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1 Wprowadzenie

1.1 Obserwacje

Ten podrecznik jest przeznaczony dla operatoréw biurowych. Wsparcie zapewnia producent lub upowazniony
serwis.

1.2 Bezpieczenstwo

Do wykonywania tych operacji wymagana jest wiedza techniczna. Nalezy
przestrzegacC ostrzezen, ostrzezen i zawiadomien opisanych w tym podreczniku.

o Ostrzezenia dotyczg personelu technicznego oraz bezpieczenstwa uzytkownikow.
¢ Nalezy podja¢ srodki ostroznosci, aby zapobiec uszkodzeniu urzadzenia.

o Notatki sg wspomniane, aby zwrocié uwage na konkretne tematy. Informacje te nie zastepujg ani
wykluczajg ostrzezen i Srodkéw ostroznosci zawartych w instrukcji.

Przed uzyciem stotu operacyjnego sprawdz:
e Potaczenie klawiatury jest podtgczone do wtyczki kolumnowej.
e Czerwony przycisk zasilania jest uniesiony.
e  Warunki instalacji opisane w akapicie "Instalacja" zostaty spetnione.

Uwaga: Trzymaj rece z dala od przestrzeni pod materacami, gdy stét jest przesuwany na klawiature lub

automatycznie. Upewnij sie, ze zadne materiaty (np. posciel, rurki znieczulajacy, akcesoria itp.)
nie moga utrudniac ruchu.

Uwaga: Gdyby stét nie spadt:
e gdy Trendelenburg jest przesuwany i opieranie opiera sie jednoczes$nie, zagtéwek moze dotykac ziemi.
o (Gdy podndzek jest catkowicie opuszczony ponizej 90°, mozesz dotkngé stupka.

Uwaga: Pacjent powinien byé utozony na stole operacyjnym, aby unikngé ryzyka przewrécenia sie lub
mechanicznego ztozenia, jesli ciezar jest prawidtowo roztozony. Nie przekraczaj nastepujacych
limitéw:

e 230 kg na Srodku stotu operacyjnego.
e 80 kg na koncach ndg i oparcia.

Ostrzezenie: Gdy nie jest uzywany, zawie$ pilot na boku gto$nika lub na uchwytie akcesoréw.

Uwaga: tadowarka baterii dziata na pradzie, w srodku jest wysokie napiecie, nigdy nie trzeba dotykac
komponentéw w $rodku.

Uwaga: Stét jest zasilany bateriami, co moze roztadowaé duza moc w przypadku zwarcia; nigdy nie odtgczaj
bezpiecznika od obu baterii.

Uwaga: Stét moze dziataé automatycznie, nalezy uwazaé i unikaé uszkodzen oséb lub sprzetu w poblizu stotu
operacyjnego.

Ostrzezenie: Usun i podfgcz gorne czesci systemu transmisyjnego:
Upewnij sie, ze zadne ptytki, zawory, akcesoria itp. nie przeszkadzajg wktadowi lub portom.
Procedury musza by¢ Scisle przestrzegane i nie sg dozwolone zadne zmiany.
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1.3 Tiki czyszczace
Po operacji przetrzyj mieso wilgotng szmatkg i wysusz.

Nigdy nie uzywaj dysz wodnych bezposrednio na stole.
Materace nadajg sie do autoklawu w cyklu gumowym (bez zginania)

1.4 Prawo

Ten podrecznik oraz zawarte w nim informacje nalezg do TEKNO-MEDICAL.
TEKNO-MEDICAL zrzeka sie wszelkiej odpowiedzialno$ci za szkody na osobach lub mieniu z nastepujacych
powodow:

Ignorowanie i niepostuszenstwo ostrzezeniom i ostrzezeniom;

odstepstwa od opisanych procedur;

e Operacje niewymienione w tym podreczniku.

e Ignorancja ogélnych srodkéw ostroznosci przy obstudze i korzystaniu ze sprzetu elektrycznego.

1.5 Data

1.5.1 Logi danych urzadzen i klientéw.

Dealer i/lub producent prowadzi nastepujace dokumenty:
e Urzadzenie: Przedmiot i numer seryjny.
o Dane klienta: data dostawy, imie, petny adres.
e Stuzba O: Kazdy produkt, ustuga.

1.5.2 Dziennik konfiguracji

Ze wzgleddw bezpieczenstwa konieczne jest prowadzenie logu, w ktérym sa zapisywane wszystkie zmiany
konfiguracji urzadzen. Niektére czesci urzadzenia sg identyfikowane modelem i numerem seryjnym.
Producent zachowuje oryginalng konfiguracje kazdego dostarczonego urzadzenia. Producent musi byé
poinformowany o wszelkich zmianach w stotach operacyjnych.

1.5.3 Dokumentacja

Dokumenty biurka operacyjnego obejmuja instrukcje oraz podrecznik techniczny.

Instrukcje sg dotaczone do stotu operacyjnego.

1.5.4 Aktualizacje techniczne

Aktualizacje tych instrukcji sg okresowo wysytane do autoryzowanych dystrybutoréw i moga by¢ udostepniane
klientowi na zyczenie.

1.5.5 Dowiedz sie wiecej

Prosimy o kontakt z producentem w celu uzyskania dodatkowych informac;ji.

1.6 Informacje ogélne
Warsztat dostepny jest w dwdch mozliwych konfiguracjach:
e Tabela handlowa: Ruchoma baza + Kolumna + Tabela handlowa
e System transferu stotéw: podstawa i kolumna + st6t roboczy (mobilny) oraz tramwaj transportowy

Ten przewodnik dotyczy obu konfiguracji.
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1.7 Cechy
Stoty operacyjne, mobilne i przeno$ne systemy desktopowe moga wykonywaé nastepujace ruchy:

1.7.1 Mechanizmy elektromechaniczne
e Goéra: 1030mm / Dolna: okoto 740mm mm,
« Trendelenburg 30° / Trendelenburg invertido: ASI 30°,
* 20° w prawo / 20° nachylenie lewej strony
*  Wypornos¢ podtuzna: 300 mm
e Tyh +85° /-35°
» Uniesienie klatki piersiowej w kierunku szczeliny: +40° / 0°.

1.7.2 Mechanizmy mechaniczne

*  Przechyl, rozpuszcz i zdejmij podktad
*  Przechyl i wygin zagtowek.

1.7.3 Transport awaryjny (rozwéd)
W gbre/w dot,
» Trendelenburg / Trendelenburg invertido,
*  Przechylenie w prawo/lewo na strone,
+  Wspierajcie,
* Rozdzielenie klatki piersiowej w gére/dét.

1.7.4 Transport tramwajowy (system transferowy)
+ Wykonany ze stali nierdzewnej, wyposazony w antystatyczne gumowe kota i sterowany kierunkowo
hamulcami.
» Inserwacja z boku gtowy lub nogi.
» Trendelenburg i viceversa Trendelenburg: 20°
+  Wysokos¢ jest regulowana od 730 mm do 1030 mm.
e Trendelenburg i odwrotny Trendelenburg wykonywane sg mechanicznie za pomoca watu korbowego.
e Ruchy w gére i w dét wykonywane sg za pomocga pedatu z zamknietym uktadem oleju hydraulicznego.

1.7.5 Rézne
e Ruchy elektromechaniczne sg napedzane przez silniki pradu statego o mocy 24 V DC, a pozycje s3
wykrywane za pomocg potencjometréw liniowych.
e Ruchy sa kontrolowane przez elektroniczng ptytke umieszczong na kolumnie oraz klawiature
komputerowg przymocowang do stotu.
Dostepny jest opcjonalny pilot na podczerwien.
Energia jest wewnetrzna i pochodzi z dwéch stoséw utozonych w kolumnie.
Status tadowania baterii mozna zobaczy¢ na wysSwietlaczu w kolumnie tabeli.
Baterie sg zasilane osobng tadowarka.

W przypadku sytuacji awaryjnej (roztadowana lub uszkodzona bateria) stét moze byé zasilany
bezposrednio z tadowarki.
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2 Dane techniczne
2.1 Tabela

Przewodnik po wsparciu wektorowym 5

81749

Zahrahvane

Wewnatrz, niskonapieciowe

Zasilanie awaryjne

Zewnetrzna tadowarka 27,6V DC

Zasilacz wewnetrzny

24V DC

Baterie

2 Potaczone 12V /12Ah

Silniki

Maksymalne 24V DC/6,5A

Zuzycie energii silnika (silnik gniazdowy)

AP. 150 mA

Zuzycie energii silnika (silnik pracujacy)

Maksymalnie 3,5 (nie maksymalne)

Rozproszona energia cieplna

Maksymalna moc 2 W

Maksymalna moc do zatrzymania silnika 4 A
Maksymalne maksymalne obcigzenie (roztozone) Okoto 250 kg
Maksymalne obcigzenie krawedzi stotu Okoto 80 kg
Wymiary Okoto 2000 x 500 x 850 mm
Waga 250 - 300 kg

2.2 ‘tadowarka do baterii
Sita 220V AC (+/-10%)

Czestotliwo$é zasilania

50/60 Hz

Zuzycie energii

Maksymalnie 2 A

Utrata ciepta

Maksymalna moc 80 W

Zgodnos$é transformatoréw

DIN EN 60742

Rozdzielenie transformatoréw pierwotnych i wtérnych

> 1000MQ 3750V

Izolacja transformatora miedzy masa pierwotng a wtérng

> 1000 MQ 2000 V

Ochrona termiczna transformatora na poziomie gtéwnym 110 °C
Gtéwne gry 2 x 1,6 A z opdznieniem
Kopie zapasowe wewnetrzne 2 x 6,3A
Napiecie wyjsciowe 27,6V DC

Wystepy

5.5 Maksimum, samoograniczajace sie

Eksploatacja i produkcja

Prad staty przemienny (tadowanie) (z
elektrycznoscia)

Zasilanie, gdy tadowarka jest wtgczona lub wytgczona

<1mA@27,6VDC

Klasa bezpieczenstwa

I1-BF2

Utrata mocy przy napieciu wyj$ciowym 2

zazwyczaj 10 A (< 100 A)

Aktualny status pierwszego btedu 2

Typowe 20 A (< 500 A)

Obecny w SFCA State

Tunuyno. 0,8 MA (< 5 mA)

Przerwy w dostawie prgdu w domach

TUnU4HO 0 A (< 100 A)

Moc w stanie pierwszego uszkodzenia

Typowe 25 A (< 500 A)

Przerwa w dostawie pradu na lgdzie

Typowe 25 A (<500 A)

Moc w stanie pierwszego uszkodzenia

Typowe 50 A (< 1000 A)

Earth Resistance ®

Typowe 80 mQ (< 200 mQ)

Wymiary Lx Hx W

280 x 260 x 270 mm

Waga

14 kg

FRM-168 Vorlage GebA KI. | MDR_v3

1) TEKNO

GERMANY

SattlerstraBe 11
Tel: +49 (0) 7441 1701-0

Tekno-Medical Optik-Chirurgie GmbH

3ebA 01-1-013_02_Maintainance Manual Vektor 5_PL_v2.docx
21.07.2026

C€

D-78532 Tuttlingen
Fax: +49 (0) 7461 1701-50

E-Mail: mail@tekno-medical.com www.tekno-medical.com



[1i] Przewodnik po wsparciu wektorowym 5 9/ 49

2.3 Potaczenie miedzy stotem a tadowarka baterii

Utrata mocy w poréwnaniu do @5 Typowe 10 A (< 100 A)
Aktualny status pierwszego uskoku ° Typowe 20 A (<500 A)
Energia elektryczna w warunkach SFCA Typowe 1,7 mA (< 5 mA)
Przerwa w dostawie pradu, aby pokry¢ stot Typowe 0 A (< 100 A)
Moc w stanie pierwszego uszkodzenia Typowe 25 A (<500 A)
Przerwa w dostawie pradu na lgdzie Typowe 25 A (< 500 A)
Moc w stanie pierwszego uszkodzenia Typowe 50 A (< 1000 A)
Opor 6 Typowe 136 mQ (< 200 mQ)
Klasa bezpieczenstwa 3 Pisze BF

A) Uziemienie przy kontakcie ze Sciana.

