel Kapia opatrh {nuI&

2. Aev UTTAPXOUV PWYHEG, OKIGIKATA, OTTEG, payiouaTta 1 GAAa avoiyuata oTo KAAUPUO TOU OTPWHATOG

3. O eTkéTeEG €ival euavAyvwaTeS Kal KaAd TTpocapTnuéves (BA. oeAida 252-253)

4.  Agv uTTApXouV OXICipaTa A pPWYHES OTN pagn

5. Ta a@pwdn UAIKA kai Ta uTTéAoITTa e€apTrpaTa dev €xouv @Bapei 1 diaAubei

6. To avmimrupikd KGAuppa dev £xel opatég evoeielg {nuidg. Eav rapatnpnBei utrepBoAikn @Bopd,
OUVIOTATAI N QVTIKATAGTAGCT TOU AVTITTUPIKOU KAAUPPATOG

7. O1emuépoug agpoBaAauol Ba TTPETTEI va TTEPIEXOUV AEPA KAl VA NV TTAPOouUCIafouv Koyiuara
r S10ppoEg

8. H owAAvwon kal Ta e€aptripaTa Twv agpoBalduwy gival cuvdedepéva aTeyava Kal Oev UTTAPXOUV
KowipaTa ) Slappoég

9. O Tawvieg Velcro® UTTadpYOUV Kal gival oTaBePd TTIPOCAPTNUEVEG

10. H em@dveia Aeitoupyei Kavovika

ZUPTTANPWONKE aTro: Hpepounvia:
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OAeg o1 eTIKETEG (epaviCovTal TTAPOAKATW) Eival TIPOCAPTNHEVEG OTNV ETTIPAVEIX UTTOOTAPIENG Pioneer (66 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0" MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

INTHIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. :

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

€ /\ MAX.700LBS (319 KG)

|VIA1TRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Agv atraiteital ETIKETA yIa TRV
Eupwrn, poévo yia 1ig H.IN.A.

Page 252 of 332

EAANnvika
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ETiciuavon mTpoidévrog

OAeg o1 eTIKETEG (epgaviCovTal TTAPAKATW) Eival TIPOCAPTNHEVEG OTNV ETTIPAVEIX UTTOOTAPIENG Pioneer (76 cm x 193 cm):

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MAT'L. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:

AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)

When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

Agv atraiTeitTal ETIKETA yIA TNV
Eupw1rn, pévo yia 1ig H.MN.A.
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KatdAoyog ypriyopng ava@opdg avTaAAAKTIKWY £EOPTNHATWY

Ta eCapTApaTa Kai Ta TTapeAKOUEVA TTOU TTAPATIOEVTAI O AuTA TN oeAida eival diaBéaipa, TTi TOu TTAPOVTOG, Yia ayopd.

Opiopéva e¢opTrpaTa TTou TTPOadIoPIfovTal OTa TUAKATA TWV OXESIAYPAPUATWY CUVOPHOAGYNONG auToU Tou gyxeIpIdiou

JTTOpEi va unv gival diaBéaiya yia ayopd pepovwpéva. KaAéate To tuiua EEuttnpémnang MeAarwy tng Stryker oTig Hvwpéveg

MoAiTeieg oTov apiBud TnAepwvou +1-800-327-0770 1} +1-269-324-6500 yia S1aBeciudTNTA KAl TIMEG.

Kw?diko6g gidoug

Ovopa g§apTANATOG

0850-026-051

KiT agpoBaAdpou 66 cm

0850-030-051

KiT agpoBaiduou 76 cm

0850-030-052

KiT cwAjvwong

0850-026-053

KiT kaAUppaTog 66 cm, Pioneer

0850-030-053

KiT kaAUppatog 76 cm, Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer 66 cm

0850-030-054

Fire Sock, Pioneer 76 cm

0850-030-055

Kit Velcro, Pioneer
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EAANnvika

Eyyunon

H Stryker Medical, éva Tufua Tng Stryker Corporation («Stryker»), eyyudrar 11 Ta TTpOiGVTA TNG ETTIPAVEIAG AVOKATAVOUNG
Trieong povtéAou 0850 eivar eAeUBepa eAATTWUATWY GO0V aPopd TNV KATATKEUN KAl TNV £pyaaia yia Tepiodo dUo (2) eTwv
META TNV nuepopnvia TTapadoong. H uttoxpéwaon Tng Stryker ata Adiola Tng eyylnong auTthg TrepiopifeTal pnTa OTNV TTOPOXN
TIPOIOVTOG AVTIKATACGTAONG, KATA TNV ETTIAOYRA TNG, OTTOIOUSHTIOTE TTPOIOVTOG, TO OTTOI0, KATA TNV ATTOKAEIOTIKN Kpian Tng Stryker,
BIaTTIoTWOE! OTI gival eEATTWHATIKG. Edv nTnbei atmd Tn Stryker, Ta TTpoidvTa yia Ta otroia gyeipetarl afiwon Ba emoTpagouy,
ME TTPOTTANPWHEVA Ta €000 ATTOGTOANG, OTO EPYOCTACIO TNG. TUXOV E0QaAuEVN XPHON, TPOTTOTTOINGN 1 ETTIOKEUN ATTO TPITOUG

ME TPOTTO TTOU, KATA TNV Kpion Tng Stryker, eTTnpeddel To TTPOIOV ouCIwdWG KAl BUCHEVWG, Ba KATaOTATEI AKupn TNV TTapouca
€yyunan. Tuxdv eTTIOKEUR TwV TIPOIOGVTWYV TnG Stryker pe xprion e€apTnUdaTwy TTou dev TTapéxovTal i OEV €ival EYKEKPIPEVA
atmé 1n Stryker, 8a kataoToel akupn TNV Tapouoa eyyunon. Kavévag uttdAANAog i avTirpoéowTrog TnG Stryker dev givai
£€0U01000TNUEVOG VO OAAGEEN TNV €yylnan auTh PE OTTOIOVOATIOTE TPOTIO.

O1 TpoavagepBeiaeg TTepiodol 1I0XU0G TNG £yyUNong IoXUouv PGvo yia ToV apXIKO ayopacTh Twv TTPoidvTwy Pioneer
Kal apxiCouv atrd TNV nUEpounvia TTapadoong oTov v Adyw apxIKO ayopaoTh.

ESaipeon eyyunong kai wepiopicyoi {nuiwv

H pnTr eyydnon 1rou avagépetal oTnv TTapodaoa gival n povn yydnon 1ou IoXUEl yia To TTpoidv. OTroiecdATroTe dAAeg
EYYUNOE€IG, pNTEG N EMUEDCEG, CUPTTEPIAAUBAVOUEVNG OTTOIAOSATTOTE EUUEONG £YYUNONG ENTTOPEUCINOTNTAG

| KATAAANAGTNTOG YIO CUYKEKPIYEVO OKOTTO, e€aipouvTal pnTwg ato Tn Stryker. e kayia mepimTwon n Stryker
Oev @épel euBUVN YIa CUUTITWHOTIKEG ) TTAPETTOUEVEG {NIEG.

Mo AQyn avTaAAOKTIK@WV Kal oépfig

Ta mpoidvta TG Stryker utrooTtnpifovtal atméd £va TTaveBVIKO SiKTUO OTTOKAEIOTIKWY QVTITIPOCWTTWY ETTITOTTIOU O£PPIG TNG
Stryker. O1 avTiTTpéowTTOI AUTOI £XOUV EKTTAISEUTEI OTO EPYOOTACIO, gival OIABETIYOI TOTTIKA KOl HETOQEPOUV VO GNUAVTIKO
amméOepa avTaAAAKTIKWY EAPTNUATWY YIA TNV EAAXIGTOTIOINCT TOU XPOVOU ETTIOKEUNG. ATTAG ETTIKOIVWVIOTE E TOV TOTTIKO
oag avTimpdowTro 1 ge 1o TuAua Eguttnpétnong MeAatwy Tng Stryker otov apiBud TnAepwvou +1-800-327-0770

n +1-269-324-6500.

