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Kaikki Tekno-Medicalin valmistamat tuotteet ovat laitteita, jotka on suunniteltu ja valmistettu DIN
EN ISO 13485 -standardin mukaisesti, ja niissa on CE-merkki.

Téama kayttéohje on luettava huolellisesti ennen leikkauspdydan kayttda, jotta tutustut sen toimintoihin.
Jarjestelma on varustettu elektronisilla antureilla, jotka varmistavat aktiivisen ja turvallisen kayton, ja jaljella
olevien vaarojen merkit sisaltyvat tdhan kasikirjaan.

Nykyisten turvallisuusméaaraysten noudattaminen takaa tuotteen korkean laadun, helppokayttdisyyden,
toimivan ja kayténnollisen rakenteen seka pitkén kayttoian.

Néaiden toimintojen optimoimiseksi laitetta on kaytettdva asianmukaisesti ja asianmukaisesti (kuten téssa
ohjekirjassa on ilmoitettu); Kaikki muu kayttd katsotaan vaaraksi ja hyvaksikayttavaksi. Valmistaja ei ole

vastuussa omaisuusvahingoista tai henkildvahingoista, jotka johtuvat leikkauspdydan vaarinkaytosta tai
vaarinkaytosta.

1 SOVELTAMISALAISUUS

MD Nama kayttoohjeet patevat seuraaville tuotteille:

o VECTOR 5 -leikkauspoydat ja niiden tarvikkeet.
(Katso tuotelista viimeisen kappaleen kayttoohjeista.)

2 LAITTEEN KUVAUS

2.1 Yleiskatsaus

VECTOR 5 -kayttopdydat ovat saatavilla eri kokoonpanoissa. Seuraavat ovat leikkauspdytien
padominaisuudet:
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Symboli Merkitys
A Nostaminen / laskeminen - hatatoiminta

Kaanna vasemmalle / oikealle - hatatoiminta

Trendelenburg / Reverse-Trendelenburg -
Hataoperaatio
Takatuki - hatdoperaatio

Rintakehan avaus - hatdoperaatio
Tilandyton akun lataus

O

Kahva séarien saatoon
Kahva yldsaarien saatoon
Jalkojen levityspainike

Vipu jalkaliittimien avaamiseen/sulkemiseen
Vipu otsa saatamiseen
Nappi paan osan korjaamiseen

O WIN(FL|TM O

»

2.2 Luokitus DIN EN 60601-1 -standardin mukaan

Sahkderistysluokka: sahkoladketieteellinen laite, joka saa virtansa sisdisesta virtaldhteesta ja voidaan
liittda sahkoverkkoon.

Tayttaa luokan | EM-laitteiden vaatimukset, kun se on kytketty verkkovirtaan ulkoisen
matalajannitevirtalahteen/laturin kautta.

Tayttaa EM-laitteiden vaatimukset, joita saa virtansa sisdisesta sahkoldhteesta, kun ne eivat ole kytketty
verkkovirtaan.

Suojausaste: IP X4.

Kaytetyt osat: Tyyppi B

2.3 Tuotedokumentaatio
LeikkauspOydan dokumentaatio sisaltda seuraavat asiakirjat:
o kayttoohjeet,
e Tuki- ja huoltokasikirja.

Kayttdohjeet toimitetaan taulukon mukana ja niiden on oltava kayttajan kaytettavissa koko ajan.
Tuki- ja huoltokasikirja toimitetaan pyynndsta. Se siséltaa toimintojen kuvauksen, jotta teknikot saavat
taydellisen teknisen-toiminnallisen osaamisen tuotteesta.

3 OIKEUDELLISET NAKOKOHDAT

Tama kayttoohje ja sen sisaltamat tiedot ovat Tekno-Medical Optik-Chirurgie GmbH:n omaisuutta. Yhtio
ei ota vastuuta henkildille tai omaisuudelle aiheutuneista vahingoista, jotka johtuvat:

huolimattomuus ja asianmukaisen huolellisuuden seka varotoimien noudattamatta jattaminen,
Poikkeamat tassa kuvatuista menettelytavoista,

Leikkauspoydalla tehdyt tyot ja toiminnot, joita tdssa kasikirjassa ei kuvata,

tietamattomyys yleisista turvallisuustoimista, tietdmattdmyys sahkokayttoisten instrumenttien
vaarinkaytosta.
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4 KASITELTAVYYS

Tuotteita saa kayttaa vain asianmukaisesti koulutetun ja patevan henkiloston toimesta ladketieteellisissa
erikoisaloissa. Hoitava ladkari tai kayttaja vastaa instrumenttien valinnasta tiettyihin sovelluksiin tai
kirurgiseen kayttoon, asianmukaisesta koulutuksesta ja tiedosta seka riittavasta kokemuksesta
tuotteiden kasittelyyn.

Leikkausp0yta on peitettava steriileilld peitemateriaaleilla ennen kayttoa.

5 TARKOITUS

Potilaan tukeminen leikkauksen eri vaiheissa, kuten leikkaukseen valmistautumisessa, anestesian
antamisessa, toimenpiteen suorittamisessa ja potilaan herdamisessa anestesiasta leikkauksen jalkeen.

6 VASTA-AIHEET

Periaatteessa leikkauspdytien kaytolle ei ole tunnistettu vasta-aiheita.

7 POTILASVAESTO

Leikkauspdytien kaytté on suositeltavaa kaikille potilaille, jotka joutuvat suorittamaan erilaisia
diagnostisia tutkimuksia tai leikkauksia leikkaussalissa.

Tasaisella painon jakautumisella leikkauspoyta pystyy tukemaan jopa 500 kg painoisia potilaita
staattisissa olosuhteissa ja jopa 250 kg painoisia potilaita dynaamisissa olosuhteissa.

8 TARKOITETUT KAYTTAJAT

Leikkauspdytien kaytto varsinaisessa kaytossa on varattu yksinomaan koulutetuille asiantuntijoille.
Siivouksen ja yllapidon voivat suorittaa vain koulutetut asiantuntijat.

9 YMPARISTOOLOSUHTEET

LeikkauspOytaa on kaytettava leikkaussalissa, joka on tarpeeksi suuri laitteen mahtumiseen ja sen
liikkumisen sallimiseen.
Toimintaympariston on myos varmistettava, ettd seuraavat tydolosuhteet tayttyvat:

e |ampdtila 10°C:sta 35°C:een

e Kosteus 30 %:sta 70 %:iin
Leikkauspdytaa tulisi kayttaa huoneissa, joissa on sopiva silea ja antistaattinen lattia seka
maadoitusliitdnnat.

10 TOIMINNALLINEN PERIAATE

LeikkauspOydat seka niiden yksittaiset osat ja lisdvarusteet liikutetaan mekaanisilla rattailla tai
mantajarjestelmilla elektronisilla kaskyilla tai manuaalisesti.

Leikkauspdyta voidaan siirtaa seuraaviin paikkoihin, muun muassa:

Trendelenburg / Reverse Trendelenburg.

e Sivuttaiskaltevuus.

e Poydan sivuttais- ja pitkittaisliike.

e Oletus vaakasuora asento "0".

Trendelenburg- ja kdanteisen Trendelenburgin asentoja voidaan kayttaa kirurgisissa toimenpiteissa shokin
riskin vahentamiseksi.
Kayttaja voi siirtda poytatasoa ja sen yksittaisia osia (segmentteja) saadakseen potilaalle tarkan asentoa.
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11 HUOMAUTUKSET

11.1 Yleistatietoa

o Leikkauspdydan vaarin kaytto voi aiheuttaa vaurioita, sahkoiskun tai tulipalon.

e Al3 istu tai makaa pdydan muilla paikoilla kuin luvussa Potilaan asento. Kuka tahansa pdydélla
istuva saattoi kaatua tai loukkaantua.

e Ennen poydan laskemista tai kallistamista tarkista, onko poydan alla esineita. Jos poytataso joutuu
kosketuksiin ndiden esineiden kanssa ja siihen kohdistuu liiallista voimaa, pdytéa voi vaurioitua.

e Al3 aseta pdydalle esineits, jotka eivat sovellu kdyttdtarkoitukseensa: pdyta voi vaurioitua.

11.2 Virtaldhdeverkko

Sahkaiskun riskin valttamiseksi laite on liitettdava vain suojaliitdntdan (maadoitus) varustettuun
virtalahteeseen.

11.3 Staattinen varaus
Valta sahkdstaattisten varausten muodostumistal!
Valttadksesi vaaran, kayta leikkauspdytaa, jossa on seuraavat osat:
e sopivia (antistaattisia) paallekkaisyyksia,
o sileisiin ja antistaattisiin lattiapinnoitteisiin ja/tai suojajohtimiin (maadoitus) liitannassa.