B) Napiecie wyjsciowe baterii krazy wraz z utratg materiatu uziemienia i powtoki zgodnie z normg IEC
60601-18.

C) Licznik z kablem zasilajgcym w zestawie.

D) Test musi by¢ przeprowadzany w odlegtosci od stotu od podtogi, symulujgc najwazniejsze warunki
bezpieczenstwa, bez powigzania z ekwipotencjalnym wynikiem bazowym na stole. Drabina
zatadunkowa jest potgczona z masg stotu.

E) Chociaz nie ma czesci prywatnych, tadowarka przymocowana do stotu jest zaprojektowana zgodnie ze
specyfikacjg BF, aby zapewnié¢ najwyzsze warunki bezpieczenstwa w przypadku awarii zasilania
elektrycznych czesci stotu, obudowy oraz masy (stotu tadowania baterii).

F) Mierzy sie go miedzy portem tadowania a rama stotu roboczego.

2.4 Przechowywanie

Stét i akcesoria muszg byé przechowywane w oryginalnym opakowaniu.

Nastepujace warunki srodowiskowe sg niezbedne do dtugoterminowego przechowywania:
e Temperatura otoczenia ponizej 20°C
o Wilgotnos$¢ wzgledna ponizej 50%
e (Czyste, wolne od kurzu i wentylacja $rodowiska.

2.5 Transport morski

Stét i akcesoria muszg by¢ dostarczone w oryginalnym opakowaniu, ktére chroni przed porazeniem pradem i
drganiami. Temperatura moze waha¢ sie od -40°C do +70°C przez krétki czas podczas transportu.

3 Instalacja

3.1 Razem

Wszystkie stoty operacyjne sg testowane zgodnie z normg DIN EN 60601-2-46, a transport moze by¢
przeprowadzony tylko wtedy, gdy wszystkie testy sg pozytywne. Nie sg potrzebne specjalne systemy dla
naszych stotéw operacyjnych, poniewaz sg one dostarczane gotowe do uzycia.

Panel sterowania powinien by¢ podtaczony do kabla equipotential za pomoca ztgcza (1) z boku kolumny (blisko
wys$wietlacza).

Podnie$ przycisk zasilania (2), aby wtaczy¢ stét.

Podtgcz tadowarke do baterii (dotgczong do stotu) do gniazdka (uziemionego zgodnie z normami prawnymi dla
sal operacyjnych).

Upewnij sie, ze napiecie sieciowe odpowiada informacjom na etykiecie fadowarki.

O ile nie zaznaczono inaczej, standardowe komponenty sg zaprojektowane do pracy z napigeciem 220 V AC
(+/- 10%), 50-60 Hz.

Trzymaj ptyny z dala od tadowarki baterii. Trzymaj tadowarke z dala od stotu operacyjnego podczas stosowania
gazbéw znieczulajacych.
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3.2 Zahrahvane

Podnie$ przycisk zasilania (2) w kolumnie stotu.

Aby wytgczy¢ system, nacisnij przycisk zasilania (2) (nawet podczas pracy w przypadku awarii, aby ruch stotu
natychmiast sie zatrzymat).

Po wiaczeniu system przeprowadza krétki, ogdlny test samowystarczalny. Na koncu testu stychaé dzwiek ze
stotu i klawiatury, jesli test przebiega poprawnie. Podczas testu na stole (wskaznik baterii) oraz na klawiaturze
zapalane sg diody ostrzegawcze, aby uzytkownik mégt sprawdzié, czy urzadzenie dziata prawidtowo.

Wykonuje sie nastepujgce automatyczne kontrole:
» Odpowiedni zasilacz dziata.
* Odpowiednia pamie¢ RAM dziata.
» Pamieé parametrow EPROM dziata poprawnie.
» Prawidtowa powierzchnia klawiatury dziata.
*  Prawidtowy mechanizm sterowania obwodem w spoczynku.
» Potencjometr do prawidtowej pozycji dziata.

3.3 Poziom baterii i natadowania

Stét zasilany jest z dwoch baterii wewnatrz kolumny. Wyswietlacz (3) na bazie pokazuje status.
Poziomy tadunku:
* 25% czerwony
+ 50% zielone
+ 100% zielone
Gdy karta jest uzywana, a fadowanie spada ponizej 25%, co dziesie¢ minut miga kontrolka ostrzegawcza i
pojawia sie sygnat.
Gdy poziom natadowania baterii spadnie ponizej dozwolonego poziomu, caty ruch sie zatrzymuje, a diody LED
gasna.
W takim przypadku taduj baterie jak najszybciej (po kilku dniach stracg wydajno$é i sie zuzyja).

3.3.1 tLadowanie baterii
(Zobacz Rysunek 2.)

e Podtgcz meska wtyczke (F) do zenskiej wtyczki (D) wtozonej do tadowarki akumulatora

e Podfacz tadowarke do zasilania przez wtyczke (G) (uziemienie);

e Usun tasme (11);

o Podtacz koniec przewodu (E) do wtyczki (C), a drugi koniec przewodu do gniazdka (12) kolumny.

Witéz wtyczke prawidtowo, kreé ja az zatrzasnie;

e Jesli potaczenia sg poprawne, dioda LED (A) zaswieci sie;

o Wigcz tadowarke baterii (B);

o  Gdy stét jest wiaczony, panel pozioméw wys$wietla status "wigczony" zéttym wskaznikiem z symbolem

wtyczki, a diody LED 25-50-75-100% zapalaja sie jedna po drugiej.

100% dioda LED $wieci sie state tylko wtedy, gdy baterie sg w petni natadowane.
Nie przerywaj cyklu fadowania, aby optymalnie je tadowaé. Gdy osiggniesz 100% natadowania, przedtduj
natadowanie o kolejne dwie godziny.
Ani system, ani bateria nie zostang uszkodzone, je$li tadowarka bedzie na state podtagczona do stotu i dziata
przez dtuzszy czas.
Cykl tadowania trwa nawet po wytaczeniu stotu , jakby nie byto zadnych sygnatéw na wyswietlaczu.
Gdy baterie s w petni natadowane, dioda LED tadowania pokazuje "stan natadowania" przez kilka minut, a
nastepnie 100% status. St6t mozna normalnie uzywaé podczas tadowania baterii, co jest przydatne w
sytuacjach awaryjnych, gdy system przestaje dziata¢ z powodu roztadowanych baterii.
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3.3.2 Po natadowaniu
e Wytacz tadowarke baterii (B);
e Odtacz wszystkie kable
e Petna pojemnos$é baterii jest gwarantowana przez okoto 3-5 lat, w zaleznos$ci od czestotliwosci
tadowania (maksymalnie 200 cykli).
e Jesli poziom 100% spadnie znaczaco do nizszego po petnym fadowaniu, baterie bedg musiaty zostaé
wymienione.

3.4 Wymiana akumulatora
(Zobacz Rysunek 4.)
Stosuj sie do tych instrukcji, aby uzyskaé odpowiednia wymiane:
o Obie nowe baterie muszg by¢ tej samej marki, modelu, a by¢ moze catej serii.
o Obie nowe baterie powinny mie¢ takg sama pojemnos¢.
Obie nowe baterie muszg mie¢ ten sam stan natadowania.
Obie baterie muszg byé wymienione jednoczes$nie. Nigdy nie wymieniaj tylko jednej baterii.

Jesli pominiemy powyzsze kwestie, moze to prowadzi¢ do szybkiego zuzycia baterii; Zaleca sie uzywanie czesci
zamiennych dostarczonych przez producenta.

Przenie$ stot handlowy na najwyzsza pozycje na UP z nastepujgcymi warunkami:
e Zdalny pilot.
e Uchwyty awaryjne.

Jesli wyczerpia sie baterie, postepuj zgodnie z tymi krokami
e Podtacz tadowarke do stotu operacyjnego.

Wigcz stét za pomoca przycisku zasilania (3) na kolumnie.

Podnies stét.

Silniki SE wytacza sie, naciskajac przycisk zasilania (3) w kolumnie.

Wytacz tadowarke baterii.

Odtacz cztery $ruby (2) z boku obudowy statej (8).

e Podnie$ statg obudowe korbowa (8) i wsungc¢ jg pod bezpiecznik na gérze (7). Zabezpiecz solidny ostone
podktadka (1).

e QOdtacz bezpiecznik (9), ktéry jest potagczony szeregowo miedzy dwoma bateriami (A) i (B).

e Odtacz fast-on (3) na czerwonym (+) i czarnym (-) przewodzie

Jesli baterie sie wyczerpig lub ruch UP zostanie zablokowany, zréb nastepujace czynnosci:

o Wylgcz stét przyciskiem zasilania (3) na stupie.
e Odkre¢ pokrywe (8).
e Przymocuj dzwignie korbowa (12) do otworu i powoli jg obracaj, az osiggnie maksymalng wysokos¢;

Uwaga: Nie przecigzaj technicznych ograniczen (ekstremalne ruchy)!!
e Wellenmanivela.
e Zamknij wieko (8) Zdjecie 1.
e Odtacz cztery $ruby (2) z boku obudowy statej (8).
e Podnie$ statg obudowe korbowa (8) i wsungc¢ jg pod bezpiecznik na gérze (7). Zabezpiecz solidny ostone
podktadka (1).
e Odtacz bezpiecznik (9), ktory jest potaczony szeregowo miedzy dwoma bateriami (A) i (B).
e Odtacz przewod fast-on (3) od czerwonego (+) i czarnego (-).
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3.5 Partie

Ruchy sg mozliwe za pomocg dwdch klawiatur: pilota przewodowego, ktéry jest czescig stotu
operacyjnego, oraz pilota na podczerwien.

System sprawdza, czy nie mozna wykonaé Zzadnych ruchdw, ktére mogtyby uszkodzié¢ czesci
mechaniczne.

