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Vorwort

Wir gratulieren lhnen zu der Entscheidung fiir ein Volker Klinikbett und

danken lhnen fiir Ihr Vertrauen in unsere Firma und unsere Produkte.

Sicher sind Sie bereits vor dem Kauf ausfiihrlich beraten und von den vielen
Vorteilen unserer Klinikbetten iiberzeugt worden. Vorteile, wie sie in dieser
Kombination tatsdchlich nur in diesen Klinikbetten vorkommen.

Dass ein Volker Klinikbett bei aller Funktionalitdt und seinen vielen Vorteilen
nicht wie ein Klinikbett aussieht, hat Ihnen die Anschaffung sicher noch

sympathischer gemacht.

Diese Gebrauchsanweisung soll Sie liber die technische Ausstattung des
Volker Klinikbettes informieren, und lhnen bei der Handhabung und Nutzung

aller seiner Funktionen helfen.

/%/z%

Michael Hiippe

Vorstand
Volker AG

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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1.

1.1,

1.2.

ALLGEMEINES

Sie haben ein Klinikbett der Vélker AG erworben. Dieses Klinikbett wurde nach dem
derzeitigen Stand der Technik entsprechend entwickelt und gefertigt.

Volker Klinikbetten erfiillen die Anspriiche an Sicherheit und Funktionalitat. Sie sind
nach den internationalen Normen gepriift und sind mit dem CE-Zeichen
gekennzeichnet, welches dokumentiert, dass die Sicherheitsanforderungen fiir
Medizinprodukte erfiillt sind.

Lesen Sie bitte die grundsatzlichen Sicherheitshinweise in Kapitel 2. Beachten Sie
bitte (besonders im Hinblick auf etwaige Gewdhrleistungsanspriiche) auch die
weiteren Hinweise auf den folgenden Seiten.

AN

Mit dieser Gebrauchsanweisung mdéchten wir lhnen und lhrem Personal die
notwendigen Hinweise zum sicheren und sachgerechten Arbeiten mit dem Klinikbett
Modell S 960-1 geben.

Jede Person die mit der Inbetriebnahme, Bedienung und Wartung des Bettes
beauftragt ist, muss die  Gebrauchsanweisung, insbesondere die
Sicherheitsbestimmungen gelesen haben und befolgen.

Um Bedienungsfehler zu vermeiden und stérungsfreien Betrieb der Klinikbetten des
Modells S 960-1 zu gewadhrleisten, miissen diese Unterlagen dem Pflegepersonal
und/oder dem Patienten stets zuganglich sein.

Urheberschutz

Die Uberlassung dieser Gebrauchsanweisung an Dritte darf nur mit schriftlicher
Zustimmung der Volker AG erfolgen. Alle Unterlagen sind im Sinne des
Urheberrechtgesetzes geschiitzt. Weitergabe und Vervielfdltigung von Unterlagen,
auch auszugsweise, sowie Verwertung und Mitteilung lhres Inhalts sind, soweit
nicht ausdriicklich zugestanden, nicht gestattet. Zuwiderhandlungen sind strafbar
und verpflichten zu Schadenersatz. Alle Rechte fiir die Ausiibung von gewerblichen
Schutzrechten behalten wir uns vor.

Gewadhrleistung und Haftung

Fiir etwaige Fehler oder Unterlassungen haften wir, unter Ausschluss weiterer
Anspriiche, im Rahmen der im Hauptvertrag eingegangenen Gewadhrleistungs-
verpflichtungen. Anspriiche auf Schadenersatz, gleich aus welchem Rechts-
grund derartige Anspriiche hergeleitet werden, sind ausgeschlossen.

Technische Anderungen, im Rahmen der Weiterentwicklung der in dieser
Gebrauchsanweisung behandelten Klinikbetten, behalten wir uns vor.

Fir Schaden und Betriebsstérungen, die durch Bedienungsfehler und Nichtbeach-
tung dieser Gebrauchsanweisung entstehen, tibernehmen wir keine Haftung. (siehe
auch 4.)

Ausgabe: 2003 Jan-C
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2. SICHERHEITSBESTIMMUNGEN
Diese Vorschriften sind unbedingt zu lesen und einzuhalten!

2.1. MPG §22 Abs.1

Das Klinikbett darf nur seiner Zweckbestimmung entsprechend, nach den
Vorschriften des Medizinproduktegesetzes (MPG) und hierzu erlassener
Rechtsverordnungen, den allgemein anerkannten Regeln der Technik sowie den
Arbeitsschutz- und Unfallverhiitungsvorschriften errichtet, betrieben und
angewendet werden. In fehlerhaftem Zustand, in dem es Patienten, Pflegepersonal
oder Dritte gefdahrden konnte, darf das Klinikbett nicht betrieben werden.

Das Klinikbett darf nur von Personen bedient werden, die aufgrund ihrer Ausbildung
oder ihrer Kenntnisse und Erfahrungen die Gewadhr fiir eine sachgerechte
Handhabung bieten.

2.2. Bestimmungsgemafier Gebrauch

Vélker AG Klinikbetten Modell S 960-1 sind ausschlieSlich fiir die Lagerung von

&Patienten in  Krankenzimmern  von  Krankenhdusern,  Kliniken  und
Pflegeeinrichtungen zu verwenden.
Die Lagerung von Patienten unter 12 Jahren im Klinikbett Modell S 960-1 ist nur unter
Verwendung der notwendigen Schutzmafinahmen, wie Seitengitterschutzbeziigen
gestattet.
Jeder von dieser Zweckbestimmung abweichende Gebrauch des Volker Klinikbettes
ist von moglicher Haftung ausgeschlossen.

2.3. Nicht bestimmungsgemafier Gebrauch
Nicht bestimmungsgemafier Gebrauch kann zu Gefahren fiihren. Hierzu zahlen

Abeispielsweise:

e unsachgemdfle Betdtigung elektrischer Funktionen und unkontrolliertes

Positionieren,

Nutzung des Klinikbettes fiir Kinder unter zwolf Jahren,

Bedienung des Klinikbettes durch Patienten ohne vorherige Einweisung,

gleichzeitiges Betatigen elektrischer Funktionen durch verschiedene Personen,

standig anhaltendes Betdtigen der Taster,

Gebrauch elektrischer Gerdate am Bett, die nicht dafiir vorgesehen sind

(unterliegt der Sorgfaltspflicht des Betreibers),

Ziehen an Kabeln, um dadurch das Bett zu bewegen,

e Losen von elektrischen Steckverbindungen durch ziehen am Kabel,

e Nutzung des Bettes auf abschiissigem Untergrund mit mehr als zehn Grad
Neigung (die Bremsen des Bettes sind fiir einen Neigungswinkel bis maximal
zehn Grad ausgelegt),

e der Versuch, das Bett zu bewegen, obwohl es sich in gebremster Position
befindet,

e Benutzung des Bettes zum Krankentransport mit einem Fahrzeug,

e (berlastung des Bettes iiber die angegebene sichere Arbeitslast hinaus.

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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2.4. Allgemeine Sicherheitshinweise

ACHTUNG!
Gebrauchsanweisung beachten!
Bitte lesen Sie die Sicherheitshinweise!

WARNUNG! — Durch Bewegung der elektrisch betriebenen Teile des Bettes kdnnen
schwere Verletzungen verursacht werden. Wahrend des elektrischen Betriebes, diirfen
sich keine Korperteile zwischen den Seitengittern befinden. Personen, Haustiere oder
Gegenstande diirfen sich nicht unter dem Bett befinden.

WARNUNG! — Unter folgenden Voraussetzungen besteht ein erhdhter Sicherheitsbedarf:
1. Benutzung des Bettes durch ein Kind unter 12 Jahren.

2. Benutzung des Bettes durch eine Person mit eingeschrankten mentalen Fahigkeiten.
3. Benutzung des Bettes in einem psychiatrischem Umfeld.

WARNUNG! - Die Automatik-Option sollte unter folgenden Voraussetzungen nicht
angewendet werden:
1. Benutzung des Bettes durch ein Kind unter 12 Jahren.
2. Benutzung des Bettes durch eine Person mit eingeschrankten mentalen
Fahigkeiten.
3. Benutzung des Bettes in einem psychiatrischem Umfeld.

WARNUNG! — Um Stiirze zu vermeiden Bett nach Anwendung immer in tiefste Position
zuriickfahren. Vor Ein- oder Ausstieg Bett in niedrigste Position fahren und sicherstellen,
dass die Rollen gebremst sind.

WARNUNG! - Seitengitter sind nur zur Begrenzung des Bettes. Zur Personenfixierungen
missen geeignete Mafsnahmen getroffen werden.