11.4 Virtajohto

Ala aseta raskaita esineité virtajohtoon. Al ylit4 virtajohtoa pydrilla olevilla laitteilla. Al4 pakota
virtajohtoa irti. Ala sijoita esineita, jotka estavat paasyn pistorasiaan. Nama voisivat estaa virtajohdon
irrottamisen.

11.5 Kauko-ohjain

élé veda kaukosaatimen ja mukana tulevien lisavarusteiden kaapeleita voimakkaasti.
Ala altista kaukosaadinta voimakkaille sahkoiskuille.

11.6 Asennus

Alé aseta leikkauspdytda epatasaiselle maalle.
Al3 aseta esineitéd sarakkeen pohjan alle nostaaksesi poytaa. Poyta voi kaatua ja aiheuttaa vahinkoa
potilaalle tai kayttajalle.

11.7 Liikkeiden yhdistelma

Tormaysriski on olemassa seka sarakkeen ettéd kayttopdydan ohjattujen liikkkeiden aktivoitumisen vuoksi.
Kiinnita erityistd huomiota eri liikkeisiin, kun ne aktivoidaan.

Vaikka pOyta on varustettu térmayksenestojarjestelmalla, sinun tulee olla varovainen yhdistédessasi
Trendelenburg- tai Reverse Trendelenburg -asentoja muihin liikkeisiin, silla nama yhdistelmat voivat silti
aiheuttaa vammoja potilaalle tai kayttajalle tai pdydan tai lisdvarusteiden vaurioitumiseen.

11.8 Yhdistelma muiden tuotteiden kanssa

11.8.1 Yhdistelma sahkolaakinnallisten laitteiden kanssa

Ennen kuin kdytat muita laitteita, tarkista, ettd ne tayttavat IEC 60601-1-2:n vaatimukset
sahkdmagneettisen yhteensopivuuden osalta.

Muiden s@hkolaakinnallisten laitteiden aiheuttama séhkdmagneettinen hairi voi aiheuttaa
toimintahairioita. Kun suoritat sydan- ja keuhkoelvytystekniikkaa (CPR), aseta pOydan yldosa takaisin
"vaakatasoon". Kehon vaara asento voi tehda potilaan asennosta epavakaan ja johtaa potilaan
loukkaantumiseen.
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11.8.2 Yhdistelm& C-varren kanssa
Tutustu C-arm-radiologisen laitteen mukana tuleviin asiakirjoihin tai kayttdohjeisiin ymmartaédksesi
yksityiskohtaisesti laitteen mahdollisen vaikutuksen leikkauspdytaan. Réntgensateiden lapaisevyys voi
heikentya tyopinnan vuoksi.
Varmista, ettei C-armin rontgenlaite kosketa poytaa. Vaara asennus voi haitata toimintaa tai aiheuttaa
toimintahairion.

11.8.3 Yhdistettyna muihin laitteisiin tai |1&adkinnallisiin tarvikkeisiin

Ennen kuin kaytat mitdan muuta laitteistoa tai lisdvarustetta, lue huolellisesti laitteen tai lisélaitteen
kayttéohje ja varmista, ettei leikkauspdyta altistu haitallisille vaikutuksille.

Ennen kuin asennat lisdvarusteet kolmannen osapuolen toimittajalta, ota yhteytta jalleenmyyjaasi tai
yritykseemme. Joitakin lisévarusteita ei voi asentaal

Hygieniasyistd muista kayttaa steriloituja pyyhkeita niilla alueilla, jotka ovat kosketuksissa potilaan
kanssa.

Jos kaytat leikkauspoytaa, varmista, etta tarkistat muiden laitteiden sijainnit. Toiminnan aikana ne voivat
koskettaa toisiaan ja vaurioitua.

11.9 Huolto

Laitteen huoltoa ei saa suorittaa potilaan ollessa poydalla, vaan sen on tehtava valtuutettujen henkildiden
toimesta.
(Katso luku 22 lisatietoja yllapidosta.)

11.10Purkaminen ja muutokset

Al3 yrita purkaa tai muokata pdytaa valttadksesi toimintahairioriskin.

Al muokkaa tata laitetta ilman valmistajan lupaa.

Tuotteen muokkauksen yhteydessa on suoritettava asianmukaiset tutkimukset ja testit turvallisen kayton
varmistamiseksi.

11.11Hiilimalli (CF)

Potilas on kaatumisen riski, jos potilas on sijoitettu vaarin: Taman riskin 1 l l l 1
valttamiseksi aseta potilas niin, ettd paino jakautuu mahdollisimman levealle
poydalle.

Stabilointitangot ovat saatavilla kaatumisen estédmiseksi (katso luku 17.2).

12 OMINAISUUDET

VECTOR 5 -jarjestelma pystyy suorittamaan manuaalisia ja voimalla toimivia liikkeita.

Osat ja asetelmat on lueteltu seuraavasti:
e Trendelenburg / Kaanteinen Trendelenburg,
Nostaminen / laskeminen,
Oikea/vasen liike sivulle (kallistus),
Poydén pitkittaisliike,
kallistaen selkédnojaa,
Rintakehan aukko,
sangynpaatyjen kallistus,
Jalkoja voi kallistaa ja kaantaa.
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13 ASENNUS

13.1 Toimitusehto
Toimituksen yhteydessa leikkauspoyta on kayttovalmis.
Leikkauspoyta kaikkine tarvikkeineen toimitetaan lavalla, jonka mitat ovat seuraavat mitat:
Pituus: noin 2000 mm;
Leveys: noin 500 mm;
Korkeus: noin 850 mm;
Paino: 250/300 kg; Vaihteleva riippuen kokoonpanosta ja mukana tulevista lisévarusteista.

13.2 Pahvilaatikot

Avaa laatikon yldosa poistamalla teippi (ole varovainen, jos kaytat leikkuria, sillé tyynyt voivat vaurioitua).
Poista kaikki olemassa olevat tarvikkeet. Irrota laatikon pohja lavasta ja veda laatikko yl0s;

13.3 Puiset laatikot
Avaa laatikon yldosa poistamalla kannen naulat. Poista kaikki olemassa olevat tarvikkeet. Poista laatikon
yksi tai useampi sivu.
Poista kaikki hihnat ja kiinnikkeet, jotka kiinnittavat leikkauspdydan lavaan.

13.4 Antistaattinen saatojarjestelma jaloille

Erittéin ohuella pohjalla varustetuissa jarjestelmissa epatasaista lattiaa voi kompensoida saatamalla
kahta kiinnityspistetta pohjan ylapuolella. Tata varten noudata seuraavaa menettelya:

Seiso jalustan sivulla, jossa jalkaosasto sijaitsee.

=

Ruuvaa irti ne kaksi korkkia, jotka suojaavat ruuvijalkoja.

Hatakammen avulla sdada jalkoja ruuvaamalla ne sisdan tai ulos, kunnes
saavutetaan haluttu asento. Sitten ruuvaa kannet taas kiinni.

A Jos saato aiheuttaa vastus, ala pakota kampiakselia pyérimaan, jotta saatojarjestelma tai
kampi ei vahingoittuisi.

Kampiakselin pyorimissuunnan mukaan jalkojen saaté muuttuu:
e Myo6tapdivaan kaantyessa ruuvijalka liikkuu alaspain.

e Kaantyen vastapaivaan, ruuvi liikkuu ylospain.

14 KAYTTO

14.1 Yhteys verkkoverkkoon

On suositeltavaa kytkea ensin virtaldhde asemaan ja sitten virtaldhde verkkovirtaan. Kun irrotat
virtalahteen, irrota ensin virtaldhdekaapeli pistorasiasta ja irrota sitten johto pdytapylvaan pistorasiasta.
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14.2 PoOydéan kadantaminen péaalle ja pois
Leikkauspoyta on liitettava ekvipotentiaaliliitospoytaan kantakohdan kautta.
Kaynnistadksesi sen, veda yksinkertaisesti hatapysaytyspainike, joka sijaitsee sarakkeen
yldosassa.
Sammuttaaksesi poydan, paina hatapysaytyspainiketta alas.
Sammutus on tehtdva seuraavissa tapauksissa:
e kirurgisissa toimenpiteissa,
e epétavallisten tai tahatonten pdydéan liikkeiden sattuessa,
e virheilld aktivoidun funktion valittdmaan estamiseen.
Kaynnistyksen jalkeen jarjestelméa suorittaa automaattisesti nopean sisdisen toimintatarkistuksen, jonka
lopuksi poydalta ja kaukosaatimeltd lahetetdan lyhyt akustinen signaali.
Tassa vaiheessa kaikki laitteen ja kaukosaatimen LED-valot syttyvat.
Seuraavat automaattiset toimintotarkistukset on suunnitteilla:
e Virtalahteiden toiminnallinen testi.
Logiikkakortin toiminnallinen testi.
Logiikkalevyn ja moottorilautojen valinen viestintatesti.
Logiikkalevyn viestintatesti kaukosaatimilla.
Poentiometrien ja paikannussensorien toiminnallinen testi.