Nacisnij przycisk odpowiadajgcy pozadanemu ruchowi. Uwolnij je, by zatrzymacé ruch.

Ruch zatrzymuje sie automatycznie po ostatnim uderzeniu, nie uszkadzajgc mechanicznej czesci.
Nacisnij i przytrzymaj przycisk reset (15), a wszystkie ruchy wrdca do pozycji zerowej okreslonej przez
producenta.

Po zakonczeniu resetu emitowany jest sygnat dzwiekowy.

Restart zostanie zignorowany po kilku sekundach, jesli przycisk nie zostanie nacisniety.

Awarie systemu sg sygnalizowane diodg LED na klawiaturze, ruch jest zablokowany; W tym przypadku
nazywa sie to ustugg techniczng

3.6 Specjalne warunki

Gdy oparcie jest opuszczone, przechylenie zatrzymuje sie, zanim oparcie dotknie kregostupa, a
przechylenie zaczyna sie ponownie i trwa.
Gdy ruch nastepuje ze $rodka do podnézek, oparcie zatrzymuje sie w pozycji zerowej (czyli poziomo),
co ponownie uruchamia ruch do tytu i ruch trwa dale;j.
Jesli powierzchnia stotu ma otwor w klatce piersiowej, wykonuje sie nastepujacg kontrole, aby unikngé
zbyt pozytywnej pozyciji:

o Jesli korekta klatki piersiowej nie znajduje sie w pozycji zerowej (ostateczny cios), przechylenie

oparcia zatrzymuje sie na +40° (ostatni ruch do przodu)
o Jeslioparcie jest ustawione pod katem +40° lub wiecej, klatka piersiowa nie moze sie poruszac

3.7 Transfery awaryjne

(Zobacz Rysunek 1.)

Stoty wyposazone sg w specjalny system przywracania ruchu (awaria silnika, roztadowanie baterii, brak
mozliwosci korzystania z fadowarki). System ten dotyczy nastepujgcych ruchow:

Géra/Dot;
Trendelenburg / Reverzni Trendelenburg;
Przechylenie w prawo/lewo na strone;
Przechylenie tylnego;
Uniesienie /opuszczenie rozszczepu klatki piersiowej; Postepuj zgodnie z ponizszymi krokami, aby nie
uszkodzié stotu:
o Wylacz stét przyciskiem zasilania (3);
o Potrzasnij chipsami,
o W16z mechanizm awaryjny w tokciu i sprawdz prawidtowa pozycje.
o Poruszaj sie powoli zgodnie z ruchem wskazéwek zegara lub przeciwnie, w zalezno$ci od
wybranego ruchu.

UWAGA

Nigdy nie zwiekszaj ostatniego suwu przy awaryjnym sterowaniu watem korbowym, poniewaz silnik moze
zostaé powaznie uszkodzony.

Stét operacyjny powinien by¢ zawsze wytgczony zaraz po usigdzie pacjenta i podczas operacji.

Nigdy nie trzymaj klawiatury ani nie zostawiaj jej na stole, gdy urzadzenia sg podtaczone do pacjenta (noze
elektryczne, defibrylator itp.). Pot6z klawiature pod stotem operacyjnym.

Nigdy nie uzywaj urzadzen podtaczonych do pacjenta, gdy stét jest zasilany przez tadowarke, aby uzywaé
ruchéw spowodowanych roztadowaniem baterii.
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3.8 Usuwanie stotu
Ten cykl jest wykonywany automatycznie, gdy tramwaj jest podtaczony.

Automatyczne mechanizmy wymagaja wyjatkowej ostroznosci.

Odwrdé stot, wytaczajac przycisk zasilania (3) i czekaj na sygnat styszalny;

Restartuj stét za pomocg przycisku reset (15);

W16z klawiature do podstawki (4);

Wiozenie wézka do ostatniego suwu, zabezpieczenie kétek pedatem (A) i utrzymanie pozycji wozka az
do konca cyklu. (klawiatura zamyka sie automatycznie);

Po kilku sekundach system wysyta dwa sygnaty, uruchamia automatyczng procedure, stot jest
umieszczany na wézku i kolumna jest zwalniana;

Cykl zatrzymuje sie, jesli wozek porusza sie podczas poprzednich krokéw. W takim przypadku odblokuj
kotka, ciggnij wozek, odczekaj kilka sekund i zaczynaj od nowa na swoim migjscu.

Powierzchnia stotu jest podnoszona do pozycji zerowe;j.

Ruch w d6t zaczyna sie od nowa.

Goérna czes$é znajduje sie na tramwaju, a koniec cyklu oznaczony jest znakiem.

Odpiat kota i wyjechat samochodem.

Wszystkie ruchy sg zablokowane (poza gérg/w dét), dopdki nie potgcza sie z innym weztem.

Wytacz zasilanie, naciskajagc przycisk zasilania (3).

3.9 tLaczenie si¢ z komputerem
Ten cykl rozpoczyna sie automatycznie od potaczenia z tramwajem (patrz Rysunek 5).

Automatyczne mechanizmy wymagaja wyjatkowej ostroznosci.

Odwrdé stét, naciskajgc przycisk zasilania (3) i poczekaj, az samokontrola sie skonczy.

Sprawdz, czy stot jest w najnizszej pozycji (nacisnij przycisk 2), az kolumna sie zatrzyma, a sygnat
dzwiekowy potwierdzi najnizszg pozycje na dole.

Upewnij sie, Ze kontroler jest na podstawce (4);

W tramwajach z ruchami w gére /dét lub w kierunku Trendelenburga, pozycja tramwaju musi znajdowacd
sie na maksymalnej wysokosci i zerze. (Wyswietlacz na tramwaju)

Przyzwyczai¢ wozek do ostatniego ciggu, zabezpieczy¢ kétka na pedale (A), nacisnij piete i utrzymaé
pozycje wdzka po zakonczeniu cyklu. (klawiatura zamyka sie automatycznie);

Po kilku sekundach system wysyta dwa sygnaty, uruchamia automatyczng procedure, stét jest
umieszczany na wézku i kolumna jest zwalniana;

System przesuwa maszt w gore, poniewaz jego czubek jest potagczony

Cykl zatrzymuje sie, jesli wozek porusza sie podczas poprzednich krokéw. W takim przypadku odblokuj
kotka, pociggnij wézek, odczekaj kilka sekund i zacznij od nowa.

Kolumna opada

e \Wspinaczka zaczyna sie od nowa
e Wierzchotek umieszczony jest na stupie, a koniec cyklu oznaczony jest znakiem.
e Odpiat kota i wyjechat samochodem.
e Biurko moze teraz wykonywac¢ wszystkie ruchy za pomoca pilota.
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3.10 Przechowywanie preferowanych mechanizmow
Wszystkie trzy pozycje mozna zapisac i przywota¢ za pomoca klawiszy A, B lub C (16, 17, 18).

3.10.1 Pozycja oszczednosciowa

e Przesun stoty na wybrane miejsce.

e Naciskatem i trzymatem przycisk pamieci (13), jednoczes$nie trzymajac jeden z klawiszy pamieci (16,
17, 18);

Stychaé dzwiek sygnalizujacy sukces sekwencji.

Pamieé utrzymuje jedna pozycje, a nowa pamie¢ usuwa stara.

Nacisnij przycisk (15), aby wréci¢ do pozycji zerowej.

Zaleca sie sprawdzenie zapisanej lokalizacji w nastepujacy sposéb.

3.10.2 Przywracanie zachowanych pozycji
o Naciénij i przytrzymaj przycisk (14), jednoczes$nie naciskajgc przycisk w pamieci, gdzie przechowywana
jest zadana pozycja;
e Poczatek zabiegu sygnalizowany jest dzwiekiem, a przyciski mozna zwolnic.
e Na koncu cyklu system przestaje wysytaé sygnaty za pomocga dwoch sygnatow.
e Wszystkie klawiatury sg ignorowane az do konca cyklu.

4 Konserwacja, inspekcje i konserwacja

4.1 Razem
Zalecamy coroczng ogdlng inspekcje obejmujaca nastepujace aspekty:
4.2 Filar

e Sprawdz i dokre¢ wszystkie nakretki i Sruby na maszcie oraz pod uchwytem siodetka

e Sprawdz, czy wszystkie gumowe pokrywki ttokéw, ktére poruszajg Trendelenburga w gére i w dét, sg w
dobrym stanie.

e Sprawdz, czy odlegtos¢ miedzy cylindrem a ttokami poruszajagcymi ruchy jest réwna lub mniejsza niz -
1 mm. W przeciwnym razie zostang wymienione.

e Sprawdz tez przesuwne szyny i czy pomieszczenie jest ptaskie czy nizsze - 1 mm. Jesli nie, zostang
wymienione.

4.3 Stoét operacyjny

e Sprawdz i dokre¢ wszystkie nakretki i $ruby na stupku i pod siodetkiem.

e Sprawdz i dokre¢ wszystkie Sruby i nakretki w punktach obrotu stotu (oparcie, oparcie, zagtéwek i
oddzielenie klatki piersiowej).

e Sprawdz koncowy cigg i pozycje zerowg Trendelenburga, a nastepnie skreé Trendelenburga i w
prawo/lewo bocznie. Wszystkie gtowice muszg spetnia¢ oryginalne parametry ustalone przez
producenta (patrz zdjecie 7).

e Sprawdz materace.

e Zwilz boczne porecze, stawy podndzki, zagtéwki i inne ruchy.

4.4 Transport tramwajowy
e Sprawdz kota i wymien je, gdy sie zuzywaja.
e Sprawdz i dokre¢ wszystkie Sruby.
e Smaruje wszystkie zebatki i ruchome cze$ci mechaniczne.

FRM-168 Vorlage GebA KI. | MDR_v3 3ebA 01-1-013_02_Maintainance Manual Vektor 5_PL_v2.docx
Tekno-Medical Optik-Chirurgie GmbH 21.07.2026

f‘Bq TEKNO SattlerstraBe 11 D-78532 Tuttlingen c €

GERMANY Tel: +49 (0) 7441 1701-0 Fax: +49 (0) 7461 1701-50
E-Mail: mail@tekno-medical.com www.tekno-medical.com



[1i] Przewodnik po wsparciu wektorowym 5 15/ 49

4.5 Tablice elektroniczne
Wytgcz system przed rozpoczeciem konserwacji lub inspekc;ji.
Prosimy zapozna¢ sie z ponizszymi instrukcjami dotyczacymi wymiany ptyty:
e Nie probuj naprawia¢ ptytek drukowanych, mozna wymienic tylko bezpieczniki.
o Na konserwacje lub wymiane wyslij uszkodzong ptyte do producenta (ptyty elektroniczne nie beda
dostarczane, poniewaz nie mozna ich naprawic).
e Rama mapy i plany terenu sg wystarczajgce do petnej obstugi technicznej.