WARNUNG! - Kinder unter 12 Jahren und Personen mit eingeschrankten mentalen
Fahigkeiten diirfen nur in Volker Betten liegen, wenn die Seitengitter mit Schutzbeziigen
bezogen sind. Verletzungsgefahr. Gebrauchsanweisung beachten.

WARNUNG! — Um Verletzungsgefahren zu minimieren sind folgende zuldssigen
Matratzenmafie unbedingt einzuhalten. Wenn Sie keine Volker-Matratzen verwenden,
wenden Sie sich bitte an lhren Volker-Vertragshandler.

Matratzenmaf Liegeflachenmaf
88 x210x12cm 90 X210 CM
88X 200 x 12 cm 90 X200 CM
88 x197x 15 cm 90X 200 CM
88 X207 x 15 cm 90 X210 CM

Ausgabe: 2003 Jan-C
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WARNUNG!
Achten Sie darauf, dass das Kabel nicht in die beweglichen Teile gerat.

WARNUNG!

--% Zur Reparatur nur Original- Ersatzteile verwenden.

-3 Bett nur in tiefster Position reparieren.

-3 Vor Reparatur oder Reinigung den Netzstecker ziehen.

Beachten Sie Gebrauchsanweisung und Servicehandbuch fiir weitere
Sicherheitshinweise.

2.5. Elektromagnetische/-statische Storungen

Das Klinikbett Modell S 960-1 erfiillt die EMV - Schutzanforderungen entsprechend
dem Gesetz liber die Medizinprodukte (MPG).

Priifgrundlage fiir:

- hochfrequente Stéraussendung: EN 60601-1-2:1993
Grenzwerte nach: EN 55011 Gruppe 1 Klasse B:1998
Grenzwerte nach: EN 55014:1993

- Storfestigkeit: EN 60601-1-2:1993

2.6. Vor der ersten Inbetriebnahme

Bevor das Klinikbett erstmalig in Betrieb genommen wird, muss diese
Gebrauchsanweisung von den Verantwortlichen fiir den Pflegedienst ausfiihrlich
gelesen werden.
Bevor das Klinikbett erstmalig in Betrieb genommen wird, muss eine
Funktionskontrolle gemaf} Kapitel 8 durchgefiihrt werden.
Vor Inbetriebnahme des Bettes ist das Pflegepersonal ausfiihrlich in die
Handhabung des Bettes einzuweisen. Zusatzlich muss auf die potentiellen Gefahren,
die trotz ordnungsgemafier Bedienung des Bettes auftreten kdnnen, ausfiihrlich
hingewiesen werden (siehe Kap. 4).

2.7. Priifung auf Funktionssicherheit und Zustand der Betten

Vor Gebrauch des Bettes hat sich der Benutzer / die Benutzerin davon zu
Auberzeugen, dass sich das Klinikbett in ordnungsgemafiem Zustand befindet und ein
sicherer Gebrauch gewabhrleistet ist. Diese Priifung hat nicht nur vor der ersten
Benutzung stattzufinden, sondern auch wdhrend des laufenden Gebrauches des
Bettes. Wenn notwendig, ist das Klinikbett taglich oder bei jedem Schichtwechsel zu
uberpriifen, um sicherzustellen, dass sein Gebrauch niemanden gefahrden kann. Um
die Wartung des Bettes auf ein notwendiges Minimum zu reduzieren, sollte das
Klinikbett so friihzeitig wie mdglich nach jedem Gebrauch gereinigt, desinfiziert und
getestet werden, so dass es unmittelbar und ohne Risiko wieder benutzt werden
kann (siehe hierzu auch Kapitel 8.: Funktionskontrolle). Beachten Sie, dass die
Aufbereitung in maschinellen Aufbereitungsanlagen diesem Prinzip gegenlaufig ist,
siehe Kapitel 9.
Im Falle eines Defektes kann es notwendig werden dem Patienten ein anderes
Klinikbett zur Verfligung zu stellen.
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2.8. Position des Klinikbettes
,Gefahr des Herausfallens“
Bei unbeaufsichtigten Patienten wird empfohlen, das Bett in seine niedrigste
Position zu stellen, damit die Verletzungsgefahr bei einem Sturz aus dem Bett
inimiert wird. Ansonsten ist es ratsam die Hohe des Bettes in Relation zur
Korpergrofie des Patienten einzustellen.

2.9. Vier - Rollen - Zentralbremsung
»Achtung Unfallgefahr
Wird das Bett nicht transportiert, miissen die Laufrollen immer in gebremster
&iosition sein, da das Bett moglicherweise von dem Patienten beim Aufstehen oder
inlegen als Stiitze gebraucht wird. Ein Wegrollen des ungebremsten Bettes kann
hierbei zu schweren Stiirzen fiihren. Nach der Betdtigung der zentralen
Feststellbremse ist zu priifen, ob das Bett tatsdchlich fixiert ist, d.h. die Rollen
ausreichend gebremst sind.

2.10. Hohenverstellung
,Klemmgefahr zwischen Untergestell und Bettrahmen beim Absenken des Bettes*
Es ist zu gewdhrleisten, dass sich bei Verstellvorgangen keine Personen,
Gliedmafen, Bettzeug oder sonstige Gegenstande zwischen Bettrahmen und
Untergestell befinden.

2.11. Seitensicherung - ,,Klemmgefahr*
Bei Patienten, deren korperlicher oder geistiger Zustand es notwendig erscheinen
Alésst, die Seitensicherung anzuwenden, um sie vor dem Herausfallen aus dem Bett
zu schiitzen, miissen die folgenden Sicherheitsmafinahmen beachtet werden:

1. Die Seitensicherung darf nur von eingewiesenem Pflegepersonal bedient
werden.

2. Vergewissern Sie sich, dass die Sicherungen - oder Teile davon - entweder
vollstandig hochgestellt und verriegelt oder vollstandig heruntergeklappt sind.

3. Es ist darauf zu achten, dass der Patient bei Betdtigung der elektrischen
Liegefldchenverstellung nicht mit dem Seitensicherungselementen in Beriihrung
kommt. Ebenso wichtig ist es, dass kein Korperteil durch die Seitensicherung
ragt.

4. Wird die Seitensicherung bei einem Kind oder einer Person, deren psychischer
Zustand den Gebrauch notwendig erscheinen lasst, verwendet, so ist darauf zu
achten, dass der Handschalter auBerhalb deren Reichweite aufbewahrt wird. Es
wird zusatzlich empfohlen Seitengitterschutzbeziige zu verwenden.

Bei Missachtung der vorgenannten SicherheitsmaBnahmen durch das

Pflegepersonal kénnen durch Klemmung Verletzungen an Handen, Knien, Fingern,
FuBen, Schienbeinen und Hiiften Himatome oder andere Verletzungen entstehen.

2.12. Reinigung und Desinfektion

&Bei unsachgemafer Reinigung/Desinfektion des Bettes konnen Gefahren entstehen.

Ausgabe: 2003 Jan-C
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2.13. Service/Wartung
Das S 960-1 - Bett bendtigt nur wenig Wartung. Alle beweglichen Teile der
Hohenverstellung, der Liegeflachenantriebe und der Sicherheitsseitenteile sind
erksseitig mit einer Dauerschmierung versehen. Bei normalem Gebrauch und
normaler Reinigung miissen diese Teile nicht nachgeschmiert werden. Der Hersteller
geht jedoch davon aus, dass die Klinikbetten regelmafig in Augenschein genommen
werden und dabei festgestellte Schaden wie Abnutzungserscheinungen, lose
Schrauben oder Briiche sofort beseitigt werden. Nahere Informationen hierzu
entnehmen Sie bitte dem Teil Servicehandbuch dieses Handbuches.

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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3. DEFINITIONEN UND TECHNISCHE BESCHREIBUNG
3.1. Definitionen
Im folgenden Text steht ,,Volker* fiir ,,Volker AG“.

Im folgenden Text bezieht sich ,,Volker Bett“ oder ,,Vilker Klinikbett auf das Klinikbett
Modell S 960-1.

Im folgenden Text bezieht sich ,,Patient” auf die im Bett liegende, die sich in das Bett
begebende, oder das Bett verlassende Person.

»,Gebotene Sorgfalt“ bedeutet: Alle Handlungen am oder mit dem Bett miissen die
Sicherheit und Unversehrtheit des Patienten, Pflegenden oder dritter Personen
gewadhrleisten.

Auf den folgenden Seiten wird das Bett mit Hilfe von Fotos und Zeichnungen erklart und
beschrieben.

Wichtige Informationen innerhalb der technischen Beschreibung werden durch folgendes
Zeichen kenntlich gemacht:

A = Warnhinweis

Diese Informationen sind unbedingt zu lesen und strikt zu beachten.