14.3 Akun lataustila

Poyté saa virtansa kahdella siséiselléd paristolla.

Lataustilasi nakyy kayttopoydan alemmassa osassa.
LED-palkki nayttda akun lataustason: 25 % 50 % 75 % 100 %
Kun indikaattori on 25 %, paristot tulisi ladata.

Jos indikaattori vilkkuu 25 %:lla, paristot taytyy ladata, koska ne voivat vaurioitua. Turvallisuussyista 25 %
flash-vaiheen jalkeen tulee ohjelmistolukitus.

14.4 Akkujen lataaminen
Akkujen lataaminen seuraavasti:
o Kytke virtaldhde virtalahteeseen (kaapeli A),
e Kytke pdydan sarake virtalahteeseen (kytke kaapeli C pistorasiaan B),
o Kytke laturin virtakytkin (D) paalle

' ﬁ\.}h E
SR
- a - C |
- =
B C A

Kun laturi on kytketty poytéan, nayton alareunassa oleva oranssi merkkivalo (E) syttyy, mika osoittaa
oikean yhteyden laturiin. Samaan aikaan laturin keltainen LED (F) syttyy osoittaen oikean yhteyden
leikkauspoytaan.
Akkujen lataamiseen kaytetdan vain mukana annettua laturia, silla se on hyvaksytty ja noudattaa
& voimassa olevia saadoksia. Akun laturin ei saa altistua nesteroiskeille.

Kun latausprosessi on valmis, on suositeltavaa sulkea pistorasia B asianmukaisella
suojakannella, jotta nesteet eivat paase sisaan.
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14.5 Laitteiden turvallisuus

Turvallisuus on aina tuotteidemme kehityksen ja valmistuksen etusijalla. "Turvallisuus"-aspekti jaetaan
kahteen kategoriaan: "passiivinen" ja "aktiivinen" turvallisuus.

Passiivinen turvallisuus: Tekno-Medical viittaa asiaankuuluviin IEC-standardeihin luotettavuuden,
tehokkuuden ja vaikuttavuuden ohjeina suoja- ja turvallisuustoimenpiteille.

Aktiivinen turvallisuus: Tekno-Medical viittaa tdssa jarjestelmén ohjelmistoosaan.
Turvajarjestelmat estavat ja korjaavat automaattisesti kayttovirheet.
Naiden turvallisuusperiaatteiden mukaisesti Tekno-Medical on ottanut kaytté6n seuraavat ominaisuudet:

e Potilaan yldosan asenteen ja rakenteen automaattinen havaitseminen seka kirurgisen kentan
sahkomekaaniset liikkeet, jotta operaattorin olisi helpompi hallita kirurgista jarjestelmaa
leikkaussalin laitteiden sijoittelun suhteen leikkauspoydan ympérille.

e Automaattinen poikkeamien saato ja tormaysnestojarjestelméan aktivoiminen;

e Avustamalla operaattoria tietyissa toiminnoissa ndppadimist6lla monimutkaisten asemien
tallentamiseen ja viitamiseen.

e Block kaynnisti vahingossa automaattiset sekvenssit painamalla mitd tahansa kaukos&atimen
nappia.

o Kaksoisvarmistus rajakytkimissa ja automaattinen tasauksen palautus.

o Kuultavat signaalit, jotka varoittavat operaattoria, kun eri asentoja saavutetaan
(laukaisurajoituskytkin, liikkeen rajoitus, vaihto "nolla"-asennosta, automaattisten ja
puoliautomaattisten toimintojen aloitus ja loppu).

e Manuaalinen hatakaytté moottorin vian sattuessa.

14.6 TOormayssuojajarjestelmé
Kayttopoydissa on tormayksenestojarjestelma (aktiivinen turvamekanismi), joka estda tormaykset
poytien ja lattian valilla kayttajan virheiden vuoksi.
Integroidun jarjestelman avulla, joka laskee ja havaitsee poikkeaman arvon, jarjestelma havaitsee
mahdolliset liikkeet ja rajoittaa iskua (varoittaa kayttajaa kuultavilla merkeilld) valttadkseen jarjestelman
vaurioita ja varmistaakseen turvallisen kdyton, vaikka hairidvirheita olisi (kayttdja voi hyotya laitteen
suorituskyvysta ilman huolta laitteen térmayksista maahan).

Térmayksenestojarjestelma nostaa kolonnin automaattisesti nollan ylapuolelle estdakseen potilaan
& mahdolliset vammat.
Jarjestelma ei voi valttaa tormayksia taulukon toiminta-alueella olevien objektien kanssa
14.7 Hatgjarjestelma
LeikkauspOydat on varustettu hatajarjestelmalla, joka mahdollistaa virheellisen liikkeen manuaalisen
palauttamisen tukkeutuneen moottorin sattuessa. Kaikki muut liikkeet toimivat edelleen automaattisesti.
Sita kdytetaan jatkettavalla kampilla, joka toimitetaan leikkauspdydan mukana.
Hatajarjestelma koskee seuraavia moottoroituja liikkeita leikkauspoydalla:
e YIos / Alas,
Trendelenburg ja Reverse-Trendelenburg,
Sivuttaiskallistus oikealle ja vasemmalle,

selkdnojan kulma,
Rintakehan aukko (jos on).
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Jos moottorin vika laukaisee téllaisen automaattisen toiminnon, seuraavia liikkeita ei voida palauttaa:
e - POydan pituus- ja sivuttaisliike

On riski, etta leikkauspdydan aktivoivat mekanismit vaurioituvat, jos seuraavia ohjeita ei noudateta
tarkasti.

Hatatoimenpiteen suorittamiseksi noudata naita vaiheita:

e Sammuta leikkauspOyta ennen kuin puutut kampiakseliin.

e Poista kondensaattori viallisen moottorin kohdalta (liikkeet on merkitty vastaavan korkin ylapuolella ).

e Ole varovainen, ettet menetéa korkkia.

e Aseta kampi varovasti oikeaan lokeroon: varmista, ettd kampi on taysin paikallaan. "Klikkaus"
vahvistaa, ettd yhteys on tdysin muodostettu.

e Kaanna nyt varovasti myotapaivaan/vastapaivaan, riippuen siitd, mita liikettd haluat nahda.

e Kun saavutat halutun paikan, irrota kampi ja sulje reika korkilla. llmoita kaikille operaattoreille
kampikampivaraston sijainnista.

e Vasta nyt on suositeltavaa kaéntaa poyta takaisin paalle ja kayttda muita automaattisia toimintoja.

Jos sis@éntuloreika ei ole saavutettavissa Trendelenburgin ja kdénteisen Trendelenburgin asennon
palauttamista varten, nosta pylvas kunnes vastaava sisdankayntireika tulee nakyviin.

14.8 Akustiset signaalit, kun niita kaytetaan oikein

o Kun leikkauspoyté kytketaan paalle, jarjestelmé Iahettda kaksi kuultavaa signaalia, joita seuraa
muutaman sekunnin kuluttua kaksi uutta danimerkkiéd kaynnistyksen vahvistamiseksi. Vasta nyt
voit jatkaa liikkkumisoperaatioita.

¢ Nollauksen alussa ja lopussa lahetetdan kuultavia signaaleja toiminnan vahvistamiseksi
(viisi merkkia ilmoittaa laitteen iskunliikkeen alkamisesta "LEVEL"-painikkeen A
painamisen jalkeen ja kaksi merkkia iskun pagttymisesta). =

e Jokaisella poydan liikkeella 1ahetetaan kolme kuultavaa signaalia aina, kun poyta ylittaa nolla-
aseman.

e Liikkeen paattymisen varmistamiseksi jarjestelma lahettda akustisen signaalin.

e Varmistaakseen sijainnin tallentumisen tai palautuksen, jarjestelma Iahettéa kuultavan signaalin.

14.9 Akustiset signaalit vian aikana
Jos jarjestelma ei havaitse, etté leikkauspdytéan kytketty kaukosaadin on paikallaan, se l&dhettda viisi
kuultavaa signaalia.

14.10Optiset signaalit vian aikana
Kaukosaatimen punainen LED osoittaa moottorin vikaantumista.
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14.11Ennen kaytt6a

Ennen kuin kaytat taulukkoa ensimmaista kertaa, varmista, ettd olet lukenut tdméan kayttoohjeen ja
ymmartanyt sovelluksen (esim. komentotyypit ja ohjauspaneelit jne.).

Ennen jokaista leikkauspdydan kayttéa sinun tulee suorittaa seuraavat toimenpiteet ennen potilaan
asettamista leikkauspoydalle:

Tarkista kolonnin liitdnta tasapotentiaalikaapeliin kolonnin alareunassa olevan
pistorasian kautta.