Nastepujace instrukcje dotycza ptyt gtéwnych:

Nazwa Opis Pozycja

103.3 Karta wskaznika baterii Kolumna tabeli

103b.3 Odbiornik kart na podczerwien Masa kolumn/podtozy
105 Karta klawiatury na podczerwien Zdalne sterowanie
106 Karta Energetyczna tadowarka do baterii
110 Karta silnika Kolumna tabeli
120 Karta klawiaturowa Zdalne sterowanie
130 Logiczna wizja Masa kolumn/podtozy

Lista kontrolna:
e Sprawdz okablowanie i prawidtowe potaczenie.
e Sprawdz status wszystkich dodatkow.
e 7réb ogoblny test funkcji.
e  Zaktualizuj dane wsparcia.

4.6 Utrzymanie systemu stolowego

Badz bardzo ostrozny z systemem baterii, niewtasciwe uzycie baterii moze prowadzi¢ do niebezpiecznego

przegrzania. Nigdy nie odfaczaj ani nie modyfikuj potaczenia szeregowego miedzy dwoma bateriami a

odpowiednim bezpiecznikiem. Bezpiecznik jest jedyng ochrong przed zwarciem w zasilaczu stacjonarnym.
Nigdy nie uruchamiaj systemu, gdy baterie sg podtaczone!

Nie podiaczaj baterii do systemu, dopoki naprawa nie zostanie zakonczona i przed

zasileniem biurka

4.7 Ustuga plyt logicznych 130

(Zobacz Rysunek 7.)
Ptytki 130 nie mozna modyfikowa¢, naprawiaé ani kalibrowaé. Naprawy moga by¢ wykonane wytacznie przez
producenta. Nigdy nie podtgczaj narzedzia do uktadu ptytki, gdy system jest witgczony.
Producent uzywa przetacznika z czaséw | wojny Swiatowej (1-6) umieszczonego po boku ztgcza JP6 do testéw
i kalibracji. Niewtasciwe uzycie moze spowodowaé uszkodzenie lub uszkodzenie mechanicznej ptyty
systemowej.
Tylko SW1-1 przetacznika SW1 mozna uzy¢ do zapisania ostatniego ruchu i zerowej pozycji na wypadek
wymiany elektronicznych kart site.

4.8 Uszczelka silnika serwisowego 110

(Zobacz Rysunek 7.)

Ptytki 110 nie mozna modyfikowac¢, naprawiaé ani kalibrowaé. Naprawy moga by¢ wykonane wytacznie przez
producenta. Nigdy nie podtgczaj narzedzia do uktadu ptytki, gdy system jest wtgczony.
W przypadku wymiany tej ptyty musi ona zostaé zaiinicjalizowana, aby zapisa¢ numer silnika do podtaczenia.
Produkcja ta jest wytwarzana przez samego producenta.
Po przesunigciu i inicjalizacji planszy nalezy zapisa¢ ostatnie ruchy zwigzane z karta (ruchy i silniki napedzane
nowa karta)

Nigdy nie uzywaj systemu, dopoki najnowsze zmiany nie zostang zapisane.
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4.9 Zastapienie tablicy 130
Postepuj zgodnie z instrukcjami, aby wymienié karte 130:
e Wylacz stét, naciskajac przycisk zasilania,
o Wylacz tadowarke baterii,
e Zdejmij pokrywke.
e Podtacz wat korbowy i powoli obracaj go zgodnie z ruchem wskazéwek zegara, az osiggnie petna
wysokos$¢ (poniewaz silnik nie pracuje, opiera sie ruchom w gore i w dét; jesli wat korbowy porusza sie
szybko, silnik moze ulec uszkodzeniu).

Uwaga: Nigdy nie przechodzi¢ przez wyscig mechaniczny

e Zdejmij uchwyt i wt6z pokrywe.

o Odkre¢ sruby (3) i zdejmij pokrywe (2)

e Aborcja w kolejnosci (Rysunek 9): JP7, JP1, JP2, JP4, JP8, JP5, JP6.

e Odkre¢ nakretki (1), wymien uszkodzong karte.

e Reconecta en serie: JP6, JP5, JP8, JP4, JP2, JP1, JP7.

e Po tych procedurach sprawdz przewody i potaczenia.

e Podtacz baterie, wtgcz stét i postepuj zgodnie z ponizszymi krokami:
o Czekaj na dwa sygnaty: klawiature i karte, ktére wskaza prawidtowe potaczenie.
o Sprawdz wskaznik stanu baterii

4.10 Zastapienie tablicy 110

o Kazda ptytka 110 napedza pojedynczy silnik na stole operacyjnym, wiec ptytka 110 jest zaprojektowana
do dowolnego ruchu elektrycznego.

e Tablice kontrolujg ruchy w gére/dét, tendelenburg/odwrécone, ruchy po prawej/lewej stronie oraz
podtuzne, i znajdujg sie wewnatrz kolumny

e Tablice wewnatrz kolumny sa precyzyjnie umieszczone, aby zidentyfikowaé wtasciwa, zobacz model
topograficzny (zdjecie 9);

e Po zidentyfikowaniu dotknietej ptytki mozna jg zastapic, postepujac zgodnie z ponizszymi instrukcjami;

e Po wymianie kazdej ptyty 110 musi by¢ zachowany ostatni ruch.

Zobacz sekcje "Zapisz ostatnie szczegoty”.

4.11 Wymiana ptyty 110 (silnik 5)
o Wylacz stét;
o Odkre¢ $ruby szynowe z tytu mocowania po boku silnika;
e Usun korki (1), (2) i (4) przez odkrecenie $rub z gory;
o Wylgcz wszystkie wtyczki;
e Zmien tablice;
e Ponownie podtacz ztacza;
e  Przymocuj wtyczki (1), (2) i (4), przytacz $ruby do géry;
e Przymocuj drazek do uchwytu akcesoréw;
e Ostatni ruch zachowaj na atak, jak wspomniano w kolejnej czesci.
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4.12 Wymiana tablicy 110 (Silnik 6)
o Wylacz stot;
o Usun korki (1), (2) i (4) przez odkrecenie $rub z géry;
o Wylgcz wszystkie wtyczki;
o Witbz karte ponownie;
e Ponownie potgcz potaczenie;
e  Przymocuj wtyczki (1), (2) i (4), przytacz $ruby do géry;
e Ostatni ruch zachowaj na atak, jak wspomniano w kolejnej czesci.

5 Ratowanie Ostatniego Pociggu

Uzyj mechanicznego rysowania, aby dostosowaé wszystkie pozycje na korficu ruchéw.
Uwaga: Wytacz zasilanie przed postepowaniem zgodnie z instrukcjami i wszystkimi ustugami technicznymi na
kablu do stotu operacyjnego.

Sprawdz, czy przycisk zasilania (3) jest naci$niety !!

Zwracaj szczego6lng uwage: za kazdym razem, gdy naciskasz jeden z trzech przyciskéw "pamieci™ (16,
17, 18), przytrzymaj go przez kilka sekund, aby utrzymac¢ system na miejscu. Po sygnale pus¢ przycisk.

Uwaga: Stosuj nastepujaca kolejnosé¢ dla kazdego repozytorium:
e Faza 1 (przygotowanie systemu);
o Faza 2 (ratowanie ostatniego uderzenia);
e Faza 3 (Przywracanie systemu);
o Faza 4 (sprawdzanie funkcji).

5.1 Faza 1l: Przygotowanie systemu

Podnie$ stét do maksymalnej wysokosci, naciskajac przycisk (1);

Sygnat potwierdza, ze osiggnieto maksymalng wysokos$¢ i ruch sie zatrzymuje;
Wytacz zasilanie, naciskajac przycisk (3) w dof;

Odkreé $ruby (6) po bokach,

Odkreé tak jak na zdjeciu (C) i zdejmij pokrywe (2).

e Przetacz przetgcznik z SW1 na ON.

o Wymiana pokrywy (7) Naprawa $ruby (3)

e Aktywuj przycisk zasilania i podnoszenia (3).
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5.2 Faza 2: Zachowanie ostatnich ruchéw

(Zobacz Rysunek 6.)
tozysko na konhcu uderzenia musi byé przymocowane do belki razem z blatem!

5.2.1 Magazyn silnika 1 (Gora/Dol)
e Naci$nij przycisk (2), az osiggniesz wysokosé 410 mm (dla standardowej piwnicy) lub 480 mm (dla
ultra-ptaskiej podstawy);
o Naciénij i przytrzymaj klawisz C (18) oraz klawisz (14);
o  Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
e Nacis$nij przycisk (1), az osiggniesz wysokos¢:
o 530 mm dla stotéw statych,
o 605 mm dla powierzchni sztywnych,
o 665 mm dla stotéw transferowych;
e Naci$nij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz przycisk (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu™ emitowanym przez system;
e Naci$nij przycisk (1), az osiggniesz wysokos¢:
o 685 mm dla standardowej podstawy;
o 760 mm dla ultracienkich podtozy;
e Naciénij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
e  Poluzuj przyciski po "pikaniu" wydawanym przez system
5.2.2 Lokomotywa tozyska 2 (Trendelenburg i Trendelenburg do géry nogami)
e Naci$nij przycisk (3), az osiggniesz kat +30° (kat obrotu bez padu)
o Naci$nij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz nacisniety przycisk (14);
o Aktywuj przycisk po "piknieciu" wydawanym przez system;
o Nacis$nij przycisk (4), aby siegna¢ pod katem 0°;
Naci$nij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz nacisniety przycisk (14);
Poluzuj przyciski po "piknieciu"” emitowanym przez system;
Nacisénij przycisk (4) az osiaggniesz kat -20°;
Nacisénij klawisz C (18), przytrzymaj i nacisnij (14);
Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;

5.2.3 3silniki (boczne, prawe i lewe)
o Nacisnij przycisk (5) az osiggniesz kat +15° (miernik przechylenia gabki bez podktadki);
e Naciénij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
o  Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
o Naci$nij przycisk (6) az osiagniesz kat 0°;
e Naci$nij przycisk B (17), naci$nij i przytrzymaj przycisk oraz nacisnij (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu"™ emitowanym przez system;
o Naci$nij przycisk (6) az osiggniesz kat -15°;
e Naci$nij klawisz C (18), przytrzymaj i nacisnij (14);
e Zwolnij przyciski po "piknieciu" wydawanym przez system.
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5.2.4 Przestrzen magazynowa silnika 4 (pojemnos¢ podtuzna)
o Naci$nij przycisk (7), az osiggniesz dtugo$¢ 140 mm,
o Naciénij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu™ emitowanym przez system;
e Naci$nij przycisk (8) az dtugos$é wyniesie 0;
e Naci$nij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz przycisk (14);
o  Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
o Nacis$nij przycisk (8), az osiggniesz dtugo$¢ 140 mm;
o Naciénij i przytrzymaj klawisz C (18) oraz klawisz (14);
e  Zwolnij przyciski po "piknieciu” wydawanym przez system.