ESouo1086TnON £MICTPOPRG

Ta TPoidv dev PTTOPE va ETTIOTPAPET XWPIG TTponyoUuevn £ykpion atré 1o TuAua EEutrnpétnang MeAatwy Tng Stryker.
Mapéxetar évag apiBudg €ouaioddTNONG, O OTTOI0G TTPETTEI VA AVAYPAPE OTO EMOTPEPOUEVO TTPOIOV. H Stryker diatnpei
TO SIKAIWPA XPEWONG TEAWV ATTOOTOANG KaI ETTAVEQODIACUOU OTO ETTIOTPEPOUEVO TTPOIOV. EIdIKE, TpoTTOoTTOINUEVa

1] KaTapynuéva TTpoidvTa eV YTTOPOUV Va ETTIOTPAPOUV.

Mpoiov ou éxel utrooTei {nUId

O1 kavoviopoi TnG ICC atraitouv TNV £€yEpon AgILOEWV YId TTPOIOVTA TTOU £XOUV UTTOOTE ¢nuId eviog (15) nuepwyv ammd Thv
TTapaAafr) Tou TPoidvTog. Mn d€XEOTE OTTOOTOAEG TTOU £XOUV UTTOOTEN CNUIG, EKTOG AV anuEIwBEi N {nuIG auTh OTNV aTTOdEIEN
TTapddoong KaTd 10 XpOvo TnNG TTapaAafng. Ze TepimTwan TTou AdBel dueca €1doTtroinan, n Stryker 6a utroBdAAel pia agiwan
£€O0WV PETOPOPAG aTOV KATAGAANAO peTa@opéa yia Tuxov {nuIEG TTou €xouv TTpokANnBei. Or adiwoelig Ba TTeplopifovTtal o€ TTOGO
£WG TO TTPAYUATIKG KOOTOG AVTIKATAGTAONG. € TTEPITITWAN TTOU OI TITANPOQOpPIES auTég dev An@Bouv aTtrd Tn Stryker evidg Trepiddou
OéKa TTEVTE (15) NUEPWYV PETA OTTO TNV TTAPAdOC TOU TTPOIOGVTOG ) €AV N {NUIA dev onuEIWBNKE OoTNV aTTodeIEn TTapddoong
KATd TO XpOVvo TNG TTapaAafng, o TTeAATNg Ba gival uTTeUBUVOG yIa TNV TTANPWHN TOU apXIKOU TIMOAOYiOU GTO GUVOAS TOU EVTOG
TPIGvTa (30) NUEPWYV aTTO TNV TTapadoaon. ACILCEIG yIa OTTOIECONTTOTE EANITTEIG ATTOOTOAEG TTPETTEN va YivovTal evTog TpiavTa (30)
nUEPWY atrd TNV €Kdoon Tou TIHOAoYiou.

PrATpa 51eBvolg eyyunong

H eyyunon autr] avtavakAd Tnv eyxwpia ToAITIKr Twv H.IM.A. H gyyinaon k166 Twv H.M.A. pytropei va troikiAAel avaloya
ME TN xwpa. MNa TPOoBeTEG TTANPOPOPIEG, ETTIKOIVWVACTE JE TOV TOTTIKO 0ag avTiTpdowTro Tng Stryker Medical.
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B/ EE/EREY

R IEMINSXFHAFRKREN, LAAERBE.

&%g:

HEXBEREREREIR, UTBREARESBETHENE. EHERABEAENTETRREERRERE.

ZESEE

WEBENCEBHRRESRE, NABRARARANBETREMBPERENGE, IERNFRE[EMM . ZBER
EMBEREMEFTHINIENED, URBEEEERSRAMNESHNRERENTIEHNED.

AR REENER, MEERIRAES TER.
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B

AFMEEA Pioneer TEINZTEEMARIEMEIFRET . EERAREFETZAT, BFHE. TEMRFEAFH.
ABRIRFPRERE, ENBITAXIERRERENTENERF, AUFRRIHEREI.

FmRE

Pioneer XEHR— A NBEBEKE, METESMEAREA. AXEDSEFRPRNEALBENETHR, TET
FHEANBSEIMRSEFIERE. Pioneer I H AT BT E NG,

A7 @Rt AT
- BWE (ED) PHBE.
- R, —RERIPESER AT

- ZREYEFIZEEERTEAEE, IAEEER; AFRFAE—RE~ER.
- Stryker F0EAMIE LK (BESFE 260 TTH & &4

AERAFRTATREET RIEHE

AR AR KRT SEEMRATTESERFEHERNIEREERN. HSR% 267 #1268 11 T #HEE S HEER.
Pioneer IR KZETIERE A 318 AT, BREBFTHEA 132 . BEENESTREBHIER. RERMAHEEN
ZETENR. W TBHEXNBTHRENESE, Zk)"‘nn'EFﬁ—'ﬁErEEEr{%ﬁ:giL)\i/;&iEo BELAFE 2 PR
FIREK.

FXERNATXEZENLEE, WA THEN . Pioneer MIGRRSRE—EER.

Pioneer }IFRITATE =M, LAEEMNEINEE. Pioneer WFHIFm&E®A: ZHEM= 3) £, HE= (3) Fo

Va3

Pioneer RELFHAXER, TETFEENNRSHEE. FFRAFREATIZESATYE, ATEBHTEFEENBESEI
ERBINESES KX E ERE .

AKHo
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M

66cm K&

76cm K&

B 0850-026-000 0850-030-000
BEE 26 ¥~ 66cm 30 Z&~F 76cm
BKE 76 ¥t 193cm 76 FE~F 193cm
BEE 5 #~F 12.7cm 5 #~f 12.7cm
K E R 700lb 318kg 700lb 318kg
FREE 16lb 7.3kg 18lb 8.2kg

TR | Stryker SRE BEXURBHINF], BABITEB.
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BARER

55 Stryker B P IRFBHRATHFER

+1-800-327-0770 = +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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RETIRHHEHERHE

BAAREFRETUTEERIERE. REGHRARTRET A mAIERE.

yiN-
=5

BRFEHER, BE Pioneer TETMHE (MBMED) REEEHR. #F. IEERNURAEELHAR.
MRBREZR, NZAELEATERHAERIE, MUEHLEZX5H.

HBEABGEREFIRE, V2ERZEEREEN— N EFEEBEZEHMTS
RIEARBRIRBERNEOICHMZEERBENEKRE, HREERERIETIEEE.
EHREBENEK. NREEMEKEASHRIE, SOEL. MRBENEKIRAKRBEEST, ATRSB™E
MABHE.

NFARREE, EAMNENIEEES, BUMRESEZ XSRS,

ELuSnA85EME, NRERAHAIESEXNTRNRE. RBGIERNIRE, UEAE 268 THIRM R
WHIEER".

PABFZEEHERETREAHEERRMKE. KELRZBWESHAESEHEMBIER. REEEENN
BEESRFA RS RNRIERL.

AAERAZEEIAINBAG. MRTEEHNBZETE, FEZHET.

BHEXEENEAR, BRAKTESBANERBMEKRHERE; RAZMAETESERESAZIERS.
AERIEEROEBTERIESRT. BOERERE T ER L.

{3 Pioneer AIREEBENREHMPEEZCEZIRE. EABEN, FERMI/NOASERE, NEHMERE
H MR REME.

WREANETEE, NEREETREMLE, UEREBEREAHMTERE.
REPEERTRAUZEREANRSY; TIPEEER, TRSEMBERENRE. EH GBEMNER) HR
B (BEMNBERE) PESEMRENTTSEHTENASHERIRT. NEEXRIPEERANSERERER.
MBS BENNMEER, HEL. BREARNMESEFHERTEAIPERIPENERARK.
HEREESNBREARASHEURIETARENNG, IHEBERIEEN, TEBHERKARENRE
TER#H.