Yhdista langallinen kaukos&aadin pylvaaseen.
Kaanna poyta paalle.

Varmista, ettd automaattinen tarkistus tehdaan kaynnistyksen yhteydessa. Nelja kuultavaa signaalia tulisi
lahettda (ensimmaiset kaksi pylvaasta ja kaksi viimeistd kaukosaatimestd) ja kaikki punaiset LED-valot
kaukosaatimen ja ohjauspaneelin painikkeissa pylvaasséa syttyisivat noin sekunnin ajan.

LEDien on pidettava pois paalta automaattisen ohjausprosessin lopussa.

Ennen kuin teet mitéan liiketta painikkeilla, odota 5-10 sekuntia kdynnistyksen jalkeen, jotta laite voi
suorittaa kaikki automaattiset toiminnot. Jos prosessin lopussa jotkut LED-valot ovat edelleen paalla tai
lyhytaikaisia akustisia signaaleja lahetetaan, se tarkoittaa, ettd poyté on vaurioitunut.

Varmista, ettéd pylvaalla on minimikorkeus, ja jos ei, paina kaukosaatimen nappia saadaksesi pylvaan
takaisin minimikorkeuteen.

Kokoa sopivat lisavarusteet suoritettavan toimenpiteen tarkkuuden ja tyypin mukaan.

Peita tyynyt steriileilla lakanoilla.

Sammuta poyta.

15 TOIMINNALLINEN KUVAUS

Tama osio kasittelee osaa, joka viittaa leikkauspoydan eri liikkeisiin, erityisesti poytatasojen liikkeisiin.
Kayta "vaaka-asentoa" vain, jos ei ole riskia térmata ihmisiin tai esineisiin.

Kun "lasket" levya, varmista, ettei poydan alla ole laitteita.

Ole tietoinen murskautumisen aiheuttamasta loukkaantumisriskista.

15.1 Tarkeita varoituksia

Kaikki lilkkeet ja asennon muutokset, olivatpa ne manuaalisia tai sdhkoisid, on aina tehtéva huolellisesti
ja hallitusti, jotta potilaalle, kuljettajalle tai poydalle ja ympardiville laitteille ei aiheutuisi mahdollisia
vammoja.

Potilaan lopullisen asennon jalkeen leikkauspdydén on pidettava pois paalta leikkauksen ajan.

Kun potilaalla kaytetdan sahkolaitteita (séhkokirurgia, defibrillaattorit jne.), operaattorin ei saa pitéa
kaukosaadinta kédessa tai asettaa sitd poydalle, vaan se on pidettava leikkauspOydan alla olevassa
osastossa ja pOyta on sammutettava.
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15.2 Poydan liikkeet

16/ 34

Pdydan pinnan liikkeet (sijainnit) on esitetty kaaviomaisesti kaukosaatimessa ja esitetty seuraavassa

taulukossa.
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15.3 Kaukosaatimet

15.3.1 Langallinen kaukos&adin
Langallinen kaukos&adin toimitetaan leikkauspoydén mukana vakiona.

Kauko-ohjain suorittaa liikkeet vain, jos seuraavat ehdot tayttyvat:
o |eikkauspoyta kytketaan paalle;
e paristot ladattuaan tehokkaasti;
o kaukosaatimen kaapeli on oikein kytketty.

15.3.2 Infrapunakauko-ohjaus
Infrapunakaukos&adin (valinnainen) suorittaa nama liikkeet vain, kun:
o leikkauspoyta kytketdan paalle;
e Akut ladattiin tehokkaasti
e kun kaukosaatimen paristot ovat ladattuina ja kun kaukosaadin on suunnattu pylvaassa olevaan
vastaanottimeen. (Vastaanotin sijaitsee vieressa akun ilmaisin, toinen pylvaan vastakkaisella
puolella.)

15.3.3 Nayton kaukosaadin

Nayton kaukosaadin on saatavilla pyynnosta. Kaukosaadin suorittaa kunkin painikkeen mukaiset liikkeet vain,
jos seuraavat ehdot tayttyvat:

o leikkauspoyta kytketaan paalle,

e akut on ladattu tehokkaasti,

o kaukosaatimen kaapeli on oikein kytketty.
Kaukosaatimessa on kuvakkeita, jotka viittaavat seka yksittdisen segmentin etta koko poydan eri liikkeiden
hallintaan.
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Symboli Merkitys Kuvaus

Pois = ei yhdistetty

A Langattoman yhteyden tila Flashing = Yhteyshaku kaynnissa
On = yhdistetty leikkauspoytdan

B Leikkauspoydéan akkujen tilandyttd Akun lataus

C Kauko-ohjauksen tila Varaustaso

D Kauko-ohjattavat paristot Akun lataus

E Selkd / Rintakeha YIos / Alas

= Kallistus Vasen / Oikea

Kallistus Trendelenburg / Revers-Trendelenburg
G Jalka-osio YIos / Alas
H Pilari Ylos / Alas

15.4 Liikkumiskomennot

Liikekomennot voidaan suorittaa kahdella kaukosaatimella: mukana tulevalla kaukosaatimella (kaapeli) ja
infrapunakaukosaatimella (valinnainen lisavaruste).

Kahden napin samanaikainen painaminen ei ole hyvaksyttdvaa kummallakaan kaukosaatimelld, seuraavia
poikkeuksia lukuun ottamatta:
e Tallennetaan pdydan taydelliset asemat eri muistoihin.
o Jalkaosan yksil6llinen sahkdinen liike, samanaikaisesti vasemmalle tai oikealle tyéntaminen
yhdessa jalan yl6s tai alaspéain kanssa.

Kahta moottoria ei mydskaan voi liikuttaa samanaikaisesti, ellei vastaavia nappeja kayteta automaattisiin
liikkeisiin .
Ei tehda liikkeitd, jotka voisivat vaikuttaa mekaniikkaan.

Liikkeen aktivoimiseksi paina vastaavaa painiketta, joka osoittaa toiminnon, johon tdma painike liitetaan.
Liike loppuu, kun nappi vapautetaan.

Jos ne saavuttavat liikkeen lopun, se pysédhtyy automaattisesti, jotta mekanismi ei vahingoitu.

LEVEL-painiketta pitamallé pohjassa kaikki nolla-asennossa olevat segmentit asetetaan >N
automaattisesti valmistajan laatimaan optimaaliseen jarjestykseen. Nollauksen alussa ja lopussa A
LEVEL

|&hetetdan lyhyt akustinen signaali.

15.5 Erityisehdot

On tarkeaa tietada, etta jotkut poikkeamat tai toiminnot ovat jarjestelman ohjaamia: jos jarjestelma
havaitsee toiminnallisen yhteensopimattomuuden, se saattaa rajoittaa tai estaa joitakin liikkeita
varmistaakseen sujuvan toiminnan.

Leikkauspoydalla on jatkuva ohjaus Trendelenburgin ja sivuttaisliikkeen valilla, jotta voidaan varmistaa
maksimaalinen poikkeama kaikissa olosuhteissa vahingoittamatta kayttépoydan kolonnia.

Ole varovainen yhdistetyn Trendelenburg/Reverse Trendelenburg -liikkeen ja oikean/vasemman
kallistuksen aikana, silla poyta liikkuu automaattisesti ja voi mahdollistaa halutun liikkeen suorittamisen
keskeytyksetta (tormdystarkistuksen vuoksi).
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15.6 Nollaa poydan sijainti (nollaasento)
LEVEL-painiketta kaytetaan leikkauspOydan eri asentojen nollaamiseen. >é<

Jos vahingossa painoit LEVEL-painiketta tai haluat pyséytta nollauksen, paina vain jotakin — Sees

kaukosaatimen muita nappeja.

Ainoa asento, joka ei automaattisesti nollaudu turvallisuussyista, on rintakehd/munuaisten asento. Tama
asento taytyy nollata manuaalisesti kaukosaatimella.

Kun yksittaisia moottoreita liikutetaan ja ne ylittavat nolla-asennon, liike hidastuu, kunnes se pysahtyy
muutamaksi sekunniksi, lahettden kolme danimerkkia: ne osoittavat, ettd nollaasento on saavutettu.
15.7 Sijoittumisen saastaminen
Kuusi paikkaa voidaan tallentaa, jotka voidaan tarvittaessa kutsua takaisin.
Nama kuusi asentoa ovat saatavilla kaukosaatimen M1/M4 - M2 /M5 - M3/Mé -painikkeilla.
15.7.1 Asemien varastointi M1-M2-M3

Varmista, etta alla nakyvan "SHIFT"-painikkeen ylapuolella oleva LED on sammutettu.
Muussa tapauksessa paina nappia ja tarkista, sammuuko LED (painikkeen deaktivoiminen
voi kestaa jopa 20 sekuntia).