5.2.5 Akumulator silnika 5 (zapasowy)
Tylko na stotach bez rozdzielenia piersi!
o Naci$nij przycisk (9) az osiggniesz kat +75°;
e Nacisnij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
e Poluzuj przyciski po "pikaniu" wydawanym przez system
e Naci$nij przycisk (10), az osiggniesz kat 0°;
o Naciénij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz przycisk (14);
e  Poluzuj przyciski po "pikaniu" wydawanym przez system
o Naciénij przycisk (10) az osiagniesz kat -35°;
e Naciénij i przytrzymaj klawisz C (18) oraz klawisz (14);
e  Poluzuj przyciski po "pikaniu" wydawanym przez system

5.2.6 Silnik akumulatora 5 (Split Chest Support)
Tylko dla stotéw ze wspdlng skrzynig!

o Naci$nij klawisz (9) az osiggniesz kat +75;
e Naciénij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu™ emitowanym przez system;
o Naci$nij przycisk (10), az osiggniesz kat 0°;
o Naciénij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz przycisk (14);
o Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
e Naci$nij przycisk (10) az osiggniesz kat -35°;
e Naciénij i przytrzymaj klawisz C (18) oraz klawisz (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu"™ emitowanym przez system;
o Naci$nij przycisk (9) az osiggniesz kat -40°;
e Nacisnij przycisk "Invoke" (14);
e Naci$nij przycisk (10), az osiggniesz kat 0°.

5.2.7 Magazyn silnikowy 6 (klatka piersiowa)
Tylko dla stotéw ze wspdlng skrzynig!
e Naci$nij przycisk (11) az osiggniesz kat -40°;
e Naciénij i przytrzymaj przycisk A (16) oraz przycisk (14);
e  Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
o Nacis$nij przycisk (12) az osiggniesz kat 0°;
o Naciénij i przytrzymaj klawisz C (18) oraz klawisz (14);
e Poluzuj przyciski po "piknieciu" emitowanym przez system;
e Nacisnij i przytrzymaj przycisk B (17) oraz przycisk (14);
e Zwolnij przyciski po "piknigciu™ wydawanym przez system.
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5.3 Faza 3: PrzywroOcenie systemu do jego "normalnego funkcjonowania"
e Naci$nij i przytrzymaj klawisz (1), az osiggniesz wysokos$¢:
o standardowo 680 mm;
o 755 mm dla ultracienkich podtozy;
o Wylgcz zasilanie ;
o Odkre¢ sruby (3) i zdejmij pokrywe (2)
o Ustaw przelgcznik SW1 na "Logic Board 130" na OFF;
o Wymien nasadke (2) i sruby (3);
o Wymien kondensatory (5) i $ruby (6).

5.4 Faza 4: Testy funkcjonalne
e Obejdz stét , podnoszac przycisk zasilania (3);
e (Czekajac na modernizacje systemu,
o Wszystkie diody LED na klawiaturze powinny byé wytaczone; jesli zapali sie jedna lub wiecej diod LED,
nalezy powtérzy¢ odpowiednie przechowywanie silnika. (Ruch pokazuje czerwong diode LED)
e Sprawdz prawidtowg warto$¢ skoku kazdego silnika, naciskajgc odpowiedni przycisk podczas pomiaru.
e Jesli ruch nie przebiega poprawnie, powtdrz procedure przytrzymania.
Ruch piersi nie uruchamia sie automatycznie od nowa.
Jesli trzy pozycje nie sg w petni zapisane (A-B-C), pozostaje zablokowane, poniewaz proces zapisu nie jest w
peti uruchomiony.
Przechowywanie ostatnich pociggdw jest konieczne po wymianie komponentéw lub konserwacji lokomotyw.
Jesli dioda LED nadal swieci po przechowywaniu, sprawdz potencjometr, ztgcza i montaz.

5.5 Wymiana silnika
Lokalizacja r6znych silnikéw:

Nazwa Ruch Lokalizacja

Motor 1 W gére/w dét Zobacz zdjecie 17
Motor 2 Trendelenburg / Trendelenburg-Umbau Zobacz zdjecie 12
Motor 3 Prawa/Lewa Strona Zobacz zdjecie 13
Motor 4 Przemieszczenia podtuzne Zobacz zdjecie 14
Motor 5 Slim Fit Zobacz zdjecie 15
Motor 6 Brustspalte Zobacz zdjecie 16

5.5.1 Usun silnik 1 (géra/dét)

e Wylacz stét, naciskajac przycisk zasilania (3) w dét;

e  Zdejmij pokrywke (8)

e Postaw tokie¢ (6) i powoli obr6é go zgodnie z ruchem wskazéwek zegara, az osiggnie maksymalng
wysokos¢;

Uwaga: Nie przechodz poza ostatni waz!

e  Zdejmij uchwyt i zat6z pokrywke (8);

e Zdejmij twarda oktadke (2) i zdejmowang pokrywe (1);

e Odtacz wtyczke (A);

o Odkre¢ $ruby pod podstawa;

o Witz podktadke miedzy uchwyt A a uchwyt B ;

o Czapkiz gtéw (8)

e Przymocuj korbowéd, powoli obracaj go przeciwnie do ruchu wskazéwek zegara, az silnik oddali sie od
miejsc (4) i (5);

e Usun sworzen (6) i uszkodzony silnik.
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5.5.2 Montagemotor 1

e Przesuniety kregel (6);

e Podtacz nowy silnik do siedziska (5) i trzymaj $rube (3);

e Uruchom korbe i powoli obréé zgodnie z ruchem wskazéwek zegara, az system skrzyni biegéw zostanie

przymocowany do siedzenia (4), zabezpiecz Srube (7);

e Usun podktadki miedzy uchwytem A a uchwytem B;

e Podfacz ponownie ztacze (A);

e Przechowywac ostatni suw silnika nr 1 zgodnie z sekcjg "Przechowywanie ostatniego suwu";
Wymienia twardg oktadke (2) i zdejmowang (1).

5.5.3 Demontaz silnika 2 (Trendelenburg / Reverse Trendelenburg)
o Obejdz stét , podnoszac przycisk zasilania (3);
e Podciagnij stét do maksymalnej wysokosci;
o Wylgcz stét, naciskajgc przycisk zasilania (3) w dot;
e Zdejmij nasadki, odkre¢ sruby z kotka;
e Zdejmij pokrywki;
e Usun gore stosu, wykrecajac sruby;
e Usun paski rentgenowskie w okolicy miednicy;
o Odfacz wtyczke (A);
e Usun sworznie (3) i (6) przez odkrecenie $rub;
e Uszkadzasz silnik.

5.5.4 Montagemotor 2

o Nowa lokomotywa jest wstawiana do kolumny;

e Wymien piny (3) i (6) oraz $ruby;

o  Wymien $wiece zaptonowa (A);

e 7 wyjatkiem ostatniego wyscigu lokomotywy nr 2 zgodnie z sekcjg " Ratujgc ostatni cios™;
o Wymienia nasadki (4) i (5) oraz $ruby;

¢ Wymiana pokrywy oraz stalych (2) i odtagczanych (1) srub;

e Paski rentgenowskie w okolicy miednicy sg ponownie przytaczane;

e Podtgcz kohcdwke ponownie.

5.5.5 Usun silnik 3 (prawy/lewy)
e Obejdz stét |, podnoszac przycisk zasilania (3);
e Podciagnij stét do maksymalnej wysokosci;
e Wylacz stét, naciskajac przycisk zasilania (3) w dét;
e Zdejmij nasadki, odkre¢ $ruby z kotka;
e Zdejmij powieki,
e Usun gore stosu, wykrecajac Sruby;
e Usun paski rentgenowskie w okolicy miednicy;
e Odtacz wtyczke (A);
o Usun piny (4);
Usun uchwyt (10), odkrecajac Sruby

o  Wyjmij sworzen (6) z sitownika Trendelenburga.
e Przesun silnik, przesuwajac silnik 2 na bok.
o Wyjmij sworzen (10), odkre¢ $ruby podtrzymujace (8)
e Uszkadzasz silnik.
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5.5.6 Montagemotor 3

e Ponownie podtgcz sworzen (10) przez wymiane $rub;

e Zamontuj nowy silnik;

e mocuj uchwyt przez potgczenie Srub;

e Przesuniety kregiel (4);

e Podtacz ponownie ztacze (A);

e Ostatni suw lokomotywy nr 3 jest przechowywany zgodnie z sekcja "Ostatni magazyn w piascie";
e Podfacz ponownie pin (6) sitownika Trendelenburga;

o Wymienia nasadki (4) i (5) oraz $ruby;

o Wymien twardg oktadke (2) i zdejmowang pokrywe (1) poprzez podtaczenie $rub;
e Paski rentgenowskie w okolicy miednicy sga ponownie przytgczane;

e Podtacz korncéwke ponownie.

5.5.7 Zasieg silnika 4 (podituzne podajniki)
e Wyiacz stét, naciskajac przycisk zasilania (3) w déf;
e Usun gore stosu, wykrecajac sruby;
e Usun paski rentgenowskie w okolicy miednicy;
o Zdejmij korekcje (2) i (3) przez odkrecenie ich;
o QOdtacz wtyczke (A);
e Usun sworzen (4);
e Przesun kregielke (5);
e Zdejmij pokrywe silnika (6) przez odkrecenie $rub;
e Uszkadzasz silnik.

5.5.8 Montagemotor 4

e Zamontuj nowy silnik z ostong (6), przykreé $ruby do panelu.

o On odtozyt przyptyw (5);

e Przesuniety kregiel (4);

e Podfacz ponownie ztacze (A);

e Ostatni suw lokomotywy nr 4 jest zapisywany zgodnie z sekcja "Ostatnie przechowywanie w
piastze";

o Wi6z nasadki (2) i (3) i ponownie podtacz $ruby;

e Paski rentgenowskie w okolicy miednicy sg ponownie przytaczane;

e Podtacz koncéwke ponownie.

5.5.9 Demontaz silnika 5 (oparcia)
e Wylacz stét, naciskajac przycisk zasilania (3) w dét;
e Usun kondensatory 1, 2, 3i4;
e Odfacz wtyczke (A)
e Usun piny (5) i (6);
e Uszkadzasz silnik.
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5.5.10 Montagemotor 5
e ponownie podtaczaé piny (5) i (6);
e Podfacz ponownie wtyczke (A)
e Zmiany kondensatoréw 1, 2, 3i 4, a takze $ruby;
e Zachowaj ostatni suw silnika nr 5 zgodnie z sekcjg "Przechowywanie ostatniej piasty".

5.5.11 Rozmontowanie silnika 6 (rozszczep klatki piersiowej)
o Whytacz stét, naciskajac przycisk zasilania (3) w dét;
e Usuntaliel,2i3;
e QOdfacz wtyczke (A);
e Usun piny (5)i (6);
e Uszkadzasz silnik.

5.5.12 Montagemotor 6
e  Pinos RecOnekt (5) i (6);
o Zlgcze czujnikowe Onnect (A);
e Zastgpié koperty 1, 21 3;
e Zachowaj ostatni suw silnika nr 6 zgodnie z sekcjag "Przechowywanie ostatniego piasty".

5.6 Inspekcjeitesty

Ponizsze procedury moga by¢ stosowane do weryfikacji prawidtowego dziatania systemu i identyfikacji czesci
wymagajacych wymiany.