Ausgabe: 2003 Jan-C
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3.2. Technische Beschreibung

Mafle: Liegefldche: 90 CM X 210 CM
Hohenverstellung:40 cm — 8o ¢cm, hdngt jedoch von den verwendeten
Laufrollen ab

AuBBenmafe:
Ldange: 227.Cm
Breite: 98 cm
Eigengewicht Bett: 146 kg

Sicherheit: Klassifizierung lt. MDD 93/42/EWG (MPG) Klasse 1.
Elektrische Schutzklasse Il/Typ B (body).
Gerat mit internem Energiespeicher 24V.

Ausfiihrung des Klinikbettes auf der Basis der neuesten Richtlinien und
harmonisierten Normen; mit der CE-Konformitatserklarung;

entspricht der nachfolgenden Spezifikation:

Europ. Richtlinie 93/42/EWG Anhang 1 (MPG) fiir Medizinprodukte, mit
Normenkonformitat gemaf:

DIN EN 60601-1 (VDE o750 Teil 1) - Medizinische elektrische Geréte Teil 1:
Allg. Festlegungen fiir die Sicherheit

DIN EN 60601-1-2 (VDE 0750 Teil 1-2)- Elektromagnetische
Vertraglichkeit(EMV)

DIN EN 60601-1-4 (VDE 0750 Teil 1-4)- Programmierbare elektrische
medizinische Systeme

DIN EN 60601-2-38 (VDE 0750 Teil 2-38)- Besondere Festlegungen fiir die
Sicherheit von elektrisch betriebenen Klinikbetten

Ausfiihrung: IP X5, optional IP X6. Gesamte Ausfiihrung wartungsarm;
samtliche  Funktionen und  Steuerung gekapselt; Untergestell
korrosionsfreies Aluminium, schlagfest, pulverbeschichtet nach Vdlker
Farbkarte.
Alle anderen Bauteile Aluminium, Spezialkunststoff oder gleichwertig; Kopf-
und FuBteil nach Vdlker Farbkarte; Laufrollen nach Volker Farbkarte.
Rahmen mit schwerem Stofirand; 4 horizontale Wandabweisrollen an den
vier Ecken, zwei vertikale Wandabweisrollen kopfseitig.
Aufrichteraufnahme, standardisierte, variable Adapterschiene zur Aufnahme
von Zubehor beidseitig unter der Liegefldache (groBBer Verstellbereich).

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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Fahrgestell:

Liegefldche:

Die gesamte Hub- und Fahrtechnik ist nach IP X5 in das

gekapselte Untergestell in Ganzmetallausfiihrung mit grofer
Torsionsfestigkeit integriert.

Verwindungsfreie Aluminiumkonstruktion;

2 Motoren 18 V, Hubkraft 350 kg;

elektromotorische, vierfache Teleskophdhenverstellung von ca. 40 bis ca.
8o cm (laufrollenabhdngig);

Gleichlaufsteuerung zur Korrektur von Abweichungen in der parallelen
Hohenverstellung und Riickfiihrung aus Trendelenburg/Antitrendelenburg;
die horizontale oder vertikale Abweichung auch bei Reanimation oder
Ergotherapie liegt unter 10 mm.

Trendelenburg-/Antitrendelenburglage bis max. 14°/12°, und Komfortsitz-
Positionierungen sind aus jeder Ausgangshohe moglich und iber die
Schwesternbox anzuwahlen.

125 mm Einzellaufrollen mit geschlossenen, dauergeschmierten Lagern,
erhohte  Bruchdehnungsfestigkeit auch bei starken diagonalen
Belastungen; die Laufschalen sind elektrisch leitfahig und zur Reinigung
leicht abnehmbar und nicht kontaktverfarbend;
4-Rollen-Zentralfeststellung, fufdseitig {iber Bremsbiigel zu betdtigen, um
Laufrollen zu blockieren bzw. freizugeben. Geradeauslauf/Spureinstellung
einer kopf- oder fufdseitigen Laufrolle, nach Mafigabe des Pflegedienstes,
ebenfalls liber Bremsbiigel.

Viergeteilte Liegeflache aus Aluminiumprofilen mit HPL-Einlegeelementen
zur leichten Reinigung und Trocknung (antistatisch, chemikalienresistent
und UV-bestdndig), nach DBfK-Empfehlungen gestaltet. Alle Liegeflachen-
teile sind leitfahig miteinander verbunden, ein Potentialausgleichsstecker
ist kopfseitig an der Traverse vorhanden. An den beweglichen Elementen
befindet sich beidseitig eine Matratzenhalterung.

Elektromotorische Einstellung aller Liegeflachenpositionen {ber drei
separate Motoren; Riickenteil bis 75 Grad einstellbar; Langenausgleich des
Riickenteils nach Empfehlung DBfK; gesamte Einteilung der Liegeflache
nach DBfK; Winkel zwischen Riicken- und Oberschenkelteil zum
Patientenschutz nicht kleiner als 90°; Cardiac-Position, Komfort-Position
und Stufenbettlagerung elektromotorisch einstellbar; Notabsenkung des
Riickenteils (CPR) manuell, Dampfungsmechanismus fiir ruckfreie
Bewegung.

Kopf- und Futeil durch Schnellauslésung abnehmbar;
Trendelenburg/Antitrendelenburglagerung elektronisch tber
Schwesternbox,  LED-Anzeige  fiir  optimale  Einstellung.  Vier
Seitensicherungselemente in der Liegeflache integriert, herausgezogen
auch als Ablageflache und fiir spezielle medizinische Lagerungen nutzbar,
aufgestellt als Aufsteh- und Aussteighilfe geeignet.

Zur Liegeflachenpositionierung stehen insgesamt drei Antriebe zur
Verfligung, und zwar fiir Ricken-, fiir Oberschenkel- und fiir
Unterschenkelteil. Die Motoren sind unter dem Mitteltrdger abgekapselt.
Der serienmafig eingestellte maximale Winkel fiir die Riickenlehne betragt

75°.

Ausgabe: 2003 Jan-C
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Fir Service und Sicherheitskontrolle leichter Zugriff zu den Antrieben.

Die Knieknickstellung (Komfortsitzposition) und eine Stufenbettlagerung
sind per Schwesternbox und Patientenhandschalter anwahlbar; dabei wird
zur Stufenbettpositionierung das Unterschenkelteil automatisch mitgefiihrt.
Eine vollstandige Stufenbettlagerung ist durch Einstellung des
Oberschenkelteils auf 75° moglich.

Matratzenausgleich nach DBfK:
Der Matratzen- oder Ldngenausgleich versetzt den Drehpunkt des
Riickenteils beim Hochfahren automatisch und kontinuierlich bis 15 cm nach
hinten und verhindert so ein Zusammenstauchen des Patienten im Bett,
insbesondere bei der gleichzeitigen Verstellung von Riicken- und Beinteilen.
Durch den Ausgleich entsteht ein kinasthetischer Raum, der die
Beweglichkeit des Patienten fordert.

Schnellabsenkung:
Eine Schnellabsenkung des Riickenteils (CPR) erfolgt im Bedarfsfall durch
einfaches Losen einer Arretierung an der Liegefliche mit einem
Dampfungsmechanismus. Die Funktionsaufnahme nach der
Riickenteilverstellung ist danach sofort wieder verfiigbar.

Seitensicherung:
Das S 960-1 besitzt beidseitig zweiteilige Seitensicherungen, die voll in der
Liegeflache integriert sind. Sie dienen hochgestellt einerseits als Patienten-
Schutz, andererseits als Ein- und Aufstiegs-Hilfe. Im ungenutzten Zustand
sind sie unsichtbar unter die Liegeflache geschoben, wodurch ein leichter
Zugang fiir die Bestiickung mit Zubehor und die Liftunterfahrbarkeit selbst
in niedrigster Position moglich ist. Beim Verstellen der Liegeflache werden
die Seitensicherungen entsprechend mitgefiihrt. Fiir den Gebrauch sind die
Seitensicherungen seitlich waagerecht herauszuziehen. Zum Schutz des
Patienten werden sie dann je nach Bedarf ein- oder zweifach hochgestellt
und arretiert. Das Aufrichten aller vier Seitenteile sorgt fiir den kompletten
Schutz des Patienten. Aufgrund ihrer besonderen Stabilitdt kann jedes
Seitenteil auch als Ablage fiir Bettzeug bzw. fiir bestimmte medizinisch
notwendige Patienten-Lagerungen (z.B. Bobath) genutzt werden. Die
duBerst stabilen Seitensicherungen unterstiitzen den Patienten zusatzlich
bei seiner Eigenmobilitdt, etwa beim Aufrichten und Aussteigen. Wie bei
vielen Funktionen des S 960-1 wirkt sich hier die Kombination verschiedener
Einstellungsmoglichkeiten aus. So kann das Riickenteil der Liegeflache den
Patienten in Sitzposition bringen und die Hohe kann auf die individuelle
Aussteighthe gebracht werden. Optional kann die Seitensicherung um 12
cm erhoht werden (z.B. bei Einsatz von Spezialmatratzen). So wird die
Mindesthohe von 22 cm (ber Matratze bis Oberkante Seitensicherung
jederzeit erreicht. Beim Transport des Bettes bilden die stabilen
Seitensicherungen - unabhangig von ihrer Verstellung - einen verlasslichen,

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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seitlichen Rammschutz. Die normalerweise auftretenden Beschddigungen
von Tiirzargen bzw. an den Seitensicherungen des Bettes selbst werden so
beim S 960-1 vermieden.