BEEMETELNRE LR, BMEZETERLR. KERM/SFZEMXEEILETHER, bt SEEBEHRE.
% Pioneer XM SEEKRLEERN, MERENZEEATIHETNREE, WARSHEIMEEASHGE (S
758 260 TTRY M EBS) ©

BEELENRRE (MEETLHIEIREME) , FERIMNIVO LTS B DR E AT 8EE
BEEETIEE LN, BEANEHIPET IR EEREHRE.
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AN

EERETXEEZ LNERENRE. REWBE. REFENABIRFNRDEAIEL TEEHRIRE.
- ATEHEERIMEETHEN. TUAERRHENENBEIE LR,

- WEERSXEENEANES CPR M RIPEMS=E.

- FEASZIERMSMEIEMSHNZRAAESREHELENEWE.

- DEEKHEEMERENESIRRATESESENRYTEIEEZWL.

7 | Pioneer TEMVNRARERE—LER.
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TAR:
- SNABERSRAE
- Velcro® #5$0# (8 2RI HEEIRK Velcro®)

1§ PIONEER FREE R EEZERK £ :

¥ Velcro® M B E R B/ T H Velero® K4 L.
BRBMAEEER EFWEBE Velcro® B E.
FSNBERR SRS ERE Velcro® BK 5.

T

BHMERAHFBRRMERLERK L.

% 23 N HEMNE Velero® EARIKBKI, %##F—5%9.

A%ﬁ

- BXEEETHERRZELN, BMEEBSRAR. RERM/SPEEXEE/LETHER, thelsE S8 kmaxk.
¥ Pioneer XIEHMEGHEEKRERAN, MEAARNEEXATIERNEE, WAKSEANINEEASGHE
(IBEZ A% 260 TIHI MBS o

o gk wbdRE
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#{FEm

BEERBEHMBEETE

A

e
MEENETRE, WHREETRREGE, MEESELHNTERE.
ERERTHEREREEAPREETASIAT. EAEEN, BERMUMAVEES, UBHRESEYL
SEHIATHE
RAPREATEANSREERORESY: TPLEERN, THLMMESLEORL. ER GEENER)
HAER GAENBELE) PESEERENTSHFENASHERTT. HELPRERNL B REEE
R REENBEOAEER, MEE. BEARMEESBELEE AP RPENERSL.
HREBTEHE LN, BEMNEOPEFRMERELEORR.

BEHEETHRRE LN, DEXHEMELE. REARALAGEELETHORE, bTESHERORSL.
MRAE LA, B REEE.

% Pioneer THEMABEFEENN, MEFROEFATTRENESE, WTHSHBINEEASHE (55
F1%5 260 TUETHRES)

BEEDHNRRE (NERRTRSEMME) | BEMIMO/IO BRSO BEAT

ARERELAA N SHEAREREABORG, THEERTHEN, FEBYERFRFROZE TR,
BRENSGERLRERE, HERLHEEEEN— 1 TEEBERLTA.

BEENBEIHETS (i, BEK. K. FAE) EBEZ—FAaNSE:

1.
2.
3.
4.
5.

BEEEFRETS—BEXETEE, RAstER.

BRI BEZEFANFMEYETON (FFE) .
BEEERENMNBEXETaZBESBN, BRAMNTERENSEFF.
FTHEABEEBWIENBE SHEFaIPE.

RBREN, BREAEEANZEEGIFMEIYL, BREFMBEARNZE.

AN

xR

EERETXEEZ LMEESRRE. REWBE. REFENASHIRENHIOB AL TEEHERRE.
FEREBEEIMAETHER. TUWAERRHENENBTE .

AR A ZEEEANEY CPR R RIPE =T,
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B 1EdE

ERARARERERE

AZEEARTERIREE. BEit, £ERMNENERRIREEGRE. TSR —RMRARAER,

A\ g

- BEARAREREERNZGIEHEREERBEFNERAL, BREERERIERTEER.

- TEPRERENREK. MIRETMERRASBRAR, SHEEL. MREBFNEKRAKRGEIET, FTRESETEN
AEHE.
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XEEHEE

A

- AERRFRAMKE, BORERREEEERIUESRT. BOERERE FED L.

- BREEHERN, ©F Pioneer TEMHE (MHMBAKH) EEFAEHA. MF. TEERMURREEMAR. NRR
X0, NuIMSILEAZERFEREE, MHEZIXEH.

- AABERAZEEHARAY. MRZEEHTDZIEER, FEXER.

g

7=
=1

Stryker XEEMIITAIRIEKPFEEMAIEYE. HEEAXEENATESENIEANETEMESENRE, BEHTH
BXEEHEREFS.

ERFEE. RERREHEREANER, BRI EMmkERNERFY.
ERFBENTHEAZER, EREENRIESEET.

wimha, MNVOAREEMTRHEE.

SEREESRRE, ©RERERZRMESHHITES. BERTEN EEES .

N

ABEBRETIFHNGE, BEXETNRARN, BREEASENNBRBMEKEHERE; EMINENRENESS
AZEEH.

P WD PR
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SEBHE

Zﬁﬁ%%

- AEGBEEZIASMGE, BEERNE, ENZXEEHRITHES. SWAESERZISRMER.

- %%%ﬁﬂW%EﬁKéT%EﬁFWM%OW%EﬁWTﬁEMFmﬁaikﬁ.%ﬁxﬂ%ﬁUﬁﬁﬁﬁ%U%*m
BHERENRE, AEESEVRTRIER. ERGEFEFEESTZIMIESHTRESIRTIHE. ERAXLEERY
HEFIR, MRKRESE LRI RAIBESBATRRERI.

- ABRREIIRE, VAFZEAHETETREAAMEESRIKAER. REXRZENESHAES EHEMH
B fE o

BN AHEH

phfE < (/MF) 10 MFHRHBMEFEEHEAUEZH. TINEAEESERLM (NaOH) WERARIHEH
SHEBRFIAER (5.25% BEAF. MFEEEM, £/A 1,000 k%R 1 HEAF. MFE5, HZEM 100 Kk
B1mEaR) .

70% FAEAREEST, EAEERTNEIEEREERTTRREARFERANZTETE.

1. HEW, BRAXERCYRESFTR.
. ERFEENTHERAXER, EREARNRESUEST.
3. HEEBR, MNDHARERFTREE.

AR | BIEREBAM S E R Fire Sock /T, TREFH RN Fire Sock B EERFAM SR KENMRTEEEERE TH.

AN g

- FEHKNEZEMERENESHARATESEHENANTEITEENL.
- [ERAMESENEHETECERNERRLXFSFIAESRTHE.
- VIoERBEEEN, BAXSSHRERAREMZAK.

W Safety Communication (Z£i@iR) FIZ THIGEFEIFRINL, GFF:

o TEHMRESETHREHEALEMPESHIARERTSR, LLMPIA. #R. R4, $tel. XIwHS5HR.

o TEHBHETARHE, AREHARE. DHARHER, RERBALTHL. 5K, UMERRARERTR. REKRR
B A M AR E -

o MRETRBHEFTMBENRFSERT S, NIZAEHRUFEREE BRI

o FENRHFERBHERNETREH,
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HEEHR
F&IA:
x

BRMBEAZETE EFHME.

BLEND AR EETE THEAME.

RFHENfE. BTXERRERBEATAL, LTEREEALAL.
RHENNEEEEANFE, RAEKERENR EBRFET—.
FEEMHE.
BITFHSNHFHERERERLE, RERBHEETER LATBHEENBEETREEBENAN.
INDERERGREAHERSDZ LIS HENF.

R | RS EMGAREG Z BN ERE-B @,

BIENH B ERE G LT B LUER 5ERAERE 43 5o

. REHNBEHEAG. KTEREELGLAL, LTREERELATHL.
10. #RERMERE, WANKEREER.