Po wiaczeniu system przeprowadza serie samotestow.

System nie uruchamia sie, jesli pojawig sie problemy z ptytkami elektronicznymi. Je$li z silnikami wystepuja
problemy, dioda LED uszkodzonych kontrolek na zaciskach emituje sygnat dzwiekowy, ktory blokuje ruch.

5.6.1 Sita

Prad staty 24V zasilany jest przez dwie akumulatory 12V. Obie baterie wyposazone s3 w bezpiecznik
zapobiegajacy zwarciom. Poziom baterii jest wyswietlany w kolumnie na ekranie (3).

5.6.2 Stan baterii (normalne uzytkowanie)
Poziom baterii jest wySwietlany podczas wtgczania komputera stacjonarnego oraz podczas jego uzytkowania.
Dopiero gdy wszystkie ruchy masy ustang, poziom tadunku nie jest wyswietlany, aby uniknaé btedéw
pomiarowych.
Pokazane poziomy natadowania: 100, 75, 50 i 25%.
Czerwona ikona na 25% ma podwdjng funkcje:

e Stata czerwona dioda oznacza poziom baterii na poziomie 25%.

e Migajagca lampka wskazuje, ze baterie wymagajg dotadowania.
Gdy baterie muszg zostaé natadowane, pojawia sie sygnat dzwiekowy, po ktérym zaréwno sprzet, jak i
oprogramowanie przestajg dziataé.

5.6.3 Status baterii (tadowanie)

Gdy tadowarka jest podtaczona do stotu i wtgczona, tadowanie rozpoczyna sie, gdy system wykryje napiecie
27V DC lub tadowanie baterii

Wyswietlacz (3) pokazuje z6tta diode "potgczenie tadowania" oraz status tadowania, z szybkim sekwencja
diod LED: 25%, 50%, 75% 100%.

Gdy prad tadowania spadnie ponizej okoto 200 mA, a moc tadowania przekroczy 27,3 V, system przestaje
miga¢ na wszystkich diodach LED i wy$Swietlacz pokazuje 100% po okoto 10 minutach.
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5.6.4 Pilotowanie przewodowe

Odftacz 4 Sruby z tytu kontrolera, zdejmij pokrywe. Gdy wiaczasz stét, sprawdz, czy wszystkie diody LED sa
wigczone i czy zostat wyemitowany sygnat dzwiekowy. Sprawdz tez napigcie na Fabric 120, miedzy pinami 3
i 4 w JP2 powinno by¢ 24V.

Jesli jest usterka w klawiszach, wtéz panel przyciskéw lub PCB 120.

5.6.5 Zdalne sterowanie na podczerwien

Stot ten jest sterowany zdalnie za pomocga sygnatéw podczerwieni tadowanych baterig 9V. Klawisz panelu jest
kodowany przez procesor.
Czujniki IR znajdujg sie na wyswietlaczu (3) kolumny oraz na zaktadce 103b.3 po przeciwnej stronie (za
przezroczystg okragta ostong). Desktop 130 dekoduje sygnaty i wykonuje polecenie. Dioda LED na klawiaturze
pokazuje efektywno$¢ baterii, wymien baterie, jesli dioda LED pozostaje wytaczona podczas nacisniecia
przycisku.
W kazdym razie baterie powinny by¢ wymieniane, gdy odlegtos¢ do wysytania polecen zostanie
zZnaczaco zmniejszona.
W przypadku uszkodzenia sprawdz:

- Napiecie baterii.

- Jesli sg uszkodzone przyciski, zmien panel przyciskéw.

5.6.6 Wskaznik baterii

Wyswietlacz baterii (7) zawiera serie diod LED wskazujacych rézne poziomy natadowania oraz odbiornik na
podczerwien. Potagczenie miedzy ptyta wyswietlacza a ptytg 130 odbywa sie za pomoca ptaskiego kabla z 10
przewodami podtagczonymi do JP4 z ptyty 130.

Wszystkie diody LED zapalajg sig, gdy sa wtaczone podczas testowego uruchomienia. Jesli jest uszkodzona,
wymien karte 103.3 razem z kablami.

5.6.7 Partie

Mechanizmy sa realizowane przez silniki prgdu statego o napieciu nominalnym 24 V. Pozycja i potozenie silnika
sg wykrywane przez potencjometr o wieloobrotowym obrotze 5 kQ na watku kazdego silnika.

Silniki zasilane sg pétprzewodnikowymi urzgdzeniami "MOSFET", ktére zapewniajg zaréwno kierowanie
obrotem, polaryzacje, jak i hamowanie dla precyzyjnego pozycjonowania.

Prad w urzadzeniu jest monitorowany i ograniczony do 4A, aby zapobiec uszkodzeniom.

Kazdy obwod sterowania silnikiem jest chroniony bezpiecznikiem (5A), ktéry zapobiega niebezpiecznemu
przegrzaniu w przypadku uszkodzenia. Kazda ptytka sterujgca silnikiem monitoruje pozycje i prady,

analizuje ruch i zaktécenia sygnatu; Pozycja motoryczna jest aktywnie kontrolowana.

W okreslonych warunkach ruchy wykonywane sg automatycznie zgodnie z typem polecenia, takimi jak zmiana
pozycji, planowanie pozycji, zdjecie lub mocowanie dachu do tramwaju.

5.6.8 Samoocena
Gdy system jest wtgczony, a wszystkie diody LED na klawiaturze potgczone szeregowo, a sygnat styszalny jest
wysytany, potencjometry pozycji nie sg zasilane. SprawdZz w F1 numer rejestracyjny 110 (tablica
bezpieczenstwa skrzyni biegéw silnika). Btad ten moze by¢ spowodowany przecigzeniem potaczen
potencjometru przez naci$niecie jednego z dwdéch polecen w kazdym ruchu, podczas gdy silnik jest
jednoczesnie zasilany i sterowany.
Przeprowadzane sg nastepujace kontrole:
e Witasciwa moc i polaryzacja sg przekazywane do silnika.
e Moc i $rednia moc nie mogg przekraczaé wartosci okreslonych przez producenta.
e Potencjometr powinien dostarcza¢ napiecie przemienne od 0V do +5V, w zaleznos$ci od pozycji i
kierunku ruchu.
e Potencjometr musi zwieksza¢ lub zmniejsza¢ napiecie do minimalnej predkosci w granicach ustalonych
przez producenta.
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5.6.9 Inspekcja po kontroli ruchu

Gdy ruch sie zatrzyma (wskazany przez $wiatto odpowiadajgce zablokowanemu ruchowi), wylgcz zasilanie,
odczekaj kilka sekund i witgcz ponownie . Powtarzaj ten proces za kazdym razem, gdy musisz przetestowaé
ruch.

Monitoruj ruch i sprawdzaj, czy silnik sie porusza.

Jesli nie, sprawdz napiecie (okoto 24V) pinéw 4 i 5 ztgcza J 1 podtgczonego do silnika, a takze zmiane polaryzacji
przy zmianie kierunku obrotu.

Jesli nie ma napiecia, sprawdz bezpiecznik F1 w poblizu ztacza silnika. Jesli bezpiecznik sie przepali, wymien go
ponownie. (W wiekszosci przypadkow trzeba szukaé wady, ktéra spowodowata przepalenie bezpiecznika.)
Przyczyng moze by¢ zablokowanie mechaniczne, awaria silnika, awaria systemu elektrycznego lub wada tablicy
rejestracyjne;j.

Jesli bezpiecznik jest nienaruszony, ale w ztagczu nie ma napigcia, wymien ptytke 110. Po potwierdzeniu napiecia

okoto 24V miedzy pinami 1i 2 w J2 lub J3 (jesli nie, moze to oznaczac, ze karta jest zasilana, ale nie przesyta
polecenia do silnika).

5.6.10 Sprawdz po natychmiastowym postoju

Zasilacz migdzy pinem 3 (0V) a pinem 1 (+V) ztacza J1 powinien mie¢ 5V, jeSli nie, sprawdz bezpiecznik F1.
Jesli bezpiecznik sie przepali, konieczne jest ustalenie przyczyny, co chroni dziatanie kazdego potencjometru.
Przepalony bezpiecznik moze by¢ spowodowany zwarciem w zasilaczu potencjometru lub zwarciem w innych
czesciach systemu. W takich przypadkach odtgcz wszystkie porty na dysku twardym i zeskanuj system pod
katem problemu.

Jesli bezpiecznik jest nienaruszony, sprawdz, czy napiecie ztgczy dyskowych miedzy pinami 3 (0V) i 2 (pozycja)
osigga +5V lub OV w zaleznosci od kierunku ruchu.

Jesli napiecie pozostaje state, rozwaz przyczyne, ktéra moze by¢ zwigzana z mechanikg zespotu (wat nie jest
potgczony z napedem) lub wadg potencjometru.

Napiecie potencjometru zmienia sig, ale blok wydaje sie losowy; nalezy zauwazy¢, ze podczas pracy system
monitoruje, czy napiecie pozycyjne zmienia sie naturalnie, bez nagtych zmian do +5V lub OV i bez osiggania
tych dwoch skrajnosci. W pierwszym przypadku przyczyna moze by¢ btad systemu, uszkodzenie potencjometru
lub zwarcie. W tym drugim przypadku przyczyng moze by¢ nieprawidtowe potozenie potencjometru.

Pozycja i dziatanie potencjometru sg niezwykle wazne, dlatego system monitoruje rézne aspekty funkcjonalne.
Jesli potencjometr zostanie zamontowany nieprawidtowo, mozliwo$¢ wykonania mechanicznego ostatecznego
uderzenia przed jego zatrzymaniem z pewnoscig spowoduje uszkodzenia. Z tego powodu system sprawdza, czy
napiecie centralne nie przekracza ekstremalnych wartosci, tj. +4,5V i 0,5V.

Problemy z wydajnos$cia i bezpieczenstwem moga pojawié sie, jesli napiecie potencjometru nie jest zmieniane
podczas sterowania systemem przez urzadzenie. Przyczyny moga by¢ zwigzane z mechanicznym chwytem
silnika lub sitownika, luznym potgczeniem lub awarig mechanicznego potaczenia miedzy potencjometrem a
sitownikiem.
W takim przypadku, jesli zmiana napiecia potencjometru wzgledem sitownika zostanie odwrdcona, pofaczenie
miedzy koncami potencjometru lub ztagczem dyskowym zostanie odwrécone. To zdarzenie moze wystapi¢ tylko
podczas montazu przez producenta lub przy wsparciu technicznym systemu, ktéry nie szanuje oryginalnego
potgczenia.

Jesli sterowanie sygnatem potencjometru jest poprawne, przyczyng przestojéw moze by¢ nadmiar pradu
silnika. Podtgcz multimetr (10A w petnym rozmiarze) do ztgczy kablowych 3 i 4 w szeregu. Sprawdz, czy Sredni
przebieg jest ponizej 4A. Jesli wydajnos¢ jest lepsza, sprawdz mechanike lub wymien ptyte.