Bettverldngerung:
Eine Bettverlangerung um 20 cm ist durch eine integrierte Teleskopschiene
ohne Entfernen des FuBteils (optional) moglich. Das

Bettverlangerungselement ist fest mit dem Unterschenkelteil der
Liegeflache verbunden und wird bei Bedarf einfach herumgeklappt.

Schnellabnahme von Kopf- und Fufteil:
Kopf- und FuBteil sind mit Schnellverschluss im Rahmen fixiert und lassen
sich bei Bedarf herausnehmen. Die jederzeit leichte Bedienung ist durch
den Einsatz von Kunststoffverbindungen mit langer Lebensdauer gegeben,
die auch nach vielen Waschvorgangen nicht zur sogenannten
Spaltkorrosion und damit zum Verklemmen neigen.

Aufnahme von Aufrichter und Infusionsstander:
Hilsen fiir eine Aufrichtevorrichtung und fiir Infusionsstander befinden sich
am Kopfende ausserhalb des Bettes.

Wandabweiser:
Neben den Seitensicherungen als seitlichem Rammschutz wahrend des
Transports befinden sich horizontale Wandabweisrollen an den vier Ecken
des Bettes, zusdtzliche vertikale Wandabweisrollen kopfseitig.

Zubehor: Vélker bietet ein umfangreiches Sortiment von Zubehor an.
Sie finden das gesamte Programm in unserem Krankenhaus Zubehor
Prospekt.

Ausgabe: 2003 Jan-C
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Elektrik und
Steuerung:

Reinigung:

Prozessorsteuerung, integrierter Energiespeicher (Batterie), alle Funktionen
ohne Netzanschluss bedienbar, 230 V Netzanschluss am Ladegerat, von
dort und innerhalb des Bettes Schutzkleinspannung (24 V) - kein
Elektrosmog.

In der Schwesternboxfunktionen fiir Liegeflachen- und Hoéhenverstellung,
zusatzlich fir Trendelenburg/Antitrendelenburg, Sperrfunktionen bzw.
Freigabe der Patientenfunktionen einschl. Grafik-Display. Funktionen, die
der Eigenmobilisation des Patienten dienen (Hohenverstellung und
Liegeflachenpositionierung) sind von diesem selbst direkt anzuwahlen
mittels separaten Handschalter (bruchsicher und nach IP X5 Standard bzw.
IP X6 fiir Dekontaminationsanlagen). Der Handschalter kann wahlweise
recht oder links angebracht werden; es besteht eine optionale
Einsteckmdoglichkeit in die Seitensicherung.

Handschalter fiir den Patienten mit den Funktionen:
— Riickenlehne auf/ab,

— Oberschenkel auf/ab,

Unterschenkel auf/ab,

Hohenverstellung auf/ab,

Comfort-Position

Wahlweise rechts oder links im Bett integriert, Einsteckmdoglichkeit
(optional) in Seitensicherung gegeben.

Die Betriebsbereitschaft ist liber Energiespeicher auch ohne Anschluss an
das Ladegerdt gewdhrleistet. Uber den integrierten Schlafmodus wird
sichergestellt, dass das Bett bei Nichtnutzung langfristig betriebsbereit
bleibt. Im Normalbetrieb kann das Bett mit vollem Energiespeicher ca. 2
Tage genutzt werden. Die Lebensdauer der Batterien betrdgt bei
vorschriftsmaBigem Gebrauch mindestens 5 Jahre. Der Energiespeicher ist
recyclebar und wird von Vélker zuriickgenommen.

Durch Verwendung des externen Ladegerdtes mit 400 mA und dem
internem Energiespeicher wird sichergestellt, dass ab Ladegerdt (in der
Steckdose) nur Schutzkleinspannung vorhanden ist.
Das Bett ist mit einem Infrarot-Port fiir Service-Zwecke ausgeriistet.

Optional kann eine fiir die Reinigung in Dekontaminationsanlagen
geeignete Ausfiihrung geliefert werden. Empfehlungen des AK-BWA sind zu
beachten, um lange Lebensdauer und Funktionsfahigkeit des Bettes zu
gewdhrleisten.

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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Wartung und
Pflege:

Geschlossene Flache und gekapselte Technik machen das

S 960-1 auflerordentlich pflegeleicht. Es ist fiir die Reinigung durch Spriih-
und Wischverfahren mit tiblichen Desinfektionsmitteln und zur Sdauberung
mit handelsiiblichen Reinigungsmitteln geeignet. Die Empfehlungen des AK-
BWA sind zu beachten.

Sdmtliche Bauteile sind in nichtrostender Ausfiihrung und wartungsarm,
Uberpriifungen sind nur alle 12 Monate notwendig.

Bar-Code und Inventarnummer fiir technsiche Uberpriifung sind
integrierbar, Schulung der Haustechnik werden angeboten.

Garantie: 2 Jahre Gewabhrleistung auf Konstruktion und Technik.

Okologische

Angaben: Eine Einrichtung (24 V Schutzkleinspannung, interner Energie-
speicher) zur Verhinderung von Elektrosmog ist vorhanden.
Alle Verpackungen werden bei Anlieferung entfernt und kostenfrei
zuriickgenommen. Auch auf das Bett selbst gewdhren wir
Riicknahmegarantie zur sortenreinen Verwertung.

Lebensdauer

der Klinikbetten:

Bei sachgemafier Benutzung, Reinigung, Wartung und Reparatur kann mit
einer Lebensdauer unserer Betten von ca. 12 Jahren gerechnet werden.
Ausgenommen davon sind Verschleif3teile, wie z. B. Rollen und Elektro-
komponenten.

Bei Einsatz maschineller Waschanlagen ist in Abhdngigkeit der Haufigkeit
des Waschens mit einer Reduzierung der o.a. Lebensdauer zu rechnen.

Reinigungsanwendung

Aufbereitung mittels
Dekontaminationsanlage mehr
als 1 x taglich

2 x pro Woche
Aufbereitung mittels
Dekontaminationsanlage

Wochentliche Aufbereitung mittels
Dekontaminationsanlage

Manuelle Aufbereitung mittels und
Wisch- Spriihdesinfektion

Bei sorgfaltiger
Pflege und Wartung

N&

\\
Ohne Pflege
und Wartung N
|
7.5 10 12 15

Lebensdauer [Jahre]
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4,

ERLAUTERUNGEN FUR DEN PFLEGEDIENST

Diese Dokumentation enthalt alle Informationen, die fiir den normalen Gebrauch der
Vélker Klinikbetten notwendig sind.

Volker akzeptiert keinerlei Gewahrleistungsanspriiche auf Schaden, Verletzungen
oder Unfdlle, die auf Fahrlassigkeit, Unachtsamkeit oder unsachgemafier Benutzung
des Volker Klinikbettes beruhen. Die Schuldhaftigkeit ist dabei nicht von Bedeutung.
(siehe auch 1.2.)

Eine grundlegende Einfiihrung des Pflegepersonals in die Bedienung des Bettes
findet durch Volker oder ihre Reprdsentanten nach Wunsch des Kunden statt.

Die Teilnahme an einer solchen Schulung des Pflegepersonals muss in einem dafiir
vorgesehenen Formular mit Namen, Datum und Unterschrift bescheinigt und von
Volker bestatigt werden.

Sicherheitsbestimmungen, die in dieser Dokumentation - speziell in Kap. 2-
enthalten sind, miissen eingehalten werden.

Das Einhalten der beschriebenen Verhaltensweisen gewdhrleistet die Sicherheit von
Personal und Patient.

Als Sonderausstattung gekennzeichnete Funktionen sind nur in entsprechend
ausgeriisteten Betten vorhanden.

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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6. BEDIENUNGSELEMENTE
6.1. Allgemeine Betriebshinweise

6.1.1. Schutzklasse

Das Bett entspricht Schutzklasse Il und Typ B nach DIN EN 60601-1 und VDE o750 Teil 1.
Das Bett ist mit einem Potentialausgleichsleiteranschluss ausgestattet.