Paina "STORE"-muistipainiketta samaan aikaan kuin M1/M4, M2 /M5 tai M3/M6 ja pida sitd pohjassa,
kunnes kuulet vahvistusaanen (noin 2 sekuntia).

Kuultava signaali kertoo, etta sijainti on tallennettu. Tallentaminen korvaa aiemmin tallennetun paikan.
Jos haluat peruuttaa ohjelmoinnin, vapauta vain "STORE"-muistin avaamispainike ennen vahvistusaanta.
Paina ja pida LEVEL-painiketta pohjassa kaksi sekuntia siirtdaksesi pdydan vaakasuoraan
asentoon.

15.7.2 Asemien varastointi M4-M5-M6

Toisen muistipankin aktivoimiseksi varmista, ettad kaukosaatimen "SHIFT"-painikkeen
ylapuolella oleva LED on paallda. Muussa tapauksessa paina nappia ja tarkista, syttyykd LED
(napin aktivoituminen voi kestaa jopa 20 sekuntia).

Paina "STORE"-muistipainiketta samaan aikaan kuin M1/M4, M2 /M5 tai M3 /Mé ja pida
sitéd pohjassa, kunnes kuulet vahvistusaanen (noin 2 sekuntia).

Kuultava signaali kertoo, etta sijainti on tallennettu. Tallentaminen poistaa aiemmin tallennetun paikan.
Jos haluat peruuttaa ohjelmoinnin, vapauta vain "STORE"-muistin avaamispainike ennen vahvistusaanta.

Paina ja pida LEVEL-painiketta pohjassa kaksi sekuntia siirtdaksesi poydan vaakasuoraan
asentoon.
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15.8 Sijoittumisen palauttaminen

15.8.1  Sijaintien nouto M1-M2-M3
Varmista, ettd alla ndkyvan "SHIFT"-painikkeen ylapuolella oleva LED on sammutettu.
Muussa tapauksessa paina nappia ja tarkista, syttyykd LED (napin aktivoituminen voi
kestaa noin 20 sekuntia).

Paina "RECALL"-painiketta samaan aikaan kuin M1/M4-, M2 /M5- tai M3 /Mé-nappia ja pida sita
pohjassa, kunnes kuulet vahvistusdanen (noin 2 sekuntia).

Jos haluat peruuttaa muistin palautuksen, paina ja pida toista nappia poydan liikkeessa muutaman
sekunnin ajan ja odota vahvistusaanta.

15.8.2 Palautuspaikat M4-M5-M6

Toisen muistipankin aktivoimiseksi varmista, ettd kaukosaatimen "SHIFT"-painikkeen
ylapuolella oleva LED on p&alla. Muussa tapauksessa paina nappia ja tarkista, syttyykd LED
(napin aktivoituminen voi kestda noin 20 sekuntia).

Paina "RECALL"-painiketta samaan aikaan kuin M1/M4-, M2 /M5- tai M3 /Mé6-nappia ja
pida sita pohjassa, kunnes kuulet vahvistusaanen (noin 2 sekuntia).

Jos haluat peruuttaa muistin palautuksen, paina ja pida toista nappia poydan liikkeessa muutaman
sekunnin ajan ja odota vahvistusaanta.

16 MANUAALISET SAADOT

Leikkauspoydat mahdollistavat manuaaliset asetukset seuraaville segmenteille:
e Paaty,

rintakeha,

Selkanoja,

Lantion jatkeminen,

Polvivivun jatke,

Selkanojan jatke,

Jalkaleikkaukset.

16.1 Sangynpéaéaty
Leikkauspoydan mukana toimitettu kannen osa mahdollistaa seka negatiivisen etta positiivisen sdadon,
lisdksi sen voi irrottaa ja korvata muilla varustevalikoiman paéosilla (katso lisédvarusteluettelo).
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16.1.1 PAaatyjen saato (5 osaa)
Saataaksesi ja vetaaksesi sangynpaatya ulos, tee seuraavaa:

A B

Kallistuksen saatdmiseen kayta kahvaa A ja ruuvaa se kiinni. Kun olet avannut kahvan, saada
sangynpaatya ja kun saavutat asennon, sulje kahva (ennen kuin asetat potilaan painon).

Irrottaaksesi sdngynpéaty, kdyta kahta kahvaa (A ja B) ruuvaamalla ne irti, mutta dlé kokonaan (ne voivat
pudota pois). Kun tdama prosessi on tehty, veda sangynpaaty ulospain. Nyt voit kayttaa poytaa ilman
sangynpaatya tai asentaa muita paatyja. Muiden sangynpaatyjen asettamiseksi seuraa alla esitettyja
ohjeita séangynpaatyn asettamiseksi.

Sangynpaatyn asettamiseksi varmista, ettd kahvat A ja B ovat samassa asennossa kuin poistohetkella.
Kun ne ovat kiinni, avaa ne ruuvaamalla ne irti (ei kokonaan, koska ne voivat pudota). Tydnna
sangynpaatyjen kiinnikkeet seldn reikiin ja sulje kahvat loppuun asti.

16.1.2 PAaatyjen s&aato (6 osaa)
Saataaksesi ja vetdaksesi sangynpaatya ulos, tee seuraavaa:

Kallistuksen saatamiseen kayta kahvaa A ja ruuvaa se kiinni. Kun olet avannut kahvan, séada
sangynpaatya ja kun saavutat paikan, sulje kahva.

Irrottaaksesi sangynpaaty, kayta kahta kahvaa (A ja B) ruuvaamalla ne irti, mutta @lé kokonaan (ne voivat
pudota pois). Kun tama prosessi on tehty, veda séangynpaaty ulospain. Nyt voit kdyttaa poytaa ilman
sangynpaatya tai asentaa muita paatyja. Muiden sangynpaatyjen asettamiseksi seuraa alla esitettyja
ohjeita sangynpaatyn asettamiseksi.

Sangynpaatyn asettamiseksi varmista, etta kahvat A ja B ovat samassa asennossa kuin poistohetkella.

Kun ne ovat kiinni, avaa ne ruuvaamalla ne irti (ei kokonaan, koska ne voivat pudota). Tyénna
sangynpaatyjen kiinnikkeet selan reikiin ja sulje kahvat loppuun asti.
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16.2 Selkdnoja

Takaosa saadetdan kampiakselin asennossa (A).

Aseta kampi kuten kuvassa ja kddnna myd&tapaivaan nostataksesi
takaosaa.

Kaanna vastapaivaan alemmaksi.

16.3 Rintakehan leikkaus

Aseta kampi asentoon (B) ja kaanna myoétapaivaan nostaaksesi
rintakehén osa. Vastapaivaan pyoriminen laskee rintakehan
leikkausta.

16.4 Jalka-osio

Leikkauspbydan mukana toimitettuja jalkoja voidaan saataa kasin.
Malleja voidaan tarjota kahta tyyppia: kaksi osaa ja nelja osaa.

Jalkaosio, jossa on neljd osaa Jalka-osio, jossa on kaksi osaa

Molemmat ovat saadettavissa ylOs tai alas. Ne voidaan levittaa ja vetaa ulos 90° verran.

16.4.1 Jalkaosan asettaminen

Kun olet varmistanut, etté siipiruuvi on auki, tuo jalkaosa ruuvilokeroon ja pida
jalkaosa kaltevana

Pida jalkaosa vinossa ja aseta jalka-osan liitos poydan liittimeen.

Aseta jalkaosa halutulla tavalla (jatka jalkaosan tukemista).

Kun olet tarkistanut oikean kiinnityksen ohjaimeen, kirista siipiruuvi (nyt voit
vapauttaa jalka-osan).
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16.4.2 Jalkaosan saato

Saataaksesi jalkaosan kaltevuutta neljalla segmentilla, kayta yksinkertaisesti vipua.
Painamalla sisdinen mekanismi nostaa tai laskee osaa sen mukaan, painetaanko sita
alas vai ylospain. Lukitaksesi asennon, kun haluttu korkeus saavutetaan, vapauta vipu.

Levittadksesi jalkojen osia, ruuvaa kahva irti ja avaa jalkaosa
enintaan 90°, ennen muiden toimenpiteiden tekemista kirista nuppi kokonaan.

16.4.3 Jalka-osaston irrotus

Loysaa siipiruuvia yhdella kadella ja tue jalkaosaa toisella kadella.

Pida jalkaosa vinossa ja veda se pois liitinosastosta.

16.4.4 Leviavat jalkasegmentit

Avaa salpa kaantamalla kahvaa vastapaivaan.

Tue jalkaosaa yhdella kadella, pida sivukahvasta tiukasti kiinni ja levita toisesta
paasta oleva osa toisella kadella.