Jesli nie wszystkie sterowanie jest pozytywne, ptytka 110 powinna zosta¢ wymieniona.

Uwaga: Po ponownym przymocowaniu talerza wszystkie ostatnie uderzenia musza by¢ zachowane!
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5.6.11 Automatyczne testy cykliczne
Jesli tabela nie dziata, sprawdz nastepujace rzeczy:

o Wigcz jeden z dwéch kluczy w piwnicy (tam jest samochéd). Sprawdz, czy napiecie miedzy stykiem do
pinu JP5 2 a pinem JP5 5 (GND) wynosi +5 V przy zwolnieniu przetacznika i 0O V przy nacisnieciu
przefacznika.

e Jesli blat jest podtaczony, upewnij sie, ze ztagcze JP5 pin 3 lub pin 4 jest dostepne dla GND przy 0V i
+5V.

o Jesli HOB jest podtagczony, upewnij sig, ze ztacze od pinu JP6 1 do GND jest dostepne przy OV i +5V, na
wypadek gdyby HOB nie byt podtaczony.

5.6.12 Sprawdz cykl tadowania kartridza.

e W16z pilot do jego obudowy.

e Samochdd cumuje dopiero po ostatnim podciggnieciu.

e Powinny stychaé trzy sygnaty dzwiekowe i rozpocza¢ sie cykl tadowania na komputerze.

o Wszystkie dyski sg umieszczone w pozycji zerowej.

e Kolumna zaczyna sie opuszcza¢ i ustawia gére samochodu.

e Przepchnij lekko kartridz, aby zwolni¢ drugi wytacznik graniczny.

e Rubryka powinna sie skonczyc.

e Poczekaj kilka sekund i podtgcz kartridz ponownie.

e Kolumna podnosi sie do pozycji zerowej i ruch jest powtarzany.

e (dy schodzisz, pokrywa jest zaktadana na woézek i zdejmowana. Kontrole drogowa.

5.6.13 Ladowanie od géry do dotu w tabeli

e Samochd6d cumuje dopiero po ostatnim podciggnieciu.

e Powinny by¢ ustyszane trzy sygnaty i rozpocza¢ sie cykl masowego tadowania.
e Kolumna bedzie sie przesuwac w gore.

e Przepchnij lekko kartridz, aby zwolni¢ drugi wytacznik graniczny.

e Rubryka powinna sie skonczyé.

e Samochd6d cumuje dopiero po ostatnim podciggnieciu.

e Kolumna schodzi az do konca linii, a wzrost jest powtarzany.

e Po przesunieciu do pozycji zerowej kolumna faduje gére i zwalnia tramwaj.

5.6.14 Stét do przechowywania/magazynowania (blat + podstawa)
e Reguluj przetacznik (wézka), aby podniesé ptytke + podstawe.
e Zamknij wézek po dotarciu do ostatniego ujecia
e Powinny by¢ ustyszane trzy sygnaty i rozpoczaé sie cykl masowego tadowania.
o Kregostup przesuwa sie w dot.
e Zejscie konczy sie niedtugo po wzniesieniu piwnicy.
5.6.15 Test tadowania baterii
UWAGA: Ta jednostka zasilana jest pradem przezytym 220V AC. Niebezpieczne napiecie w $rodku,
podtaczone bezposrednio do sieci energetycznej!
Zachowaj wszelkie srodki ostroznosci podczas inspekcji, aby uniknaé¢ obrazen operatora lub
uszkodzenia sprzetu.
W $rodku znajdujg sie nastepujace urzadzenia:
e Brett 106 (panel de la Batterieladepanel);
e Komercyjne zasilacze przetgczajgce S150 (24 V)
Przetacznik bipolarny z o$wietleniem znajduje sie pomiedzy napieciem gtéwnym a zasilaniem.
Kabel wyjsciowy, ktéry moze byé uzywany do tadowania stotu, jest podtagczony do ztgcza J2 na ptytce 106.
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5.6.16 Wykres fadowania baterii

Napiecie DC 27V jest zasilane przez zasilacz i chronione bezpiecznikiem F1 (4A-250V).

Ograniczenie mocy baterii nie zalezy od maksymalnego natadowania baterii (istnieje wewnetrzny tryb

samoograniczania), lecz od maksymalnej mocy oczekiwanej w sytuacjach awaryjnych, tak aby silnik stotu
roboczego mégt pracowaé jednoczes$nie z tadowaniem baterii.
Prad wyjsciowy jest ustawiony z F1 (6,3A) na pokfadzie 106

Z6tta dioda LED na tadowarce akumulatora wskazuje potaczenie miedzy zasilaczem a stotem roboczym.

5.6.17 Regulacjei kontrola

Otwdrz urzadzenie, luzujac cztery Sruby pod spodem.

Zachowaj wszelkie niezbedne srodki ostroznosci, aby unikngé kontaktu z czesciami

podczas jazdy!

Ostroznie zdejmij rame przymocowang do deski rozdzielczej, nie szantazujgc potaczenia.

Sprawdz bezpieczniki na ptytce.

kaczy przetacznik (symulujacy otwarty zawor) miedzy pinami 1i 2 ztgcza, co symuluje stét.

Podtacz rezystor 100 Q miedzy pinami 1+ i 2+ ztacza.

Podtacz urzadzenie do sieci i sprawdz:

o Obecnos$é napiecia miedzy dwoma szarymi przewodami tgczgcymi zasilacz bipolarny, w przypadku

braku zasilania, wskazuje na przyczyne (bezpieczniki, potgczenia ...);
o Napiecie miedzy czerwonym a czarnym przewodem wynosi okoto 27V DC wyj$ciowe z zasilacza.
Jesli nie ma zasilania, zasilacz jest wymieniany lub bezpiecznik ponownie sprawdzany

o Obecnos$é napiecia statego 12V DC miedzy pinami U2, 7 i 14. Jesli nie ma zasilania, wymien tablice.
e Zakre¢ kran i sprawdz z6ttg diode LED na ptycie.

Jesli dioda LED jest wytgczona, ale przekaznik ptyty jest wigczony, a napiecie obcigzenia (okoto 27,6 V
DC) rezystancji jest zidentyfikowane na poziomie 100 Q, sprawdz potaczenia i diody LED. Jesli to
stosowne, zmien tablice.

Jesli przekaznik nie jest zasilany, wymien ptytke.

Jesli zaréwno dioda LED, jak i przekaznik dziataja, sprawdz napiecie wyjSciowe rezystora na poziomie
100 Q. Powinno by¢ okoto 27V.

Jesli nie ma napiecia wyjSciowego, sprobuj przetestowac dziatanie ciata termicznego, tj. tagczeniowego
PD, tranzystora Q1, rezystora R1. Na koniec najpierw wymien ptytke drukowang, potem radiator.

Jesli moc wyjsciowa nie wynosi okoto 27,6 VDC, nalezy wyregulowaé tadowarke.

Sprawdz limit pragdu po kalibracji napiecia:

Podtacz rezystor 10 Q 100W réwnolegle z rezystorem 100 Q i sprawdz, czy napiecie nie spadnie ponizej
26 VDC.

Wytacz rezystor 10 Qi podtacz rezystor 4,7 Q 100 W. Jesli aktualna wartosc¢ rézni sie od opisanej, zwr6é
karte.
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6 Pierwsza kategoria

Ponizsze instrukcje moga by¢ uzyte do identyfikacji i naprawy problemoéw bez potrzeby pomocy technicznej.
Do wykonania ustugi wymagana jest dobra znajomo$¢ systeméw elektronicznych i mechanicznych oraz
odpowiednie narzedzia.

Problem Rozwiazanie

Jesli ekran tadowania nie jest podswietlony i nie stycha¢ dzwieku z klawiatury ani
stotu, sprawdz nastepujgce rzeczy:

Poprawne sterowanie przyciskami.

Napiecie akumulatora powinno przekracza¢ 22V.

Bezpiecznik F15 miedzy bateriami a bezpiecznikiem F1 na karcie 130.

Idealne potaczenie miedzy réznymi ztgczami.

Zmien tablice 130 lub zadzwon do wsparcia technicznego.

Ani migajace $wiatta na
stole podczas tadowania,
ani baterie nie sg
wigczone.

Diody LED na klawiaturze powinny Swieci¢ sie przez okoto sekunde
Upewnij sie, ze port klawiatury/pulpitu jest bezpiecznie podtgczony. Wyjmij go i
Ekran sie Swieci, ale nie podtgcz na jaki$ czas. Otwérz klawiature i sprawdz kable oraz ptytki. Jesli zajdzie

wydaje dzwigku i/lub taka potrzeba, sprawdz ciggtosc¢ linii miedzy ptytka a luznym ztgczem.
klawiatura nie dziata Zmien tablice 130.

poprawnie, gdy pulpit jest | Zmien klawiature.

wigczony. Wymienia wewnetrzny kabel stupa (ztacze JP8 - ptytka 130).

Zmien tablice 120.
Zadzwon do wsparcia.
Otworz pilota i sprawdz, czy ztacze miedzy panelem przyciskow a kartg 120 jest
prawidtowo podtgczone.

Zmien klawiature na kontrolerze.

Wymienia karte klawiaturowg 120.

Zmien catg klawiature.

Wymien baterie w klawiaturze.

Sprébuj innej klawiatury w tym samym kierunku (patrz wewnetrzne klawisze).
Sprawdz, czy tylko jeden z dwéch telefonéw odbiera sygnat, aby przy zmianie
odbiornika doszto do btedu (jeden na ekranie pojawia sie z baterig 103,3 litra, a
drugi po przeciwnej stronie kolumny 103b).

Zmien karte na 130.

Zadzwon do wsparcia.

Otworz kontroler i sprawdz, czy ztagcze miedzy panelem przyciskow a kartg 105
jest poprawnie podtgczone.

Wymien panel na klawisze na klawiaturze.

Zmien klawiature.

Niektére przyciski na
kontrolerze nie dziataja.

Klawiatura w pilocie IR nie
dziata.