Die Stromversorgung liber das Ladegerat ist schutzisoliert aufgebaut und enthalt einen
Sicherheitstransformator, der die Batterie zum Laden mit elektrischer Energie versorgt.

6.1.2. Einschaltdauer

Die maximale Einschaltdauer der elektromotorischen Bettfunktionen ist am Bett
(Typenschild) bzw. dem technischen Datenblatt mit Int 2 min / 10 min angegeben, d.h.
jede Bettfunktion kann innerhalb von 10 Minuten 2 Minuten ununterbrochen betrieben
werden.

Sollte die maximale Einschaltdauer von 2 Minuten mehrmals oder langer
iiberschritten werden, kann es durch Ansprechen von Schutzeinrichtungen
zum Ausfall der elektromechanischen Antriebe kommen. Das Bett ist zu
iiberpriifen!
Zur Vermeidung dauernder wechselnder Tastaturbetdatigungen und Bewegungs-
ausfiihrungen durch unbeabsichtigte, kurzzeitige Tastenberiihrung ist eine
Zeitverzdgerung integriert. Der Bediener muss bewusst die Funktions-Taste driicken und
gedriickt halten. Die Bettfunktion wird ca. 0.5 Sekunden spater ausgefiihrt.

6.1.3. Batterien

Die Batterien im Bett haben eine Ladungsmenge, die einem theoretischen Dauerbetrieb
von ca. 15 Minuten aller Bettfunktionen mit einer Arbeitslast von 170 kg entsprechen.
Danach sind Notfunktionen (Trendelenburg/Antitrendelenburg) und Booten noch
realisierbar.

A Wird das Bett am Standort abgestellt und das Ladegerat nicht angesteckt,
fiihrt der Energieverbrauch und die Selbstentladung zur Entladung der
Batterie!

Tiefentladene Batterien kénnen solchen Schaden nehmen, dass sich ein
vorzeitiger Austausch notwendig macht!

Um die hohe Lebensdauer der Batterien zu erreichen, ist unbedingt der
sachgerechte Umgang mit Batterie und Ladegerét erforderlich!

6.1.4. Sicherheitseinrichtung

Das Bett ist mit einer elektronischen Sicherheitseinrichtung versehen, die eine
Uberlastung der Antriebe verhindert. Bei einer Uberlastung wird der Antrieb automatisch
abgeschaltet. Aus Sicherheitsgriinden ist anschlieRend eine elektromotorische
Verstellung ausschlieBlich in die entgegengesetzte Richtung moglich.

Diese Verstellung in die entgegengesetzte Richtung ist auch erforderlich,
wenn sich der Antrieb bereits in einer Endposition befindet!

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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Anschliefend wird die Bewegung der Liegeflichenelemente nach oben durch die
Elektronik freigegeben.

6.2. Uberblick der Bettfunktionen

Hohenverstellung

Riickenteilverstellung

Oberschenkelteilverstellung

Unterschenkelteilverstellung

Ausgabe: 2003 Jan-C
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6.3. Inbetriebnahme
6.3.1. Aufstellbedingungen
Das Bett ist nur fiir den Betrieb in trockenen Rdumen zugelassen (Technisches

Datenblatt). Fiir den Betrieb des Bettes ist im Aufstellungsraum eine Netzversorgung und
gegebenenfalls ein Potentialanschluss erforderlich.

Das Bett ist ohne Hilfstransporteinrichtungen fahrbar.

Das Bett ist nur auf festem Untergrund zu bewegen. Das Uberfahren von Unebenheiten
grofer 2 c¢cm ist nicht zulassig. Der maximale Neigungswinkel der Fahrbahn darf 10°
betragen.

Das Bett wird in komplettiertem Zustand ausgeliefert und ohne Demontage von
Transporteinrichtungen aufgestellt.

6.3.2. Mechanische Inbetriebnahme

e Die mitgelieferten Kopf- und Fuf3teile sind in die Eckverbinder des Bettrahmens
einzustecken.
(siehe 6.6.4)

e Anschluss Handschalter

Am Mitteltrager, unter dem Sitzteil, befindet sich links und rechts je eine
Anschlussbuchse fiir den Handschalter. Die Schutzkappe ist abzuziehen und der
Stecker des Handschalters einzustecken. Achten Sie darauf, dass die

nichtverwendete Buchse immer mit der Schutzkappe verschlossen ist!

] : .‘ - > . ’/.J sy -

Wird der Handschalter vom Bett entfernt, ist die Anschlussbuchse mit der
Schutzkappe zu verschlieBen (Gewahrleistung des Schutzgrades IP-X5 bzw. IP X6).
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Bett bremsen

Das Bett kann sich nach jeder Erstinbetriebnahme oder Wiederinbetriebnahme im
nicht gebremstem Zustand befinden.

Um das Bett zu bremsen, den Bremsbiigel betatigen:

Stellung zum Bettende 45° nach unten - Bett ist total gebremst.

Zubehor anbringen

6.3.3. Elektrische Inbetriebnahme

Batterieladegerdt mit der Netzversorgung (230V ~ / 50 Hz Steckdose) verbinden.
Verletzungsgefahr! Ladegerat nicht iber Kopf des Patienten anbringen, da es durch
Zugbelastung am Spiralkabel aus der Steckdose gezogen werden kann!

Ladegerdt fiir Wandmontage ist vor Inbetriebnahme des Bettes an der Wand zu
befestigen und das Anschlusskabel mit der Netzversorgung (Steckdose) zu

verbinden.

Eindringen von Feuchtigkeit in das Ladegerat ist unbedingt zu vermeiden. Das kann
zu Gefahrdung des Patienten und/oder anderen Personen fiihren!

elektrische Verbindung Ladegerit - Bett herstellen

Ausgabe: 2003 Jan-C
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Dazu ist die Steckverbindung zwischen Ladegerdt (Spiralkabel) und
Anschlusskabel am Mitteltrager (unter dem Riickenteil) des Bettes herzustellen.

Die Steckverbindung des Klinkensteckers muss einrasten. Zwischen Kupplung und
Stecker darf kein Zwischenraum vorhanden sein. Bei einer fehlerhaften Verbindung
erfolgt kein Laden der Batterie!

Die sichere Verbindung bzw. der Ladevorgang ist durch die griine LED am
Ladegerdt erkennbar. Im Moment des Herstellens der Steckverbindung muss die
griine LED am Ladegerat aufleuchten. Bei voller Batterie erlischt die LED am
Ladegerdt, da in diesem Fall keine Ladung erfolgt.

Batteriezustand priifen

Siehe 6.7.7.

Bett entsperren

Um den Handschalter und die Schwesternbox nach dem Einschalten des Bettes in
Betrieb zu nehmen, muss die Sperrung der Funktionstasten aufgehoben werden.

Siehe 6.7.12.

Funktionskontrolle

Siehe 8.

Bett ist jetzt zur Nutzung bereit.

Ausgabe: 2003 Jan.-C
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6.4. Bedienung mittels Handschalter

Sperrung des Handschalters an der Schwesternbox ggfs. aufheben. (siehe 6.7.12.)

Mit dem Handschalter konnen folgende neun Funktionen bedient werden:

UOLKER
& D
Riickenteil auf q Riickenteil ab
Oberschenkelteil auf q’ﬂ'*p Oberschenkelteil ab
Unterschenkelteil auf q,_ (D.D Unterschenkelteil ab
Hohenverstellung auf d I Hohenverstellung ab
*N Komfort-Taste
(Anti-Trendelenburglage)
Aktivierung/Deaktivierung
siehe 6.7.12.
e

Alle auf/ab - Funktionen werden durch einfaches Betadtigen des jeweiligen
Tasters gesteuert.

Zusammenfassung der Funktionen:

Riickenteil auf - hebt das Riickenteil stufenlos an, um dem
Patienten eine sitzende Position zu ermdglichen.
Riickenteil ab - senkt das Riickenteil stufenlos ab,
um eine liegende Position zu ermdoglichen.

Oberschenkelteil auf- hebt das Oberschenkelteil stufenlos an, so
dass die Knie angewinkelt werden.

Oberschenkelteil ab- senkt das Oberschenkelteil stufenlos ab,
um wieder eine ebene Liegefldache einzustellen.

Ausgabe: 2003 Jan-C
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Unterschenkelteil auf- hebt das Unterschenkelteil stufenlos an, so
dass die Knie, bei angehobenem Oberschenkelteil, durchgestreckt
werden kdnnen.

Unterschenkelteil ab- senkt das Unterschenkelteil stufenlos ab, so
dass die Knie weiter angewinkelt werden kénnen.