Tue kahvasta kauimpana olevaa paata yhdella kadelld ja avaa jalkaosa ulospain
enintdan 90° kahvan avulla.
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16.5 Jalka-osio, jossaon 4 osaa

2 3 4 3

Jalkaosan kallistamiseen ylos tai alas kayttamalla vain vipua (4) ja peukaloruuvia (3):
e | Oysaa siipiruuvia ja pida jalka-osa kiinni
e Siirrd vipu "auki"-asentoon

Hampaan mekanismi avautuu ja voit valita haluamasi asennon. Lukitaksesi jalkaosan tahan asentoon, paina
vipua (4) uudelleen ja kirista se kokonaan.

Jos haluat kallistaa jalan ala- ja yldosan 90° (polvenkorkeus), sinun taytyy avata vipu (2). Talla kertaa
my6s hammasmekanismi, jolla jalkaosa voi kallistaa, avautuu, ja tata kaltevuutta voi saataa. Leikkaus
voidaan kallistaa 90° seka positiivisesti ettd negatiivisesti.

ol

Levittadksesi jalkaosaa, 16ysaa nappia (5). Kun olet 16ytényt oikean paikan, sulje nappi 5, kunnes néaet,
ettd hammasmekanismin hampaat lukkiutuvat toisiinsa.

16.6 Uusinnat

16.6.1 PA&aan sivun jatke (5 segmenttid)

Jatkon asettamiseksi varmista, etta siipiruuvit ovat samassa asennossa
kuin ne jatettiin poistohetkelld. Kun ne ovat kiinni, avaa ne ruuvaamalla ne
irti (ei loppuun asti, koska ne voivat pudota pois).

Tyonna jatkeen ohjaimet takaosan reikiin ja sulje siiven ruuvit kokonaan.

Jatkeen irrottamiseen kayta kahta siipiruuvia |6ysatemalla niitd, mutta ei kokonaan (ne voivat pudota pois).
Kun t&ma prosessi on valmis, veda osio ulospain. Nyt voit kdyttaa taulukkoa ilman laajennusta tai liséta muita
osioita.
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16.6.2 PA&an sivun jatke (6 segmenttid)

Jatkon asettamiseksi varmista, etta siipiruuvit ovat samassa asennossa kuin ne
jatettiin poistohetkelld. Kun ne ovat kiinni, avaa ne ruuvaamalla ne irti (ei loppuun
asti, koska ne voivat pudota pois). Tydnna jatkeen ohjaimet takaosan reikiin ja sulje
siiven ruuvit kokonaan.

Jatkeen irrottamiseen kayta kahta siipiruuvia 16ysatemalla niitd, mutta ei kokonaan (ne
voivat pudota pois). Kun tdma prosessi on valmis, veda osio ulospain. Nyt voit kayttaa
taulukkoa ilman laajennusta tai lisata muita osioita.

16.6.3 Jalkojen sivujatke

Jatkeen asettamiseksi etene seuraavasti: Aseta jatke asettamalla salvat
sopiviin ohjaimiin. Kun olet varmistanut, etta salvat on asetettu oikein, kirista
ruuvinupit.

16.7 Lantion tuki / selkanoja olkapaalle

Ennen ndiden segmenttien asettamista varmista, etta kaikki jalkaosat on
poistettu. Tyonna lantion tuen tai selkénojan salvat sopiviin ohjaimiin.
Kun olet varmistanut, etta salvat on asetettu oikein, kirista nupit.
Segmentin irrottamiseksi ruuvaa napit irti, kallista segmentti ylospéin ja veda se ulos vastaavasta
ohjaimesta.

B m——

Olkapaan nivelselkdnojan saatamiseksi kaytetaan kampiakselia (A) seuraavasti:
e Kallistu ylospain, kadnna vastapaivaan,
e Kallista alaspain, kdanna mydtapaivaan.

Voit poistaa selkanojan kaksi sivutukiosaa (B) seuraavasti:

e Loysaa kahvaa kaantamalla myotépaivaan ja liu'uta poistettavaa tukea ohjaimen (C) suuntaan
vetdaksesi sen ulos

Lisataksesi kaksi osaa uudelleen, etene padinvastaisessa jarjestyksessa:
e Liu'uta osa ohjainta pitkin ja lukitse se paikalleen kdantamalld kahvaa vastapaivaan.

Voit lisata niskatukiosia selkdnojan ylapuolelle seuraavasti:
o Aseta niskatuki (A) 1ahelle ohjainta (C) ja kiinnitd se selkdnojaan siipiruuvalla.
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16.8 Polvipenkki

Polvistumispenkin asettamiseksi toimi seuraavasti: Aseta polvipenkki
asettamalla se oikeaan ohjauslaitteeseen.
Kun olet varmistanut, ettd polvistumispenkki on oikein asetettu,
kirista nuppi (B).
Polvistumispenkin poistamiseksi I6ysdd nuppia (B), kallista osa ylospain
ja veda se pois ohjaimesta.
Polvipenkin saatamiseen kayta kampiakselia (A):

e nostamiseen, vastapaivaan kaantamiseen,

e Kaanna myotapaivaan alemmaksi.

16.9 Lantion segmentti

Symbaalisegmentin asettamiseksi liu'uta se sopiviin ohjaimiin (A), jotka
sijaitsevat poydan alla.

17 LISAVARUSTEET CF-MALLEIHIN

17.1 Liukuva lisapidikkeella

Ennen lisapidikkeen asettamista/poistamista suorita taulukon itsetasoitus (LEVEL).

Pidikkeen asettamiseksi I6ysda nappeja irrottamatta niita, aseta pidikkeen yldosan sivujatkeisiin ja liu'uta
se haluttuun asentoon.

Irrottaaksesi pidikkeen, I0ysaa nappeja ilman, etta irrotat niita, ja liu'uta pidiketta pitkin jatkeita, kunnes
se poistuu.

Riippumatta siita, kiristavatkod napit maksimaalisesti vai eivat, pidikkein on rakennettu siten, etta se
seuraa liiketta levyn pitkittaissiirtyman aikana ja liukuu tiiviisti levyn mukana ilman tukkeutumista.

17.2 Vakauspalkit

Tankojen asettamiseksi ruuvaa nupit irti irrottamatta niita ja liu'uta ne
leikkauspdydan etuohjaimen suuntaa pitkin. Kun haluttu asento
saavutetaan, ruuvaa nupit takaisin paikoilleen.

Saataaksesi tangon korkeutta, sdada kampiakselia.

Tangon irrottamiseen ruuvaa nupit irti ilman, etté irrotat niita kokonaan, ja liu'uta ohjainta
pitkin, kunnes se poistuu.
Suositellaan asettamaan tanko ennen seuraavien liikkeiden suorittamista: pitkittaiskaannos,
maksimaalinen taipumus.

Poydan taipuminen (pituus) ei ylitd 1100 mm ilman
turvatankoa!
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[13]

Aseta aina turvatangot ennen sivukallistusta, jotta kaatumisriski
pienenee!
LOysaa turvavauvoja, kun aktivoit noston/laskemisen liikkeet.

Poista tangot, jos kyseessa on Trendelenburg / Reverse Trendelenburg,
sivuttaiskallistus (oikea / vasen) ja nollaus (tasoitus).
Téama estda turvatankoja vastustamasta, mikéa voisi vahingoittaa poytaa.

18 POTILAAN SIJOITTUMINEN

Potilaan sijoittaminen pdydalle on tehtdva huolellisesti: tasaisella painojakaumalla pdytataso voi kantaa
potilaita jopa 360 kg asti.

18.1 Painojakauma
Seuraava kuva havainnollistaa, miten potilaan kehon paino tulisi jakautua oikein leikkauspoydalle .

|Hand | | Arm |
Upper leg
wer |
Lower ‘e9 Lower body | Upper body Head
27.5 %l 27.5% 10k
10 kg 15 kg 2
5kg || ' 5kg |
‘ 20
180 500
450 550 350 350 180
= 1 900
135 kg Dimensions in mm
Lower leg Upper leg Lower Upper Hand Upper arm Head
body body
Percentage of added 10 % total | 32 % total 32 % 14 % 3.0 % 7 % total 20%
mass (over 135 kg) to (5 % each) (16 % total (3.5 %
be applied to each part each) (1.5 % each)
each)
Examples of application of additional mass for PATIENTS over 135 kg
135 kg PATIENT 10 kg each | 15 kg each | 27,5kg | 27,5kg | 5 kg each | 5 kg each 10 kg
(reference)
250 kg PATIENT 15,8 kg 33,4 kg 64,3 kg | 43,6 kg 6,7 kg 9 kg each 12,3 kg
each each each
360 kg PATIENT 21,3 kg 51 kg each | 99,5 kg 59 kg 8,4 kg 12,9 kg 14,5 kg
each each each

Nama arvot patevat vain, kun kaytat valinnaisia bariatrisen kirurgian lisdvarusteita!
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18.2 Oikea sijoittuminen
Potilaan oikea asento leikkauspdydan asennuksen ja poiston yhteydessa kuljetuskarrylla:

Ikaanty Asennu

—
=t St

18.3 Vaara sijoittelu

Al4 koskaan kuormita pdytda toiselta puolelta ja paista potilaan kokonaispainon kanssa. On olemassa
riski suhteellisesta epatasapainosta. Potilas ja kdyttaja voivat olla vaarassa taman vuoksi!