\lmmbwl\)lﬂm |
--...m}

© ®

BiAREE#

EIR:

- X

F

BHEEKNSEAERE LHANNE,

BRENB R IR EERTE T EIME.
RAHERRE. BTIXEERRESEATAL, LTERESALAL.
BHENTIEREEANITE.
EHRFRIEER A ENRBIRFFRERHARE.

AR | N—i5E B —in2 R0 AR EBRE T EmIRLT.
6. FEIRMHARE.

7. NEEFBEIINGAREH BT ERIEEE 4.

AR BRRERE G2 AT, ERRE L FRARE.

8. M—RE| 3B —im/ VDR KRR AE AARERE G BT,
PARBARES KPR B R b e AR AE SR B ¢ |
9. HEHERIZ LN FFIERIERE -

IR | BER S REB AR EMRRIT R R AERERR G T 7.

10. FEAAERE G LR BN FIEHE.
11. N ERBEREAES. KTEREELELAL, LTREREBEATHL.
12. B mBO4ERT, FIMREES.

o s w N e Bl
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BB 4P

WA EE D EEPIT—R. KEHIFTE Stryker Medical 13& SIITHB 4. BEF=RHERNEE, TEEE

BFME BTG 4R

EREEATHEENARATESE, MRS TRSEUNEETIR.

w&EIR

PRSI e v
1. HEREI &R E TR WRT

2. BELFFREZ. f#. FURE. REREMFO

3. MEFWAHEAMMER (BSRE 271-272 IN)

4, PR TEURD RS

5. ERFIE bR MR AR

6. FIARELANARTIES; MENRITERSE, BUERHARE

7. BARENFEESERERLIME

8. SHEERAMGEREEBARFERIMIR

9. 7R7E Velcro® #5315 B 55 B

10. ZTEMETETIE

HIPAR: HAPEHA:
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AR

FrAHRE (WTFR) ¥MF Pioneer X HE (66cm x 193cm) L :

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

STVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

POLYURETHANE FOAM Manufactured by:
AMF SUPPORT SURFACES, INC.
FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0°26.0°x76.0"  MATL. 16 LBS. 9901 KINCAID DRIVE
FS— FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE
FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY DISHDAFY .
16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS ’
REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA gl
BUREAU OF HOME : (CAL) Model:
HIRISHINGS CERTIFICATION Pi ®
IS MADE BY THE ioneer
TECHNICAL
BTG MANUFACTURER
129, CARE SHOULD | THAT THE MATERIALS .
: IN THIS ARTICLE ARE Prototype ID:
BE EXERCISED NEAR
ORE\FLARERR DESCRIBED IN
WITH BURNING ACCORDANCEWITH AST-IPP-AA-2676
CIGARETTES. THELAW.

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€[/A MAX700L8S (319 Kg THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
MTQH“EEUSFASCTQR§5O 026 000 WITHOUT A FOUNDATION
B A E R,
RNEEFHEXEK
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AR

FrAHFRE (WTFR) ¥MF Pioneer X MH (76cm x 193cm) L :

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

CONSISTING OF:
POLYURETHANE FOAM Manufactured by:
AMF SUPPORT SURFACES, INC.
FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"¢30.0"x 76.0” MATL. 18 LBS. 9901 KINCAID DRIVE
THIS ARTICLE CONFORMS WITH FISHERS, IND. 46037
FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY lloetiin
REQUIREMENTS 16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA ekl
BUREAU OF HOME Model:
ETIRNTSHINGS CERTIFICATION . 5
S ECHNIEI IS MADE BY THE Pioneer
AULTETTRE MANUFACTURER
199, GARE SHoULD | THAT THE MATERIALS
B EXERCISED NEAR | "N THIS ARTICLE ARE Prototype ID:
DESCRIBED IN
Lol ACCORDANCE WITH AST-IPP 3076
WITH BURNING - -AA-
CIGARETTES. THELAW. 0

STHVKer

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
Mﬂﬂﬁg&ﬁﬁgso 030 000 WITHOUT A FOUNDATION
B ARERERE,
REEHEXER

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)

When used without a foundation.
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BRESE ERTHFIR

ATTEIREEGERMEHTTHEHE. EAFMIIERERIEH NIRRT BIMUWE . EEB Stryker FHK5F
(£EBIFEM: +1-800-327-0770 T +1-269-324-6500) RAEMEFIIMIEHIELER,

RS B2 HE
0850-026-051 66cm SEEH 1
0850-030-051 76cm SEEH 1
0850-030-052 EWEH 1
0850-026-053 66cm HEEM, Pioneer 1
0850-030-053 76cm AEEH, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer 66cm 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer 76cm 1
0850-030-055 Velcro 4, Pioneer 1
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FmiRE

Stryker Corporation (“Stryker”) B Stryker Medical 38| 4RIEE 0850 MENBENBEXEA~REAXMNZAER Q) EFRNAEE
HIEMTE A EHIERE. Stryker EARFRRETHRERFHMIRFBITREEBREMEZNFERE (B Stryker BITHIET) B
FEfho WR Stryker B3k, MERHEAWNZHEE (M%) I/ . MBEAERARSSNEE, 5#F Stryker #EMAFHITH
FAEXFRIER TEXNATZM, AF=RREGRLMRERIE Stryker IREBIFRAIE IS Stryker 7= RBITEMLER,
AFERRIEHFRI. Stryker FEM R TR RH TR EM A XERA =R ERE.

LR RIEEUERT Pioneer MEHRMEE, BB T axHHRizEEBIEZR.

RASHERR FNIRERBR 51

ISR RRIEREAT AR —{RIE. Stryker HHIBREMRFBEEMAEE (XIEPRIRER) . SEFXE
HESASE ARERENERRE. EEABRAT, Stryker WHBA EERIEAFRKEBEME(E.

KEBERES

Stryker F=mEE AL Stryker MIZREKRAKHEEMEMEFIRBTHF. JERRLT I, ASEAPRERS, MAEM
MNEZENESGER, TLEEEREEEREK. BNEHELAMRRBEE Stryker ZPIRE (BiEF: +1-800-327-0770
5 +1-269-324-6500) o

BRERN

K22 Stryker ERREEHHELMAE, FRABES. HRE—IENS, SRGLHENSENERRBIMN~MR L. Stryker {RE
MEEMNZERUREREEEEENRF. 55, ERHLLENESAESES,

ERE=m

ICC EMEK, NEMA=RMRBELMERR =mI+5 (15) BRREH . FTERWCHRFIN=m, BRIFLERIFEKE =R

MOAEXEOBEFR TR REEHG, Stryker ot EZHIFUREMENEAETIRH EMERME. RERRTSERERKAHE .

IR Stryker AFRIZMH+ER (15) HRKREKRE LRER, HEFRIARERE - RRERE@MAEFER, WERHRR
HEWEIREN=1 (30) BN EHXNREXREMHET. EAENAENRBLAELZTFEAIN=1 (30) HRRH.