Hohenverstellung auf- hebt die gesamte Liegeflache des Bettes in die
gewiinschte Position an.

Hohenverstellung ab- senkt die gesamte Liegeflache auf das
gewiinschte Niveau ab.

Komfort-Taste — neigt die gesamte Liegeflache im Fu3bereich ab.

Anmerkung: Alle Funktionen sind auf dem Handschalter durch Piktogramme und
Richtungspfeile deutlich kenntlich gemacht.

Eine Anschlussbuchse fiir den Handschalter ist jeweils links und rechts unter dem Sitzteil
vorhanden.

Es muss darauf geachtet werden, dass die nichtverwendete Buchse immer mit der Kappe
verschlossen ist oder bei abgezogenem Handschalter beide Buchsen verschlossen sind.
Bei Nichtbeachtung besteht die Gefahr von Fehlfunktionen bzw. Funktionsausfall.

verhindern, ist das Bett mit einer Sperrvorrichtung fiir bestimmte Funktionen an
der Schwesternbox ausgestattet. Das Sperren des Handschalters darf erst nach
eingehender Bewertung des Patienten und der daraus resultierenden
Notwendigkeit erfolgen. Wird der Handschalter fiir den Patienten erreichbar
installiert, muss eine exakte Pflegedokumentation ordnungsgemafd gefiihrt
werden (es ist in jedem Fall dafiir Sorge zu tragen, dass keine Gefahren entstehen
kénnen).

C} Wichtig: Um unerlaubte Benutzung bestimmter Funktionen des Bettes zu

Ausgabe: 2003 Jan.-C

Seite 27 von 80



UUI_ K EH Volker Klinikbett Gebrauchsanweisung Modell S 960-1
R B ers mettan g

6.5. Bedienung der elektrischen Funktionen
6.5.1. Riickenteil - Verstellung

Sperrung der Riickenlehne an der Schwesternbox ggf. aufheben.

Zum Anheben des Riickenteils den d‘i : Taster fiir die Riickenteilverstellung auf
®

dem Handschalter bzw. die Taste 5 )— auf der Schwesternbox betdtigen, bis sich
die Liegeflache in der gewiinschten Position befindet.

Zum Absenken des Riickenteils den * D - Taster fiir die Riickenteilverstellung
auf dem Handschalter bzw. die Taste 6 auf der Schwesternbox betatigen, bis

sich die Liegeflache in der gewiinschten Position befindet.

Am Display erfolgt die Anzeige des Winkels des Riickenteils in °.

e . N

70 Cm 70° 0° 0°
Ist die Funktion gesperrt, wird ein Schlosssymbol anstelle des Winkels angezeigt.
e N\ N
70 cm @ 0° 0°

Das Riickenteil der Liegeflache lasst sich bis zu einem Winkel von maximal 75° aufstellen.
Aus Sicherheitsgriinden, um ein Einklemmen des Patienten zu verhindern, ist die
Bewegung des Riickenteils mit der des Oberschenkelteiles gekoppelt (min.
Offnungswinkel 90°). Bei aufgestelltem und gesperrtem Oberschenkelteil kann der max.
Anstellwinkel des Riickenteils begrenzt sein.

Beim Anheben des Riickenteils verschiebt sich dieses um maximal 150 mm zum Kopfende
hin. Hierdurch vergrofiert sich der Liegekomfort, da so verhindert wird, dass der Patient
zum Fuflende hin abgleitet.

Bei Uberlast (= 90 kg) wird das Riickenteil blockiert.

Warnung: Beim Anheben des Riickenteils mit aufgestellten Seitensicherungen
ist darauf zu achten, dass der Patient weder seine noch die Kérperteile anderer Personen
durch die Seitensicherung ragen oder aufliegen (siehe auch Kapitel 2.11 und 6.6.3.2)!
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6.5.2. Oberschenkelteil - Verstellung

Sperrung der Beinteile an der Schwesternbox ggfs. aufheben.

Zum Anheben des Oberschenkelteils den q”"‘] - Tasterr die Verstellung des
Oberschenkelteils auf dem Handschalter bzw. die Taste 7

auf der Schwesternbox betatigen, bis sich die Liegefldche in der gewiinschten Position
befindet.

Zum Absenken des Oberschenkelteils den . - Taster fiir die Verstellung des
Oberschenkelteils auf dem Handschalter bzw. die Taste 8 auf der
Schwesternbox betdtigen, bis sich die Liegeflache in der gewiinschten Position
befindet.

Am Display erfolgt die Anzeige des Winkels des Oberschenkelteils in °.
e N N e —

70 cm 0° 67° o°

Ist die Funktion gesperrt, wird ein Schlosssymbol anstelle des Winkels angezeigt.

70 cm 0° @ @

Bei Uberlast (= 9o kg) wird das Oberschenkelteil blockiert.

A Warnung: Beim Anheben der Beinteile mit aufgestellten Seitensicherungen ist
darauf zu achten, dass der Patient, noch seine oder die Korperteile anderer Personen
durch die Sicherung ragen oder aufliegen (siehe auch Kapitel 2.11 und 6.6.3.2)!
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6.5.3. Unterschenkelteil - Verstellung /Stufenbettlagerung

Sperrung der Beinteile an der Schwesternbox ggfs. aufheben.

- Zum Anheben des Unterschenkelteils den d*“"l - Taster fiir die Verstellung des
Unterschenkelteils auf dem Handschalter bzw. die Taste 9 % auf der
Schwesternbox betatigen, bis sich die Liegeflache in der gewiinschten Position
befindet.

- Zum Absenken des Unterschenkelteils den tt'—D - Taster fiir die Verstellung des
Unterschenkelteils auf dem Handschalter bzw. die Taste 10 auf der
Schwesternbox betatigen, bis sich die Liegeflache in der gewiinschten Position

befindet.

Unterschenkelteil an der Liegeflache bis in die gewiinschte Position bringen.
Am Display erfolgt die Anzeige des Winkels des Unterschenkelteils in °.

e N N~

70 Cm 0° 30° 30°

Ist die Funktion gesperrt, wird ein Schlosssymbol anstelle des Winkels angezeigt.

e N N e —
70 Ccm o° @ @

Bei Uberlast (> 90 kg) wird das Unterschenkelteil blockiert.

Maximalposition:
Oberschenkelteil 66° - Unterschenkelteil horizontal = Stufenbettlagerung.

&Warnung: Beim Anheben der Beinteile mit aufgestellten Seitensicherungen ist
darauf zu achten, dass der Patient weder Kontakt mit der Seitensicherung hat, noch seine
oder die Korperteile anderer Personen durch die Sicherung ragen (siehe auch Kapitel 2.11
und 6.6.3.2)!
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6.5.4. Hohenverstellung des Bettes

- Sperrung der Hohenverstellung an der Schwesternbox ggfs. auftheben.
- Zum Anheben der gesamten Liegeflache den d‘_] -Taster fiir die
Hohenverstellung auf dem Handschalter bzw. die Taste 3 ﬁ auf der

Schwesternbox betatigen, bis sich das Bett in der gewiinschten Hohe befindet.

- Zum Absenken der gesamten Liegefldache den ‘-D -Taster fiir die
Hohenverstellung auf dem Handschalter bzw. die Taste 4 ‘ . auf der
Schwesternbox betatigen, bis sich das Bett in der gewiinschten Hohe befindet.

Am Display erfolgt die Anzeige der Hohe der Liegflache in cm liber dem Boden.
e N N m

70 cm 0° 0° o°

Ist die Funktion gesperrt, wird ein Schlosssymbol anstelle der Hohe angezeigt.

e . SN
@ 0° 0° 0°

Anmerkung: Volker Klinikbetten sind mit einer ruhig laufenden, teleskopartigen
Hohenverstellung ausgestattet, die zur Steigerung des Komforts fiir Pflegepersonal und
Patienten eine stufenlose Verstellung der Liegeflachenhdhe von ca. 40 cm auf ca. 8o cm
erlaubt. In hochste Position gebracht lassen sich so Riickenprobleme des Pflegenden
vermeiden und die Kommunikation mit dem Patienten wird vereinfacht. Die niedrigste
Position vereinfacht den Einstieg ins und Ausstieg aus dem Bett. Ebenso kann die
Hohenverstellung des Bettes als Aussteige- und Aufstehbhilfe benutzt werden, indem man
sich auf dem Bettrand sitzend von dem nach oben fahrenden Bett anheben ldsst, um so
leicht aufstehen zu kénnen, ohne sein eigenes Kérpergewicht hochheben zu miissen. Die
Seitensicherung kann zusatzlich als Aussteigehilfe genutzt werden.
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& Warnung: Wir empfehlen, das Bett ganz herunterzufahren, um eine Gefahrdung
durch Sturz des Patienten zu vermeiden!