Niektére przyciski na
klawiaturze kontrolera IR

nie dziataja. Zmien tablice 130.
Zadzwon do wsparcia.
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Jesli dysk w ogole sie nie porusza:
Sprawdz bezpieczniki F1 w modelu 110.
Sprawdz ztacze JP1-JP2 na ptycie 130 i wymien je, jesli zajdzie taka potrzeba.
Sprawdz konektor J1-J2-J3 na ptycie 110 i zwolnij go, jesli zajdzie taka potrzeba.
Uzyj multimetru, aby zmierzy¢ napiecie styku na ztagczach 5 i 6, gdy nacisniesz
przycisk na urzadzeniu. W takim przypadku powiniene$ sprawdzi¢ okablowanie
mechaniki, sprzetu i mechaniki.
Jesli z wtyczki nie wychodzi napiecie, sprébuj wymienié ptytke 110.
Jesli dysk sie uruchamia, a potem zatrzymuje:
e Sprawdz awarie mechaniczng (przeciazenie).
e Sprawdz, czy styki miedzy ztgczem mobilnym a potencjometrem wzdtuz
linii sg poprawne.
Sprawdz napiecie miedzy biegunem OV potencjometru a biegunem $rodkowym.
Sprawdz, czy napiecie wzrasta lub spada podczas jazdy. Je$li nie, sprawdz
potgczenie miedzy watem potencjometru a uktadem napedowym. Jesli tak,
sprébuj zmieni¢ potencjometr.
Zmien tablice 110.
Sprawdz potgczenia dyskéw twardych (ztgcze, kabel, potencjometr).
Sprawdz, czy styki miedzy ztagczem mobilnym a potencjometrem wzdtuz linii sg
poprawne.
Sprawdz mechaniczne wyposazenie na watku potencjometru.
Sprébuj wymieni¢ tablice 110 (zachowaj ostatnie godziny).
Zadzwon do wsparcia.
Sprawdz wszystkie potaczenia i wyjmowane zaciski
Sprébuj wymieni¢ PCB 130.
Zadzwon do wsparcia.
Sprawdz, czy napiecie baterii gwattownie spada do 22V po natadowaniu do
27,6V. W takim przypadku powiniene$ wymienic obie baterie.
W kazdym razie powiniene$ wymieni¢ baterie po 4 latach uzytkowania.
Wytacz bezpiecznik miedzy bateriami i sprawdZ napiecie osobno; jesli réznica
napiecia jest wieksza niz 0,5V, wymien baterie.
Sprébuj wymieni¢ tadowarke baterii.
Sprébuj wymienié tablice 103.3.
Zadzwon do wsparcia.
Upewnij sie, ze tadowarka jest podtgczona i wiaczona.
76ty wskaznik fadowania Zielqna kontrolka ostrzegawcza na kluczyku i zétta dioda LED na fadowarce
- . powinny byé WLACZONE.
na wyswietlaczu biurka S dz dobrze ztacze portu tadowania.
A prawdz do acze p
nie Swiecl Sie, gdy Sprawdz, czy napiecie miedzy pinami 3 i 5 ztgcza J7 wzrasta kilka sekund po
tadowarka jest L .
o zamknieciu okfadki.
podtaczona do zasilania. Wymien tadowarke baterii.
Zadzwon do wsparcia.

Dioda LED na
klawiaturze ptyty zapala
sie, a ruch jest
zablokowany.

Przektadnia nie
zatrzymuje sie na koncu
suwu i/lub nie osigga
wiasciwego zera ani
planowanej pozycji.

Tymczasowe wady, ktére
trudno wykryé

System wskazuje, ze
baterie sg natadowane,
ale gdy zostang
wytgczone, s3 juz
puste
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Baterie nie taduja sie
przez dwanascie godzin
(wskaznik 100%
natadowania), gdy

takim przypadku sprobuj zmienié tablice 101.2.

27V. W takim przypadku wymieniasz baterie.

tadowarka jest wtgczona, | potencjometrem P1 na ptycie tadowarki 102.

a zé6tta dioda LED $wieci

Jesli kalibracja nie jest mozliwa, sprébuj wymienié zasilacz.
Zadzwon do wsparcia.

Sprawdz napiecie baterii. Po okoto 12 godzinach powinno osiagna¢ 27,6V. W
Jesli napiecie nie wynosi 27V, wyjmij baterie i sprawdz, czy napiecie kabli osigga

Jesli baterie sg odtaczone, napiecie spada ponizej 27 V, sprobuj skalibrowac z

Z6tta dioda LED na

Sprawdz potaczenie i dziatanie kabli oraz ztacza.
Sprawdz bezpieczniki tadowarki.

tadowarce nie zapala si¢ | 7mien tablice 106.

po podfgczeniu.

Wymien tadowarke baterii.

7 Czesci zamienne

7.1 Tabela
Kod Opis
EM CA Para baterii 12V/12A
EM TU-5 | Pilot 5-silnikowy z kablem i spiralnym ztgczem
EM TU-6 | Pilot 6-silnikowy z kablem i ztagczem zwinietym
EM TF-5 | 5 silnikéw zdalnie sterowanych
EM TF-6 | Zdalne sterowanie 6-silnikowe
R300 Karta Logic 130
R400 Ptyta logiczna 110
R231 Karta wskaznika baterii 103.3
R310-5 Panel sterowania zdalnego sterowania 5 silnikow
R310-6 Panel zdalnego sterowania 6 silnikéw
R235-5 Panel IR zdalnego sterowania z piecioma silnikami
R235-6 Zdalny panel IR z 6 silnikami
R207/3 4-pinowy kabel JP8 (karta 130) na klawiaturze
R240/D 10-pinowy kabel JP4 (karta 130) na wyéwietlaczu
R207 Kabel podtaczajacy, klawiatura, 4 bieguny z wtyczka
7.2 IN YOU telekierowane
Kod Opis
R307 Kabel taczacy EM TU
R307/1 8-pinowa wtyczka DIN meska dla EMTU (zdalnego sterowania)
R308 Konstrukcja zewnetrzna PVC dla EM TU
R309 Wewnetrzna ptytka elektroniczna dla serii EM TU 2010
R310 Zdalne sterowanie z klawiaturg EM TU
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Kod Opis

R221 Wiacz i wytgcz z o$wietleniem

R222 LED + LED porty

R223 Podnosnik klimatyzacji

R224 Przewéd zasilajagcy 220V

R225 tadowarka kabla/stét operacyjny (w potaczeniu z R227 numer 2)

R227 tadowarka meska do wtyczki - st6t operacyjny

R228 Meskie wtyki wejsciowe (do podtgczenia lub tadowarki)

R229 tadowanie baterii na poktadzie

R230 tadowarka do baterii z przetgcznikiem

R231 Status tadowania baterii dla wyswietlacza sterujgcego

R232 Elektroniczna kontrola ptytki, statusu tadowania baterii + odbiornika na podczerwien
7.4 Ogien EM TF Zdalnie Sterowany Podczerwieniag

Kod Opis

R233 Powtoka zewnetrzna PVC

R234 Wewnetrzna elektroniczna platyna

R235 Zdalna klawiatura

R236 Haki zdalne do okablowania

R237 Bateria 9V

R238 Odbiornik podczerwieni do wyswietlania w szafie

R239 Elektroniczny odbiornik podczerwieni na kolumnie

R240 Przewodowy adapter podczerwieni
7.5 Tramwaj

Kod Opis

R241 Koto obrotowe

R242 Koto kierunkowe

R243 Pedat sterowania kotem tramwajowym

R245 Pedat watku w gore /dét

R246 Sktadana dzwignia dla tramwaju Trendelenburg i zmiany tramwaju Trendelenburg

R347 Obrobka powierzchni tramwajow SE TR3-2010 i SE TR4-2010

Pompa ochronna gérnej i dolnej czes$ci kadtuba w tramwajach SE TR3-2010 i SE TR4-
R349 2010

7.6 Zamawianie czesci zamiennych
Podczas zamawiania czesci podane sg nastepujace informacje:
e Numer seryjny stotu lub zasilacza.

e Kod.
e Opis.
o |losé.

e Jakirodzaj dostawy jest potrzebny (np. regularny czy przyspieszony)?

CzeSci zamienne sg dostepne przez 10 lat od daty dostawy materiatu.

Zazwyczaj dostarczane sg najnowsze wersje uktadow elektronicznych. W przypadku istotnych aktualizacji
prosimy o zapoznanie sie z dokumentacjg techniczng i/lub kontakt z producentem w celu aktualizacji
starszych modeli stotéw oraz zasilacza.
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8 Warunki gwarancyjne

Tekno-Medical gwarantuje usuniecie wszelkich wad w materiatach lub wykonaniu w ciggu 24 miesiecy od daty
dostawy.

W tym czasie Tekno-Medical bezptatnie wymienia lub naprawi czes$ci oznaczone przez klientéw jako wadliwe.
Ta gwarancja nie obejmuje czesci konsumenckich (materace, podpory itp.).

Gwarancja konczy sie natychmiast, jesli towary zostang naprawione lub zmodyfikowane przez osoby
nieupowaznione pisemnie przez Tekno-Medical.

Szkody lub wypadki spowodowane przez klientéw, takie jak zaniedbanie, brak nadzoru, nieprawidtowa lub

niewtasciwa instalacja, nieprzestrzeganie instrukcji, stawki lub niewtasciwe korzystanie ze stotu, nie sg objete
tg gwarancja.

Naprawy gwarancyjne i wymiany nie przedtuzajg pierwotnego okresu gwarancji.

Ta gwarancja nie obejmuje zwrotow kosztow bezposrednich lub posrednich szkéd wyrzadzonych osobom lub
mieniu.

9 Wsparcie techniczne
Wsparcie techniczne zapewnia lokalny przedstawiciel lub bezposrednio producent.

9.1 Naprawy
Tekno-Medical oferuje ustugi naprawy PCB.

Ustuga oferuje naprawy i testy komponentéw, ktére sg wykonywane z takg sama starannoscia jak w przypadku
nowych produktéw. Odnowione PCB mozna kupi¢ po cenie nizszej niz warto$¢ nowego produktu. Niezbedne
czesci moga nie by¢é dostepne w momencie zamoéwienia. Prosimy o zwrot wadliwych ptyt, jesli nie sg na tyle
uszkodzone, by wymagaty naprawy (uszkodzone, spalone, widoczne uszkodzenia itp.).

9.2 Zwroty
Towary moga zostaé zwrdcone w ciggu dziesieciu (10) dni od daty wysytki, jesli materiat nie zostat uzyty.
9.3 Aktualizacja

Aktualizacje tego podrecznika oraz IfU sg wynikiem ulepszen i/lub zmian, wedtug uznania Tekno-Medical.
Rzeczywistg wersje tego podrecznika mozna zaméwié u mail@tekno-medical.com. mailto:mail@tekno-

medical.com
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L1: LOGIC BOARD 130

M1: MOTOR DRIVER 110 UP/DOWN

M2: MOTOR DRIVER 110 TRENDEL./REV. TRENDEL.
M3: MOTOR DRIVER 110 LATERALR/L

M4: MOTOR DRIVER 110 SLIDING

M5: MOTOR DRIVER 110 BACKREST

M6: MOTOR DRIVER 110 THORAX SPLIT
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Picture 10

REMOTE CONTROL KEYBOARD
( VIEW EROM BELOW )
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Picture 12
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Picture 13
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Picture 15
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Picture 17

Motor 1
Up / Down

L \ ! \' //{/ /
5 © /

FRM-168 Vorlage GebA KI. | MDR_v3 3ebA 01-1-013_02_Maintainance Manual Vektor 5_PL_v2.docx
‘-h’ X Tekno-Medical Optik-Chirurgie GmbH 21.07.2026
f l {TEKNO SattlerstraBe 11 D-78532 Tuttlingen c €
GERMANY Tel.: +49 (0) 7441 1701-0 Fax: +49 (0) 7461 1701-50

E-Mail: mail@tekno-medical.com www.tekno-medical.com