19 MOOTTORI- TAI MEKAANISET VIAT

Virheen sattuessa jarjestelma lahettaa lyhyita, jatkuvia savelia varoittaakseen ja tietyt toiminnot eivat
valttamatta enaa ole kayttokelpoisia.

Jos yksittdisen moottorin liikkeeseen liittyva vika havaitaan, jarjestelma lahettaa lyhyita aanisignaaleja,
punainen LED syttyy ja viallisen moottorin liike estyy.
Tassa tapauksessa poytaa voi kayttaa ilman, etta kaukosaatimellad ilmoitetaan liiketta.
Virheen sattuessa LEVEL-funktio toimii my0s osittaisessa tilassa:
e jos viallinen moottori on yksi pylvaan moottorista, automaattinen nollaus ei ole mahdollista,
e Jos viallinen moottori on yksi pdydan ohjaamista moottoreista (esim. selkénoja, jalkaosa tai rinta-
/munuaisaukko), tasaus on mahdollista, paitsi viallisessa moottorissa vastaavassa liikkeessa.

Kuitenkin estetty liike voidaan jatkaa manuaalisesti:
e sammuta poyta valttaaksesi korjaamattomia vahinkoja mekaniikoihin,
e Siirrd poytaa hatdkampipyoralla.
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20 VARASTOINTI JA KULJETUS

20.1 Tallennus

Jos leikkauspOytaa aiotaan sailyttaa, se on laitettava takaisin alkuperaiseen pakkaukseensa tarvikkeineen
ja asetettava tasmalleen valmistajan toimittaman mukaisesti. Pakkaus suojaa laitetta tavallisilta
sahkoiskuilta ja tarindiltd, joita voi esiintyad kuljetuksen aikana.
Noudata my0s seuraavia sailytysehtoja:

e |ampdtila: -5 °C / +35 °C;

e Kosteus: <50%;

e Puhdas, pdlytdn ympéristo.

20.2 Liikenne

Poyta ja sen tarvikkeet on kuljettava alkuperaisessa pakkauksessaan. Pakkaus suojaa laitetta tavallisilta
sahkoiskuilta ja tarindilta, joita voi esiintya kuljetuksen aikana.
Kuljetuspakkaus ei ole vedenpitava!

21 HAVITTAMINEN

Elinkaarensa lopussa ladkinnéllinen laite on havitettava valtuutetun yrityksen toimesta sovellettavan
maakohtaisen lainsdddanndn mukaisesti.

22 HUOLTO

Rutiinihuolto ja aikatauluttamaton huolto voidaan suorittaa vain patevien teknisten henkildiden toimesta.
Tuki- ja huoltokasikirja toimitetaan pyynndsta.

Huoltoa, korjauksia ja muuta tukea varten ota yhteytta valmistajaan.

Suositeltu yllapitojakso: 1 vuosi.
On suositeltavaa tarkistaa leikkauspdydan sahkoisen hallintajarjestelman ja leikkauspdydan akkujen tila
vuosittain. Valvontaa voivat suorittaa vain Tekno-Medicalin valtuuttamat patevat henkilot.

On suositeltavaa pitaa kirjaa jokaisesta leikkauspdydan tarkastuksesta ja korjauksesta.
Kaikki tyd poydalla on tehtéva sovellettavien teknisten turvallisuusstandardien mukaisesti.

23 KULUTUSTAVARAT

23.1 Leikkauspoydéan paristot

Korvaavat akut ovat mieluiten samalta valmistajalta ja niiden tulee sisaltaa seuraavat ominaisuudet:
e Sama kapasiteetti ja jannite,
e Sama latauskayttaytyminen,
e Samat pistokkeet virtakaapelilitanndille,
e Samat geometriset mitat,
Akut taytyy aina vaihtaa pareittain samanaikaisesti!
Edelld mainittujen seikkojen laiminlyonti voi vaikuttaa ja vahingoittaa akkuja ja siten leikkauspoydan
sujuvaa toimintaa. Néista syistd on suositeltavaa ottaa yhteytté leikkauspdydan valmistajaan.

Akkujen taysi kapasiteetti méaaritellddn muuttuvaksi ajaksi 3-5 vuoden valilla. Téama kuitenkin riippuu
saanndllisista latauksista ja niiden enimmaismaarasté (noin 200 latauskierrosta).
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23.2 Kaukosaatimen paristot
Infrapunakaukosaatimen paristo on vaihdettava seuraavissa olosuhteissa:
e Jos paristojen tayteen latauksen jalkeen LED pysyy pois paalta, kun painat nappia, se tarkoittaa,
ettd paristo taytyy vaihtaa.
o Kun etaisyytta poytaan taytyy pienentaa kaskyn lahettadmiseksi.

23.3 Vaatimukset

On suositeltavaa vaihtaa tyynyt sdannollisesti:
o Joka viides vuosi POLYURETAANIMATERIAALISTA tehdyille paallekkaisyyksille
e Joka 10. vuosi MEMORY FOAM -materiaalien paallysteet

Riippumatta materiaalityypista, tyynyt on vaihdettava valittdmasti, jos ne kuluvat tai vahingoittuvat.

24 KAYTTO EI-ALKUPERAISTEN LISAVARUSTEIDEN KANSSA

Leikkauspoytia voidaan kayttda muiden valmistajien lisdvarusteiden kanssa, silléd ohjaimet (liitdnnat) ovat
standardoituja. Téssa tapauksessa turvallisen ja oikean toiminnan varmistamiseksi on tarkistettava, etta
vastaavien segmenttien maksimikapasiteetti (kuormituskapasiteetti) on saavutettu, ottaen huomioon
seka potilaan ettad koottavien lisédvarusteiden paino.

25 TEHTAVAN JALKEEN

Jokaisen leikkauspdydéan kayton lopuksi on suoritettava seuraavat toimenpiteet, jotta niiden
uudelleenkayttd voidaan tehda oikealla ja turvallisella tavalla:
e poista lakanat pdydan paalta (tyynyt),
poista tarvikkeet,
Kaanna poyta paalle,
nosta pylvas kokonaan, jotta kaikki pinnat paljastuvat tdysin puhdistustdita varten,
Sammuta pdyta ja irrota akku virtaldhteesta,
Suorita puhdistustoimenpiteité kaikille kaytetyille komponenteille.

26 PUHDISTUS JA DESINFIOINTI

On tarkeaa aina irrottaa laite virtalahteesta irrottamalla pistoke ennen puhdistamista ja desinfioimista.
Hankaavien puhdistusaineiden ja desinfiointiaineiden kaytt6 on kiellettya. Kloori-, kloridi- ja
etikkahappopesuaineet ovat myds kiellettyja.

26.1 Kauko-ohjain

Kaukosdatimen puhdistamiseen ja desinfointiin voi vain pyyhkia sitd hieman kostealla liinalla. Osaa ei saa
upottaa mihinkdan nesteeseen.
Matalan emaksisen aineen puhdistusaineet on hyvaksytty muovikomponenttien puhdistukseen.

26.2 Taulukon sarake

Pdydan sarake tulisi puhdistaa jokaisen kayton jalkeen (asettaa maksimikorkeuteen etukateen).
Seuraavat puhdistusaineet on hyvéksytty ruostumattomasta teraksesta valmistetuille komponenteille: kaikki
kaupallisesti saatavilla olevat ruostumattoman teraksen puhdistusaineet.

Seuraavat puhdistusaineet on hyvaksytty muovikomponenteille: kaikki yleiset eméaksiset puhdistusaineet.
Kaikkia markkinoilla olevia desinfiointiaineita voidaan kayttaa, kunhan ne tayttavat erityisvaatimukset
(CE-merkinnall&).
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26.3 Osuudet

Segmenttien hoito rajoittuu séanndlliseen puhdistukseen sopivilla aineilla.

Seuraavat puhdistusaineet on hyvaksytty ruostumattomasta terdksesta valmistetuille komponenteille:
kaikki kaupallisesti saatavilla olevat ruostumattoman terdksen puhdistusaineet. Seuraavat
puhdistusaineet on hyvaksytty muovikomponenteille: kaikki mietoja eméksisia puhdistusaineita.
Kaikkia markkinoilla olevia desinfiointiaineita voidaan kayttaa, kunhan ne tayttavat erityisvaatimukset
(CE-merkinnalla).