EFRRIEFER

FraRERRT EEERNER. ZEMSMITREIETERERSEXMR. ELER, BHASME Stryker Medical
R
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B/ IR/ IRDES

BE. R, BIUEREVSEEICRIBAINECERLH L. TRLTHRCLENHYET,

A\ 5s

B LR FNIERCPERGEEICOENYBFEIRRICTOVWTELELEY, FH-EELETFAOARESLURLLED
BRI OWTRRT 25EELHYFET,

A

E# LG TREAFR L -2 —PEBICHTIEELGVLRFEOEE. FLEXZECHROYMROBEIZOLAYRFTLHRK
MICOVWTEELFEY, FEORENOENLCHERICLELGRNGIEL. FRPRACKERECY S 5KE~DIEGE
BITHOICBBRBIBENEENFET,

FRE ! BAGRRERML, RBAZEYSHAYRELET,
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XL &I

AT Za1F7ILTIE, PioneerdEBN AEEI R Y /R— FEDBEE A VFFURIZDODVWTHBALET, AU R— FEOFEADA
UTFURERBRTAEIC. AYZaTFLEFELTRAGZLTCES L, REBOZR2 LB Z2HET 2012, EERE
BRI T AR Y R— FEOREIEEICEHT 2HBF LIBEOERREEHSEOLET,

Hmms

Pioneerty7/R— rEIIE. T7E LV I+ —LTH/ A —%¢lHEHE. EFBAHEHRET IV —TRALyYFr—/Ay K
T9, AYR—HEIZ,. EBEHERZHELEL. RESZALI I EICESAFEVTCEENGRRZRETH-ODHENZE
ERLTWET, Pioneert7R— FElX, EHEUSEOFRHIZERALET,

COERBILUTORRIZERALET:
- AL (ED) OEBIER,
- HEBE. RIETO—MREE. TOMEMILA L5 TERM;
- BEYICHEE - HEL-REROREFICEA, TALLEHERATE. COERIIFEIMETTELY FHA;
- StrykerB L UVZDMDR Ly Fr—ICFERA (TR V23> Q19R—2) B8]) .

COESEIEEERRECOEAIERLTVEEA,

COHBEIMKEFEF SN TVEREA, BEICKREKICEMRST D E. IN—EBLTIH—LDATETTHEAENZAT HAEE
EAHYET., EESLIWHEBDOHS FIZDNTIE286R—DEXU287TR—TDESHBLTIZEL,

PioneerOZ & F X B/ IEHZK318kg. ABEEIXHZKAL32kgTT ., BEIE. Y R—t@E. JL—AL, PO EYVIZE>TIHE
ESINIREFEAREBRIDLIEITEERA, RAREEORKEZRBADIBEADAYR— FAOFEAIX. EEEM
ROFT 2RENDHY FT ., BEL. REERFIR2EZH-ITLENHY FT,

AYR—bEF, BEAMEL (BETICLTHEEHLSRE) OBEFEOYR—FIBERILTWERA, Poneerld, EIZTy bL
AANR—EHFALTLEEL,

Pioneer(XIBBE MR TEH AL, BIEHEEZENHNDILEELEERLTWERA, Pioneer@#ZFESEFEMIE, Y/R— rEAZ (3)
£, AN—M= (3) £TY,

S mEREA

Pioneer (¥, E¥MFLERBEE DA LICERZEVFHAEHEYR—FETT, NSUVROBNEZEBRPESIULY R
IOBVEREEADENEROERICHID, A VE3—TJx1—ARHICL DI T7TREEZRHRELTVES,

-
HMREGZL,
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%

66cm¥v LR 76cm ¥y LR

RNES 0850-026-000 0850-030-000

2] 264 >F 66cm 04 VF 76cm

== 764 F 193cm 764 F 193cm
2= 54 F 12.7cm 54 F 12.7cm
AR ESE 700 R R 318kg 700 7R K 318kg
BRES 16K K 7.3kg 18RV K 8.2kg

RS ! Stryker IMTY R K HEHRELE T HHEFEZHALFET .
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BAE

BRI

LUT® Stryker D AAY—H—ERFETIZHILYR— FMITEHKLLLESL

+1-800-327-0770 F1=I& +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, M| 49002

USA
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REICAHTHIEEFROMUE

LUTIZBFHIEELIBERATL. BTFLTCEZN, HRF, BTFEREN/BELET,

A\

-1
BE

Pioneer7R— FEA/N— (LE & TH) k%I HBIEER. H/AA—CHHE. FRl, BRGZEENTLH, Dy
—MNEBEELTLANERLTLEEL, ITYRLRAAN—DEELTVNRESE. REFLEH IO, BELIZY
R— FEOERZFRIEL, hNA—2T|LTLEEL,

BEOCBENIBELETE-D. Y R— FEZE-STIDODTSY b IA—LADAD TSy T+ —LABELZRE
T EELY,

ARL—E—[FEEEHE->T. FRIOLFINIH-TEBLEBTOREORELTEHMICE=4—LT. BED
ZEM LY R— FEAOBNHEREZERL TSI,

BEOREZEHMICHEREL TSN, EEICRFOEENRELIGEE. EMOPREZITTLESL, &
EOREDERERBELLEVNTNSE, EXGAEBICELENHYET,

ROBEIZHERATIHICHR— FEZEELTLEEID, ChEEREREFLBLUBREEICELENAHYET,
HEROBICEIEEMHOLOLHY ., FEUIFERT S LML EETHIHFENHY FT ., EETOIERICHS>T.
28TR—DICEEINTILND THEESR) FLHEFEAL TS,

YR—bEHWNA—E, RETIHELE—VERTIRNEL2ICEMLTLES L, BEESRIIBRELEL
E. AN—FHMALILET BN HY FET, HEINTWVEES - HEFIEICHDLLTWE, BRORIENESHICK
AHEENHBYET,

KYR—FEOREBIAVER—R2 MZIE, ZEBATEGZIVR—RU MEIHY FEA. YR— FEREBNFEINT-
BEE. YR—FEEEELTIEIL,

YR— FADTAIZ®RET DEEIE. BELD v R—FAORKANR—=RYFIZEBELBEVESITLTLESL,
TEEDyN—ICHERIEL L. YR— FEARBISEAZBALHY T,

HR— FMAZAFECEFRICRELLGVLTCESIL, BRI R—FELICEZESHVKLSICLTLESL,
Pioneerz T 5L, BENDREREBSLIUVY A FL—ILOAN—EENMETT AAEEENHYEST, A—n—L o
EATIEE. BEOGEREIVRIVERELT LS. HHOEELERIBETT,
BEICHELMAETFoTLWENEEE, BEENEEDORPBEERELERRET 50, JL—LERLEWVLEIZLT
(&L,

YA FL—ILEFRT R E. HR— FEDEADZREUARRBIZAY EFT, 4 FL—LAGWE, EEEDYRY
NEMT DAEEENH Y ET, A FL—ILFLEZOMOEETEDFER (L ONBEEEMH) £LEFER (BED
EREDTERES) IT&kY., EXBABEHRORTCERICELSCEAHYET., U4 FL—ILOFERICET 5K HhiED
HEZZBELTLESW, YA FL—ILZFERATINESH. EDOLSITFERTINE. FEFOBEAMGLEN
[CEDE, BE. ARL—4—, BRUBEENRELTLESLY,

BEFEEIARL— 2 —DORESLUVHR— FEDEEDY RV ZERET IO, BEELYR—FEAOEMAZYR—
R BHEEE. BEAY FIL—LOREEEARMEBALGOESIICLTLIESL,

HR—FEEAY FR—F, 729y b R—FELEUH A FL—ILOBIZEEABEUFTHEERZRLTYR—ME%
APLYF¥—ITL—ALICBRETD E, LEONDYRINELCDAREEAH Y £F, PioneeryR—FE K YIEDE
WA MLYFr—TL—LIZTHR— EZHERATSE. RS54 FLTEENAGSTIEREEAHY T 79—
O T vo Y a B8R .