& Warnung: Vor dem Absenken des Bettes ist sicherzustellen, dass sich keine
Personen, Gliedmafien oder Bettzeug zwischen Liegeflache und Untergestell
befinden. Beim Besteigen und Verlassen des Bettes ist ein stabiler Stand des
Bettes sicherzustellen (gebremste Laufrollen)!

& Warnung: Beim Betdtigen der Hohenverstellung mit aufgestellten
Seitensicherungen ist darauf zu achten, dass der Patient weder Kontakt mit den
Seitensicherungen hat, noch seine oder die Korperteile anderer Personen durch
die Sicherung ragen (siehe auch Kapitel 2.11 und 6.6.3.2)!
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6.5.5. Trendelenburg-/Antitrendelenburglagerung

Sperrungen an der Schwesternbox ggfs. aufheben.

Die Liegeflache des S 960-1 kann aus jeder Stellung in die durch das Pflegepersonal
gewiinschte Trendelenburg-/Antitrendelenburglagerung (Kopftief-/Fuftieflage)
verstellt werden.

v
s

Fiir die Trendelenburglagerung (Kopftief)-Taste 1 gedriickt halten, bis

gewiinschte Neigung erreicht ist. Im Display wird der Winkel die Trendelenburglage

angezeigt. Die werkseitig eingestellte Endposition betragt 14°.

A Die Automatik-Funktion Trendelenburglagerung lasst sich nicht durch die
Betdtigung einer Handschaltertaste unterbrechen, nur durch die Betatigung
an der Schwesternbox.

e
Fiir die Antitrendelenburglagerung (FuBtieflage) die Taste 2 @ ofjged riickt halten,

bis die gewiinschte Neigung erreicht ist.

F

— 1
Um in die Null-Lage zuriickzukehren, mit Taste 3 | | oder 4 (- gewiinschte

- . . . . . kjg 0
Position einstellen oder, falls Hubfunktion gesperrt ist, mit Taste 2 ..\ oder 15¢%4.

& Fiir den Fall, dass ein Fehler an der Hubfunktion auftritt oder die Batterie nicht
geladen ist, ist die Trendelenburgfunktion nicht mehr ausfiihrbar. Der Patient
muss ggfs. umgebettet werden!

A Nach Sperren der Hubfunktion ist die Trendelenburg-/Antitrendelen-
burgfunktion nicht gesperrt!
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6.5.6. Sitzposition (Cardiac)
mit gleichzeitiger Anti-Trendelenburg-Verstellung

& - Nur durch qualifiziertes Fachpersonal ausfiihren - !

Ausgangslage: die Liegeflache ist waagerecht und alle Teile stehen parallel zur
Liegeflache.

a. beinicht aktivierter Automatikfunktion:
e Gleichzeitige Betdtigung der Tasten TA14 und TA2, bis auf dem Display
das Symbol der Funktion erscheint, ldsst die entsprechenden
Bewegungen ablaufen, bis die Tasten losgelassen werden.

b. bei aktivierter Automatikfunktion (siehe 6.7.):
e Gleichzeitige Betdtigung der Tasten TA14 und TA2, bis auf dem Display
das Symbol der Funktion erscheint, ldsst die entsprechenden
Bewegungen automatisch bis zur Endposition ablaufen.

\
-

Um in die Null-Lage zuriickzukehren, Taste 4 betatigen, bis Bett in der
Hohenverstellung die Null-Lage erreicht hat.

Danach die Taste 6 + 8 driicken, bis alle Liegeflachenteile parallel zur
Liegeflache stehen.
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6.5.7. Potentialausgleichsleiteranschluss

Das Bett ist mit einem Potentialausgleichsleiteranschluss nach DIN 42801 ausgeriistet. Als
Potentialausgleichsleitung sind nur gepriifte Leitungen zu verwenden, die der Norm DIN
42801 entsprechen (siehe Zubehor).

Der Anschlussbolzen fiir die Potentialausgleichsleitung befindet sich am Mitteltrdger,
links, kopfseitig neben dem Anschluss fiir das Ladegerat und ist mit dem

Potentialanschluss-Symbol gekennzeichnet.

AN

Die Potentialausgleichsleitung muss bei Nutzung des Bettes in Verbindung mit anderen
medizinischen Gerdten grundsatzlich mit dem Potentialausgleichsleiteranschluss im
Krankenhaus verbunden werden.

(Siehe Anwendungsregeln fiir elektromedizinische Gerate bei intrakardialen Eingriffen DIN
VDE 0753 Teil 2 /02.83).
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6.6. Bedienung der mechanischen Funktionen
6.6.1. Vier - Rollen - Zentralbremsung mit Total- und Richtungssperre

Bett in Gerade- Bett fahrbar und Bett
auslauf fahrbar frei lenkbar gebremst

Zum Betdtigen der Zentralbremsung ist am fufiseitigen Untergestell ein Bremsbiigel
vorhanden. Der Bremsbiigel besitzt drei Schaltstellungen:

e waagerechte Stellung - Bett ist fahrbar und frei lenkbar
e Stellung zum Bettende nach unten - Bett ist total gebremst

e Stellung zum Bettende nach oben - Bett ist fahrbar,
wobei eine Laufrolle fiir Geradeauslauf fixiert ist;
zur Spureinstellung muss das Bett solange bewegt werden, bis die Laufrollen in
Langsrichtung stehen und die Spurrolle horbar einrastet.

A Warnung: Beim Einsteigen ins oder Aussteigen aus dem Bett miissen die Rollen
immer gebremst sein!
Zusatzlich sollte die Bremse solange aktiviert bleiben, wie das Bett in
Benutzung ist, es sei denn, das Bett soll wahrend der Benutzung an einen
anderen Standort bewegt werden (siehe auch Kapitel 2.9.)!
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6.6.2. Mechanische Schnellabsenkung der Riickenlehne/CPR - Funktion

&- Nur durch qualifiziertes Fachpersonal ausfiihren !-

Das Riickenteil festhalten und zur Schnellabsenkung des Riickenteils den roten Hebel
links bzw. rechts unterhalb des Sitzteils der Liegeflache nach oben ziehen. Riickenteil
l[dsst sich dann mit leichtem Druck schnell nach unten bewegen.

Der Absenkvorgang kann durch Loslassen des Handhebels unterbrochen werden.

Warnung: Unbedingt Riickenteil festhalten, um ein plotzliches Absenken mit
Patienten zu verhindern!

c Achtung: Wenn die CPR Funktion betatigt wurde, muss danach immer das

Riickenteil in die niedrigste Position abgesenkt werden. Das kann durch

Betdtigung des ;D Tast er fiir die Riickenteilverstellung auf dem

Handschalter bzw. die Taste g %2_ auf der Schwesternbox

oder durch nochmaliges Betdtigen des roten Hebel links oder rechts unterhalb des
Sitzteils (CPR Funktion) und Absenken des Riickenteils in die niedrigste Position erfolgen.

Bei Nichtbeachten dieses Hinweises kann der Verstellbereich des Riickenteils von 70°
nicht mehr ausgenutzt werden.
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6.6.3. Gebrauch der Seitensicherungen
6.6.3.1 Bedienung der Seitensicherungen

Das S 960-1 besitzt beidseitig zweiteilige Seitensicherungen, die voll in die Liegeflache
integriert sind und die beim Verstellen der Liegefldche entsprechend mitgefiihrt werden.
In ungenutztem Zustand sind sie unsichtbar unter die Liegeflache geschoben, wodurch ein
leichter Zugang fiir die Bestiickung mit Zubehor und die Liftunterfahrbarkeit selbst in
niedrigster Position moglich ist.

Hochgestellt dienen sie als:
e Patienten-Schutz,

e Ein- und Aufstiegs-Hilfe
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Um eine Seitensicherung aufzustellen:

e Seitensicherung seitlich waagerecht bis zum Anschlag herausziehen, nach oben hoch
kippen und in vertikaler Position ca. 1 cm nach unten bewegen. Ist die vertikale
Position erreicht, wird sie automatisch arretiert.

Aufstellen und Zuriickstellen
von Matratzenhdhe auf

34cm.

Entriegelung durch Driicken des
Entriegelungsknopfes (je nach
Ausfiihrung) und Hochziehen der
Seitensicherung bis zur Héhe von
34 cm. Soweit hochziehen bis
beide Seiten eingerastet sind.
Beim Riickstellen wieder den
Entriegelungsknopf driicken und
Seitensicherung nach unten
driicken.