26.4 Vaatimukset

Pehmustet ovat taysin irrotettavissa, jotta alueet puhdistetaan kokonaan myds alapuolella. Liséksi
pinnoille tehdyt kasittelyt tekevat paallysteiden puhdistuksesta ja desinfioinnista tehokkaampaa.

Ennen kuin aloitat siivouksen, poista tyynyt segmenteista, jotta materiaalin kertyminen ja lika eivat paase
segmenttien yldosan ja tyynyjen véliin.

Seuraavat puhdistusaineet ovat sallittuja siteille: kaikki puhdistusaineet, joilla on matala emaksinen aine.
Kaikkia markkinoilla olevia desinfiointiaineita voidaan kayttaa, kunhan ne tayttavat erityisvaatimukset
(CE-merkinnalla).

26.5 Transportwagen

Kuljetusvaunujen hoito rajoittuu séannolliseen puhdistukseen operaation paatyttya.

Seuraavat puhdistusaineet on hyvaksytty ruostumattomasta teréksesta valmistetuille komponenteille: kaikki
kaupallisesti saatavilla olevat ruostumattoman teraksen puhdistusaineet.

Seuraavat puhdistusaineet on hyvaksytty muovikomponenteille: kaikki mietoja emaksisia puhdistusaineita.
Kaikkia markkinoilla olevia desinfiointiaineita voidaan kayttaa, kunhan ne tayttavat erityisvaatimukset
(CE-merkinnalla).

27 TUOTEONGELMIEN ILMOITTAMINEN

Laakinnallisia laitteita koskevan asetuksen (EU) 2017 /745 ja laatujarjestelmamme vaatimusten
mukaisesti kaikista tuoteongelmista on ilmoitettava valmistajalle.
Aukioloaikoina tavoitat meidat puhelimitse numerosta +49 (0) 07461 / 1701-0.
Normaalin aukioloajan ulkopuolella Iahetéd sahkopostia osoitteeseen safety@tekno-medical.com .
Vakavat vaaratilanteet on myds ilmoitettava niiden sijaintipaikasta vastaavalle paikalliselle viranomaiselle.

28 TAKUU

Tuotteet on valmistettu korkealaatuisista materiaaleista ja ne kayvat lapi laaduntarkastuksen ennen
toimitusta. Jos ilmenee vikoja, ota yhteyttd huolto-osastoomme. Tekno-Medical ei voi taata, etta tuotteet
sopivat mihinkaan tiettyyn toimenpiteeseen. Kayttajan on itse maaritettava tama. Tekno-Medical ei ole
vastuussa vahingossa tai vélillisesti aiheutuneista vahingoista.

Tekno-Medical ei ole vastuussa, jos voidaan todistaa, etta naité kayttdohjeita on rikottu.

29 HUOLTO JA KORJAUS

Al3 yrita korjata tai muokata tuotetta itse. Tdma on yksinomaan valtuutetun valmistajan henkildstén
vastuulla. Viallisten tuotteiden on suoritettava koko kunnostusprosessi ennen niiden palauttamista
korjattavaksi.

Palautuksia varten kaytda RMA-hakemuslomakettamme ja dekontaminaatiotodistustamme.

Loydat lomakkeet kotisivuiltamme: https:/ /www.tekno-medical.com/de/service /reparaturservice/
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30 SYMBOLIT

30.1 Etiketin symbolit
Symboli Kuvaus Symboli Kuvaus

Huomio! Valmistaja

Ladketieteellinen laite Valmistusajankohta

=N 3

MD
Unsteril Noudata kayttéohjeita
M
Kataloginumero "7"'\“ Suojaa auringonvalolta
]
LOT Eranimitys ‘T Sailyta kuivassa paikassa
Yksildllinen tuotetunnistus c € CE-merkki
30.2 Laitteessa kaytetyt kuvakkeet
SYMBOLIT KUVAUS
é Varovasti! Noudata kayttohjeita
Tarkoittaa, ettéd kayttajan taytyy tutustua kayttdohjeisiin.

5 i ™ POydan poistaminen jarjestelmastd, jossa on vaihdettavat poytatasot.

RISKI MURSKAUTUA kuljetusvaunuun lastaus- ja purkuvaiheessa

Karryssa, jossa on ultra-tasapohjainen:
< Palkki nayttaa sijainnin suhteessa antistaattisiin jalkoihin.
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31 TEKNISET TIEDOT
Seuraavat tiedot koskevat VECTOR 5 -kayttotaulukoiden malleja.

31.1 Mekaaniset ominaisuudet

Mitat: STANDARD-mallit 2000x500x800 mm
Mitat: EXTRA-mallit (min. 1000/maks. 2700) x 500 x 800 mm
Tyynyjen paksuus 50 / 80 mm
Kuormituskapasiteetti 250 kg
Leikkauspéydan paino noin 145 kg
Sahkoinen asemointi
Standardimalli
Trendelenburg / Revers-Trendelenburg 25°/30°
Yl6s/alas (alue) 300 mm
Kallistus oikealle / vasemmalle 20°/20°
Pitkittaiskdannds (valinnainen) 300 mm
Takaosan kallistus +70°/-35°
Tasoitus Automaattinen
EXTRA-mallit
Trendelenburg / Revers-Trendelenburg 35°/30
Ylds/alas (alue) Min 950 mm - maksimi 640 mm (310 mm)
Kallistus oikealle / vasemmalle 25°/25°
Pitkittaiskaannds (valinnainen) 365 mm
Takaosan kallistus +80°/-40°
Jalkaosan kallistus +20°/-90°
Jalkaosan kaltevuus 0°/180°
Tasoitus Automaattinen

Manuaalinen paikannus
Standardimalli

Paatyjen kallistus +80°/-90°

Selkénojan kallistus +70°/-35°

Jalkaosan kallistus +20°/-90°

Jalkaosan kaltevuus 0°/180°
EXTRA-mallit

Paatyjen kallistus | +80°/-90°

31.2 Sahkoiset ominaisuudet

31.21 Leikkauspoyta

Virtaldhteen tyyppi Sisdinen matalajannite
Hatavirtalahde Ulkoinen akun laturi 27,6 VDC Max
Sisdinen syo6ttdjannite 24 VDC
Paristot 2 x 12V / 12 Ah (kytketty sarjaan)
Moottorit 24 \/DC / 6,5 A maksimaalinen
Jarjestelman absorptio moottorien pysahtyessa < 150 mA
Absorptio liikkuvan moottorin kanssa 3.5 A-nimellinen teho (ei huippua)
LAmmodnhukka Maksimissaan 2 W
Lohkon maksimimoottorivirran raja 4 A
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[1i] Kayttdohjeet — lue ennen kayttoa 34 /34

31.2.2 Akkulaturi

Syottéjannite

220 VAC +/-10 %

Virtalahteen taajuus 50 Hz
Absorptio Enintddn 2 A
Lammon haihtuminen <40 W
Suojattu ylikuumenemiselta ja virralta Kylla
Verkkosulakkeet 2x1.6A

Sisaiset varmuuskopiot

1x6,3A/1x4A

Lahtojannite

27.6 VDC

Toimitettu sahko

5 A maksimissaan (automaattinen rajoitus)

Virta, kun se on kytketty poytaan

< 1mA 27,6 VDC:lla

Turvaluokka — tyyppi 1-BF

Vuotovirta lahtojannitteeseen < raja-arvo
Idem ensimmaisessa virhetilassa < raja-arvo
Idem SFCA-ehdoissa < raja-arvo
Vuotovirta koteloon < raja-arvo
Idem ensimmaisessa virhetilassa < raja-arvo
Vuotovirta maata vasten < raja-arvo
Idem ensimmaisessa virhetilassa < raja-arvo

31.2.3 Poytaliitanta: Akkulaturi

Vuotovirta poydalle

< raja-arvo

I[dem ensimmaisessa virhetilassa

< raja-arvo

I[dem SFCA-ehdoissa

< raja-arvo

Vuotovirta poytakoteloon

< raja-arvo

I[dem ensimmaisessa virhetilassa

< raja-arvo

Vuotovirta maata vasten

< raja-arvo

I[dem ensimmaisessa virhetilassa

< raja-arvo

Maadoitusliitannan resistanssi

< raja-arvo

Suojamaadoitukseen liittdminen pistorasian kautta vaaditaan.
Pdydan akkujen latausjannite on potentiaaliton versio, jossa on vuotovirtoja suojamaadoitukseen ja

koteloon, tyyppi BF (DIN EN 6060 1-1:n mukaan).

Mitattu mukana tulevalla virtajohdolla.

Testit tehtiin lattiasta eristetylla pdydalla, joka simuloi kriittisimpia turvallisuusolosuhteita ilman yhteytta
pOydan kiinnitysmaadoitusliiténtdan. Laturin maadoitus on yhdistetty pdydan maadoitukseen.
Akun laturin kotelo on sahkoisesti kytketty poytakoteloon.

32 TUOTELUETTELO
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