EEDYRIDHIEE (BEFELITEILTLS) 220V T, GEDOTAREMEEZRFBT 2=-OCENIDOTENNE
T,

EEEFYR—IMAICEBET SEEE. EFBOEED) RV FRBETS=H. RABIOY A FL—ILBEARA-TWSZ
EEBERLTLCIESLY,
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REICAHTHIEEFROMUE

A g

HR— FADLICREL:-EEEBOEEISEELTLESN, XBNEE. EENRET I, HIHWVIIEBEOHF
BIGIZk Y., YR— FERICBIENE L ST8EHELAHY £9,

HIN—RIZAF—=—N—LAOT I EH Y EANGZNTLEEWN, AhdE, EBDEERENMET T SAEELHY FT,
YR— FAICEAT 2EUHECPRTO FaLld, BEEEERF—LAEEZHE >TEEL TS EELY,

Y= LI—TILOMELBARBIEKFREECEMRESRNEZFERTDIE. HN—DOVILIRT =2 DFEAPT SN
BT HrEedELHY £9,
EBREQHSRICABICELIREBICOIZ>TRET L. IN—HHENREBRIZEIET EBNLHY FT,

EER ! PioneertiR— FEIK, BIZTY FLAAN—EHBTIRELRAHYET,
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BRESHAF

WELLOD :

HEERT7ILO—LFEERFZAYTOELTILO—I
Velcro®R 35y 7 (/g 3 Velero®L— Ty r—SI28ENRTULED)

PIONEER?Y FLRAZR FLYFr—IZERE :

1.

o0k~ whN

Tk LROFRETH  @IE L= Velcro®IZE L Velcro® 2 & h e £ T,
IYRLRERMLYFY—ICERBEL. Velcro®h BB ENBBFFERELET,

Velcro® B s N A48 & EEA7 I aI—ILEEZA Y FOELTILI—ILTREET,
EIREEET,

HEEEZINLT, IYFLRAZRA LY FY—ICBELET,

Velcro®M EAB DTy L RSEEIZ 23kg DRHEZE 1 SN TET,

A\

¥-3
=]

HR—rEEAY RR—F, 79 FAR—FEEUH A FL—LORBITEZBE U FTHREZELTYR— FEZE
AMLYFY—TL—LIZRETDE. 1 OMDIRINELDAREELHY T . PioneerdR— bE L YIBDE
WR LY Fry—TL—ALICHR—FEEFERT SE. RS54 FLTEENEET 2AEEELAHY T 279R—D
O T 22> a088) .
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BEHA R

1D2DEEYR— TSy R IT+—LOSBDTSY b T4+ —LANEEERE

A\

=&
BEICHEIFER TRV EEE, BEDGRORBEEREZRBT 50, JL—LZRLEMIBIZLTKL
=&Y,

F—NR—LA2FERATIE. BEEORERSLUY A FL—LOAN—FERENMETIT SHEENHY FT, +—/N—
LA AT 2RI, BBEDOEEZEVRVERLT LS. HAHOFELERIBETT,

YA FL—ILEHATIE, U R— FEOFERAOREENRKRICHEY T, 4 FL—LUMBGWNE, GBEEDYRY
MEMT ZAEEMAH Y ET, Y4 FL—ILFEEZFOMOEEEDNHER (L ohbaEel) FHEFER (BHD
EEDTEEN) [CkY. ERXBABREHORCERICELILLNHYFET, Y4 FL—ILOFERICET &t 0R
EEZELTLESW, Y4 FL—LEFERTEINESH. EQLSITHERT INE. EEEOBEANGLERICE
DE, Effi. ARL—4—, BLUBEFENRELTLLIEEL,

BEEYR—MAICERET 5L EE. BFDEEDOY RV ZEET -H. RABOY A FL—ILAEA>TWS
EEMERELTLESL,

HR—FEEAY RIR—F, 729 bAR—FEXUHY A FL—ILOMIZEZ# U FTHERMEERLTYAR—FEE
Ry RITL—LIZRET D L. £ DONDYRIDPELDAEENHY FET, TOLSHERINH D L EEYHR—ME
FHEALBWLTLLEEL,

Pioneerd /R— FEIK YIBDLEWA FLYF¥—T L—ALIZHR— FEZEATSE. RS54 FLTEENEETS
AR H Y FT Q79R—C0 ThHiEl €93 v88)

BEDVRINHAHEE (BEFLITRILLTWNDS) [Z2DOLWTIL., EREOTREEEERT 2=-HI2ENOTENLE
T3,
BEFLEI—Y—OREBLUYR— FEADEBIEDI RV EEET 510, BFLYR—FEOEAEYHR— T
BBE. BEANY FIL—LDREEEETMEEZALBVELESICLTLESLY,
BEVLBREDEEEHITAO, Y R—FEEFESTIDD TS Y FITA—LMSRDTSY F I+ —LABEEBS
TWTLEEELY,

1IDDEFYR— LTSV b TH—L (RMLYyFr—, ERHMAEEE, FHELE) MO TSY b IT+r—LAEEZE
BIEs

1L 12PDBEYR—bTTY b I+ —LZFOBEYR—bTIY b I+ —LICTESREIFEIFTERTEELET,

HADBEEYR— TSV FIA—LDTL—F%%F (2] IZTHBELET,

BEESNTWSIEEYR— FEORTEELZBET Z81IZ. BADYR— FEAARLESIZHE-> TSI EEHEL
9,

EBEEZRBTIAAERMADEEYR— TSy b IT+—LDHA FL—ILELETFET,

BELIRL— A —DREUEHERT 50, ZLUTITRTOREL—AELIVEZRO IO LI -TEEE
BLES,

AN

IR

YR—FEOLICEE L-ERBBCEEITIREL TSN, EEDEE. EENRLET I, HHVEEEDOH
FRIHISE Y, HR— FEICEGESELCHARMEAHY FT,

AN—RIZA ==L A OT IV EANGNTLLESEWN, AhdE. EBRESENMET T HAEELIHY FT,
HYR— FEICEAT 2EYHACPRTO FaLF, EREE‘F—LNEREH >TIHMBEL TS,
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BEHA R

REEERROER

Y R— NERAREEET 5L SBRENTVEA, LEA>T, RECH L TAREREEEEMT 5L SHELSE
F. BB THAEOELERASE Y FERATEET.

A\

- FRL—EA—FEREEHST, FRIOPILIR-TEELEEOREVRELZEYMICE=2—L T, BEDR
M EHR— M AOBEVIGEREERLTIZEL,

- RBEOREZEHMICHERELTIESIL., REICEFCRENRELZESE. EMOBZBREEZTSE TS,
BEOREDERZAELLEVTVSE, EXBEBGICESZEAHYFET,

I

y- -3

Page 285 of 332



b s

HR— FEOES

A\ g

ZEREDYRVEETEH-H, YR— FEEZEFRCHESRITEELLEVTCEEIN, RESYR—FELITE
LENESITLTLEELY,

PioneertriR— FEH/N— (LB E TH) £%%ETHBREEER. hAN—ITHR, FRl. BREGEENG LD, Dy/N—
AEELTLEMARBRLTCEEL, Yy FLAAN—DEELTVDEER. REFREH O, EbITHR—
FEOFERAZHRIEL, AN—ZRBLTLEEL,

AYR— FEORAFI vR—R D MIIE, EREAEZIVR—RV FMEHY FEA, R— FERENFELEEIN-H
BlE. Y R—FEEEELTIEEL,

Stryker® MY R— FEIE, REMEEEEESFRT SELIREFSATVET, R— FEDFGIT, BEGRSEHEEE
B, FREEMEZDICONTERZEEZRTHABNLHYES,

1.

oD

ART, ZodL, EoE-HZEALT. BHEBROKBERTYHR— FNELAERHE. EMERELET,
FRTHBLEATYR-FEERE. BRGRECEFRERELET.

EFR. WN—Z+FITTTOTEALTIESLY,

HENTET LR, R L— FOESRTRECK L THEELET ., RO MYR—FEDEE 7> avE5H
LTLESLY,

KERBOYRVZETH=O. 4 R— FEADOTRZRET HEHEEE. BRESD v - ORI KAN—N)FTIZRBELE
WESITLTLEEN, BRED v/ A—(CEMESE D L. R— FEABISELSBNALHY FT,
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ﬁé
Bt

#7K— FEDKS

>

F-3
[=]

- BEOABIRIVZEITHIH, ROBHIZEATHANCHR—MEZEELTIEEN., ChERBIEREFREL
UREEICEDZENHYET,

- —EHOHEFRE. BUICEALGVWEARENEET SHRMENHYEY, TELENKL S BEREYR— FADHEEFITHE
AT 558, HERICKREEREEFLEKISELEEATHE, RN T CEEZBESELIFRENLILE
BHYET, A —h—DRBEFHEZBATEDLISWHEBRICESOT E. WIN—DEETEEAHBYET., DL
BREEDHSREERTHELEEICINLDETRICRDLGVE, REORIENENCZIEZENHY EFT.

- ZEBEEOURVEEITLHEH. YR—FEAIN—EF. RETHHMELB—VEHRTIRNERICEEMLTIEEL,
BEHERIIBRELGWVE, WN—FRMLEETEEALHY FT,

N

- PpH1OXK#H (pH<10) DIFE. FA4MEFENERATEET, KBIEF FUD L (NaOH) ZEDE 4 HEFFIIER
LBEWVWTLEEL,

- BEERZRIEAFER GEBAHF5.25%, AEMAERAOEICE, ZEF 128 LTK 1,000 ETHERLTLEEL, B
BREDKIZIE. RATEEF 112 LTKI0ETHERLTESL, )

- 70%A YV THELTILIA—ILEIHEERELTHERTEETN, REFROE-OBEILEIT, BER2ICELNATHRELAHY FI,

1. HERZERATIHIC. REETHICEKELTENMN - EEZHRELET,
2. FBETHEBLEATYR—FEZEE. BRGERACESRERELET,
3. HE®. ANN—FTRITTTVTEMTLESL,

FRR ) RO U AR—3 2 FDIBEE = (XFire SockD X #& (X, Fire SockDBEHREIZK Y., TXTOREFH I VHR—FR 2 FHUR
FY., ROLERMNRADOTICERIZEZELAFTFA TS I L EMHERL TS,

A g

- BREQHBRICHAECFEIRKBICOEZ>TBETSE. WN—HHRASRICHIELT EBANHY FET,
- YA LI—TLEEUEMREEHEIMECBRIEKREFERT S E. WN—ERESEIBNDLHYFET,
- T/ —LREFRRIT, O—T A VT EBRSETRICEL LGB EH-H, EALBVTLESL,

HEREE . K2 MIEHR (Safety Communication) Tl&k, UTFTD LS HBRES S VRFICHAT IHBEZTEZEITFTLET,

o BEERARNYFOTY FLRAN—IZUINE. R, BB, NSHR. EFO2N. HBIWEL IR EDHIZRZHEER
BEFEOBIENGZUOHEHRMICF I vIT 5,

o EEARNYFDOTY FLRAAN—ZFEHMICHL. RAREZFzvIT5H, IV FLRAAN—ZHLEZE, ERTLS
B, V2. HBAIVWIBIECEROHENLZLNT Y FLRAERET S, YY FLADTRTOA@EETEZF VI T
%,

o EEFEARNYFOTYFLRAAN—ICEICRASEEOLEROBENH SF-BHBEICEK,. BELIZTY FLAAN—EXK
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HMASN)

FTRTOIN)L (TEESHE) A, Pioneer Y7R— @A (66cm x 193cm) [ZREF SN TULVET,

UNDER PENALTY OF LAWTHIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM ManUGGrES by
—— > - AMF SUPPORT SURFACES, INC.
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLIN
5.0°x 26.0"x 76.0” MATL. 16 LBS. 9901 KINCAID DRIVE
CONFORMS WITH FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE
FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY JIANDARD .
16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS
REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA s
BUREAU OF HOME (CAL) Model:
EIRRISHINGS CERTIFICATION Pi ®
EEHNIEAL IS MADE BY THE ioneer
BUITETINNG MANUFACTURER
129, CARE SHOULD | THAT THE MATERIALS .
BE EXERCISED NEAR | !N THIS ARTICLE ARE Prototype ID:
e DESCRIBED IN
Wi BORRINE ACCORDANCE WITH AST-IPP-AA-2676
CIGARETTES. THELAW.

SPVIKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€|/\ MAX.700LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
MT{}H“BAEUSFETQRQSO -026-000 WITHOUT A FOUNDATION

S R)VIZERM TI&\EHL T
ShTHELT, KEDH,
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HMASN)

FTRTDOIN)L (TEESHE) A, Pioneer Y7R— @A (76cm x 193cm) [ZREF SN TULVET,

UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM Manufactured by
FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING AMF SUPPORT SURFACES, INC.
5.0"x30.07 76.0" MATL. 18 LBS. 9901 KINCAID DRIVE
FISHERS, IND. 46037
THISHRTICLE CONFORMS WITH ;
FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY SAp S
RE 16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
QUIREMENTS
REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA ol
BUREAU OF HOME Model:
FURNISHINGS CERTIFICATION _ 5
IS MADE BY THE Pioneer
TECHNICAL
BULLERNAD MANUFACTURER
199, GARE SHoULD | THAT THE MATERIALS
BE EXERCISED NEAR | !N THIS ARTICLE ARE Prototype ID:
ORERFIANER DESCRIBED IN
WITH BURNING ACCORDANCE WITH AST-IPP-AA-3076
CIGARETTES. THELAW. AA

STHVKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€|/\ MAX.700LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
MTQHNB\EUSFQTQESO 030 000 WITHOUT A FOUNDATION

T RIVISERMN T X BEH T
ShTELT. XEDH.
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D499 YIT7LURXZBEBRYR K

ZHOR=JIZYR FSATVWSEREMBRIE. BEBAVWVEETET, A2 7LOMENRKESS THE L-—H0OEHS
%, BERICITEATEZE A, AFAEELS X UMEKIZDOWTIX, Stryker /X & v—H#—EXF7 A1) 51 (+1-800-327-0770

ES
+1-269-324-6500) ETHEBIEC SN,

N—yES

0850-026-051

1=

N—Y %

66cm ZELREF v +

S

0850-030-051

76cm ELREF Y b

0850-030-052

Fa—TFxv b

0850-026-053

66cm A/N—F - k. Pioneer

0850-030-053

76cm A/N—F -y k. Pioneer

0850-026-054

Fire Sock, Pioneer 66cm

0850-030-054

Fire Sock. Pioneer 76cm

0850-030-055

Velcro & k. Pioneer
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Stryker Corporation® —ZBF9 T & 5 Stryker Medical ( TStryker] ) (&, ETI/IL0850E BN EEEMADE ES L TELENVYIZE
WTRIEAE W EZMABDS2ERMITH-URIELFEFT . RREDTOStryker® &L, Strykerd BN = TREGMA & H
BEN®MRITOVWT, ZOEHEECHSVTERERBRT L LICHTRNIZHIBREINET ., StrykerBNEBERT 2BE. &>
MThnfz8RE. HEFMTIBICRESINSZELEDELET ., StrykerQFIB CTERRICERLGEZEE5X 5L TSNS
O BRFBEULRFERAOCMEIC &L ZBEEIFEEIE. KRIAEEMCLET, StrykerBMBEFELEREL RV EFERAL
f=StrykerB# ZDIEE(E, RREEZEMCLFET, StrykerOHEFIEREBEADMEL, KRIAZEALBRTHNERT H5F
AZ5Z25hh3EDTEHY FTHA,

EEEDOREEHRE X, Pioneerd BHDBAZICOAHBER SN, HMNBAE~NOMABNOFIBINET,

RELHERR & & CIRERE

CCTCHRMICRBASNERIIZ. RERITHERSNWIHE—DRIETT, TOMOVHIEZRIICOVTEH, BIR, BRR%E
FHd. BREICET IR RNFRITILFCENESEICET IR TRNERIELEYH. StrykerNARICHRINLET . HHEMET:
IEREERIEZEIC DT, StrykerlZW\WA L BIEELEEEZEVNEEA,

BaE S UVBEDR

Stryker# @&, BKEMStryker7 41 —/L FH—ERBYUEQLENR Y b7 —VIZKYPR—rEhFET, ChioDHY—E
APELFFTHEEZTCIL—=V T 22T THEY. B THRATESZ AL FHEBROEEEZHE >TL S0, BEERMZE
ERTEET, BN FICEEFELL SN, HBLIEStrykerh X2 ¥ —H—E R (+1-800-327-0770F f= (& +1-269-324-
6500) FTHEFTC &L,

WAREFA]

BREStrykerHEEZE Y — EXBPADERHFAILLHIEEETEFEA, FAESNRBEINFETOT, ThERRT HH
MIZRRLTLEZE W, StrykerlE, BRENDIEBITHNDIERE I VBRHFHMEFRT HEFZBRLET, FEMmP.
BELEYRERIL LGS RAGBEAHDHARERY FHA,

EHELEES

ICC (ERfE%S#EAT) DHETIE., BELEHRBICOVTOEEREFREIBADOZENSISALURICITI SEAERS
nNEY, BELLEERE., ZEFICHZBEIMAEIFEEICEHESATOLGVRY., Z2HFHLZVTLEZES0, BFOE
HMEZITEY RE. Stryker[FHZEZFEE T LEZEYNEBGICOVWTIREREZRLITET, BEREFKREI
EROXMEADEHEICBRESNET ., COBREAMDOEERISHLURNICStrykerNZITRSEMN21=HBE. HHULIEZA

FICHRE AMRZEEICRFESIATOLRNGEE, BERRIOBEREOLEECZENLIOBLUAICKIL>EEEZEVET,
REREVITRGELNHHHEDERE. FHREBMAMNS0BLURNIZTORETAERY FEA,

ERRREIEE

CORIAFTKEERNBEEEZRLET, KESNORIEIIEICE>TEHYFEI, L < (XStryker Medical DI E(
BREAEGELTEELY,
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o

66cm OjEB|A 76cm OjEB|A

DEHS 0850-026-000 0850-030-000

A L8] 26inch 66cm 30inch 76cm

A Zo| 76inch 193cm 76inch 193cm

S = Sinch 12.7cm 5inch 12.7cm
ot= 700lbs 318kg 700lbs 318kg

HE S 16lbs 7.3kg 18lbs 8.2kg

1! Stryker = SX| glo| #HS #HE

=

d2| & E7
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Cl2 M3tHE 2 Stryker 12 ME|A = I X

+1-800-327-0770 O|L-} +1-269-324-6500
Stryker Medical

3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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D= zioleiol Lot = HE2t Z+0])0] Pioneer X| X[ (66cm x 193cm)ol| £&H=|0] A& L}

UNDER PENALTY OF LAWTHIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM Manufactured by:
— > - AMF SUPPORT SURFACES, INC.
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLIN
5.0"X 26.0"x 76.0" MATL. 16 LBS. 9901 KINCAID DRIVE
CONFORMS WITH FISHERS, IND. 46037
THIS ARTICLE
FLAMMABILITY
MEETS THE
FLAMABILITY DBDARD .
16 CFR 1633, 1632 Date of Manufacture:
REQUIREMENTS ’
REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA .
BUREAU OF HOME - (CAL) Model:
e ENISEINGS CERTIFICATION Pi ®
TECHNICAL IS MADE BY THE ioneer
MANUFACTURER
BULLETIN NO
190, GARE SHOULD | THATTHE MATERIALS .
: INTHIS ARTICLE ARE Prototype ID:
BE EXERCISED NEAR
OPEN FLAME OR DESCRIBED IN
WITH BURNING ALCORDANCETH AST-IPP-AA-2676
CIGARETTES. THELAW.

STYKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, MI 49002-5826

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

€ /\ MAX.700LBS (319 KG) THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
M@HBAEUSFASCTQQSO -026-000 WITHOUT A FOUNDATION
FHME el e
8, ol=etsig
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UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO
BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NET WT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0" MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFORMS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
AULLETIND MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING o
CIGARETTES.

n

STPYKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX.700 LBS (319 KG)

IVIATFRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

D= zioleiol Lot = HE2t Z+0])0] Pioneer X|X| 2 (76cm x 193cm)ol| B&H=|0] A& L}

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE

FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . &
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

SEOIME 2 TR
%2, ol=at g
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0850-026-051 66cm Fo{L I E 1
0850-030-051 76cm FoLU J|E 1
0850-030-052 B2 S| E 1
0850-026-053 66cm HH F| E, Pioneer 1
0850-030-053 76cm 34 J|E, Pioneer 1
0850-026-054 Fire Sock, Pioneer 66cm 1
0850-030-054 Fire Sock, Pioneer 76cm 1
0850-030-055 Velcro 7| E, Pioneer 1
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+1-269-324-6500 51+1-800-327-0770
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3800 E. Centre Avenue

Portage, Ml 49002

USA
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UNDER PENALTY OF LAW THISTAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:

POLYURETHANE FOAM

FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x26.0"x 76.0” MAT'L. 16 LBS.

CONFORMS WITH
THIS ARTICLE

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
SULTETNG MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES. -

STHVKEr

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€//\ MAX. 700 LBS (319 KG)

MAHRESS 0850-026-000

DATE OF MANUFACTURE:

‘(a 193 X o 66) Pioneer aca gl 48 ye (sliaf Ligall) Cililag) sren

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE
FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . é
Pioneer

Prototype ID:
AST-IPP-AA-2676

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)
When used without a foundation.

THIS MATTRESS
IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

g dyslaa b AUy
Jadd gaatiall ¥ ol
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UNDER PENALTY OF LAW THIS TAG NOTTO

BE REMOVED EXCEPT BY THE CONSUMER.

ALL NEW MATERIAL

CONSISTING OF:
FINISHED SIZE: NETWT. OF FILLING
5.0"x30.0"x 76.0” MATL. 18 LBS.
NFORMS WITH

THIS ARTICLE CONFIRHS

FLAMMABILITY
MEETS THE

STANDARD
FLAMABILITY

16 CFR 1633, 1632
REQUIREMENTS

REGISTRY NO.
OF CALIFORNIA

CA-35016 (CAL)
BUREAU OF HOME

CERTIFICATION
FURNISHINGS

IS MADE BY THE
TECHNICAL
BULLETIN NO MANUFACTURER

THAT THE MATERIALS
129. CARE SHOULD

IN THIS ARTICLE ARE
BE EXERCISED NEAR

DESCRIBED IN
OPEN FLAME OR

ACCORDANCE WITH
WITH BURNING THE LAW
CIGARETTES.

StRyKER

3800 E. CENTRE AVE.
PORTAGE, M1 49002-5826

€|/\ MAX. 700 LBS (319 KG)

NIA]TRESS 0850-030-000

DATE OF MANUFACTURE:

((a 193 X a 76) Pioneer acs gl 4 ya (obial Aigaall) clilad) ayen

Manufactured by:

AMF SUPPORT SURFACES, INC.
9901 KINCAID DRIVE
FISHERS, IND. 46037

Date of Manufacture:

Model: . o
Pioneer

Prototype ID:

When used without a foundation.

AST-IPP-AA-3076

This mattress meets the requirements of
16 CFR Part 1633 (federal flamability
(open flame) standard for mattress sets)

THIS MATTRESS

IS INTENDED TO BE USED
WITHOUT A FOUNDATION

gy dgsllaa e AUy
Jadd gaatiall ¥ ol
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0850-026-051

Dy h gl Al

o 76 i) sudl (S Ao sana

0850-030-051

i) e sene

0850-030-052

Pioneer «x 66 slaxll dc sane

0850-026-053

Pioneer: 76 staall ic gane

0850-030-053

a~ 66 Fire Sock, Pioneer

0850-026-054

a= 76 Fire Sock, Pioneer

0850-030-054

Pioneer« Velcroie sexs

0850-030-055
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United States
Manufactured for
Stryker Medical

3800 E. Centre Ave.
Portage, Michigan USA
49002

Stryker France S.A.S.

ZAC — Avenue de Satoles Green
69881 MEYZIEU Cedix

France

I