& Klemmgefahr
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Um eine Seitensicherung herunterzuklappen:

Zugschndpper

den Zugschndpper am Ende der Liegefldache ziehen,

e Seitensicherung bis Anschlag nach oben ziehen und seitlich bis zur waagerechten
Position abkippen,

e Seitensicherung vollstandig unter die Liegeflache schieben.

Zum Schutz des Patienten werden die Seitensicherungen je nach Bedarf ein- oder
zweifach hochgestellt.

Das Aufrichten aller vier Seitensicherungen sorgt fiir den kompletten Schutz des
Patienten.

Aufgrund seiner besonderen Stabilitdt kann jedes Seitenteil auch als Ablage fiir Bettzeug
bzw. flir bestimmte medizinisch notwendige Patienten-Lagerungen (z.B. Bobath) genutzt
werden.

Die Seitensicherungen unterstiitzen den Patienten zusatzlich bei seiner Eigenmobilitat,
etwa beim Aufrichten und Aussteigen.

Fiir die Einstellung der Seitensicherungen gibt es pro Seite des Bettes vier verschiedene
Méglichkeiten:

1. Seitensicherungen komplett heruntergeklappt,

2. Seitensicherung an der Kopfsektion aufgestellt und nur auf Matratzenhéhe ausgezogen
und Beinsektion heruntergeklappt und Maoglichkeit der Pflege bei aufgestellten
Seitensicherung

3. Kopfsektion hochgestellt und Beinsektion heruntergeklappt, und

4. Seitensicherungen komplett hochgestellt.

Durch diese vier Moglichkeiten bietet das Volker Krankenhausbett S 960-1 ein Hochstmaf3
an Flexibilitat:
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1. In der Position mit den vollstandig heruntergeklappten Seitensicherungen bietet das
Bett einen vollig ungehinderten Zugang zur Liegeflache. In dieser Position sieht es aus
wie ein normales Bett und tragt damit zu einer angenehmen und wohligen Atmosphare
bei.

2. Die hochgestellte Kopfsektion bis zur Matratzenoberkante, bei gleichzeitig
heruntergelassener Fuf3sektion, erlauben dem Patienten die Seitensicherung als Hilfe
beim Besteigen und Verlassen des Bettes zu gebrauchen. In dieser Situation stellt die
Seitensicherung fiir den Patienten eine deutlich erkennbare Markierung der Grenzen
der Liegeflache dar, wahrend er das Bett trotzdem jederzeit ungehindert verlassen
kann. Des weiteren kann die Pflege ohne Herunterklappen der Seitensicherung
vorgenommen werden.

3. Die hochgestellte Kopfsektion, bei gleichzeitig heruntergelassener Fu3sektion,
erlauben dem Patienten die Seitensicherung als Hilfe beim Besteigen und Verlassen
des Bettes zu gebrauchen. In dieser Situation stellt die Seitensicherung fiir den
Patienten eine deutlich erkennbare Markierung der Grenzen der Liegefldache dar,
wdhrend er das Bett trotzdem jederzeit ungehindert verlassen kann.

Achtung: Klemmgefahr beim nachtraglichen Hochstellen der FuBBsektion!
4. Die Position mit den komplett hochgeklappten Seitensicherungen bietet den
grof3tmoglichen Schutz gegen Herausrollen aus dem Bett.

Geeignete Moglichkeit zur Nutzung der Seitensicherung als Aussteigehilfe.
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6.6.3.2 Allgemeine Warnhinweise zum Gebrauch von Seitensicherungen

AN

Warnung: Alle Personen, in deren Aufgabengebiet die Handhabung der Seitensicherungen
fallt, miissen die folgenden Informationen gelesen haben und befolgen:

1. Bei Betdtigung der Riickenteilverstellung, der Oberschenkelteilverstellung, der
Unterschenkelteilverstellung, des Hubes oder der Seitensicherungen ist unbedingt
darauf zu achten, dass der Patient weder Kontakt mit der Seitensicherung hat, noch
irgendein Korperteil durch die Seitensicherung ragt.

2. Werden die Seitensicherungen bei einem Kind oder einer Person, deren psychischer
Zustand den Gebrauch notwendig erscheinen ldsst, verwendet, so ist darauf zu
achten, dass der Handschalter auf3erhalb derer Reichweite aufbewahrt wird. Wird der
Handschalter fiir den Patienten erreichbar installiert, muss eine exakte
Pflegedokumentation ordnungsgemaf gefiihrt werden (es ist in jedem Fall dafiir Sorge
zu tragen, dass keine Gefahren entstehen kénnen.)

3. Fir die Seitensicherungen sind als Zubehor Schutzbeziige erhaltlich, die einen
zusatzlichen Schutz beziiglich Verletzungen durch Kontakt mit den Seitensicherungen
bieten. Der Gebrauch dieser Schutzbeziige wird bei allen Personen empfohlen, bei
denen das Verletzungsrisiko durch unvermeidbare Kontakte mit den
Seitensicherungen sehr hoch ist, befreit den Pflegenden oder Patienten aber nicht von
der gebotenen Sorgfalt bei der Bedienung des Bettes.

4. Wenn die Seitensicherungen benutzt werden, miissen sie immer entweder vollstandig
nach oben gefiihrt werden, so dass sie einrasten, oder aber in ihre untere
Anschlagposition gebracht werden.

5. Die Seitensicherungen sollten immer mit zwei Handen an den Enden der jeweiligen
Sektion angefasst und nach oben/unten gefiihrt werden.
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6.6.4. Entfernen von Kopf- und Fufiteil

Kopf- und FuBteil konnen ohne Verwendung von Werkzeugen nach oben aus der Kopf-
und/oder FuBwange herausgezogen werden bzw. wieder eingesteckt werden.

6.6.5. Wandabweisrollen

Die horizontalen oder vertikalen Wandabweisrollen schiitzen das Bett und die Wande
beim Fahren des Bettes.
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6.7. Bedienung mittels Schwesternbox

Diese Gebrauchanweisung bezieht sich auf den Softwarestand vom 23.01.03.

6.7.1. Beschreibung der Tasten

Display
(B (] () O Y@ q

‘ == \ e o _,é
NOREDE w486
ﬁ\\a\ - NS S = U{_‘ /J (4—’ ( CJ
- )

TA2 TA4 TA8 TA10

TA1 TA3 TA7 TA9 TA11 TA12 TA13 TA14

Die Schwesternbox befindet sich am FufRende des Bettes und muss zur Bedienung

herausgezogen werden.

Bewegungs-Taste 1:
Bewegungs-Taste 2:
Bewegungs-Taste 3 + 4:
Bewegungs-Taste 5 + 6:
Bewegungs-Taste 7 + 8:
Bewegungs-Taste 9 + 10:
Meni-Taste 11:

Menii-Taste 12:

Meni-Taste 13:
Meni-Taste 14:

AN

Trendelenburg (Kopftieflage der Liegeflache)
Anti-Trendelenburg (FuStieflage der Liegefldche)
Hohenverstellung auf/ab

Rickenteil auf/ab

Oberschenkelteil auf/ab

Unterschenkelteil auf/ab

Schlosstaste zum Sperren in Verbindung mit einem gelben
Punkt versehenen Bewegungstasten/Riickwarts-Taste/Cursor
links

Taste zum Entsperren in Verbindung mit einem gelben Punkt
versehenen Bewegungstasten/Vorwarts-Taste/Cursor rechts
Enter-Taste

Funktionstaste/Loschtaste

Allgemeiner Sicherheitshinweis:
Nach der Benutzung der Schwesterntastatur muss das Pflegepersonal bis zum
»Einschlafen* des Bettes im Raum anwesend bleiben, etwa 10 Sekunden.
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6.7.2. Menii

Der Eintritt in das Menii erfolgt Uiber gleichzeitiges Driicken der Tasten TA12 (Cursor
rechts) und der Funktionstaste TA14, bis in 1. Zeile des Displays ,,Menii“ erscheint.
Meni

HANDSET

2 4
e Meniinhalt: M *

Handset = Bettdaten = Wegbegrenzung = Strombegrenzung=Datum = Zeit
—=Sprache = Servicefunktionen =letzte STK = letzte Reinigung = Automatik =
Handset >« (Komfort-Taste) = zuriick =

e Mit den Cursortasten TA12 und TA11 kann man sich durch das Menii bewegen.

% vorwarts g riickwarts

Die Auswahl oder Bestatigung erfolgt stets mit der ENTER-Taste TA13.

e Wertanderungen erfolgen iiber die Cursortasten:

rechts (TA12) 4 = Werterhohung
. 8 .
links (TA11) . = Wertreduzierung.

Das ist jedoch nur maoglich, wenn der Wert vorher durch ENTER (TA13) ausgewahlt
wurde und der Cursor unter dem Wert erscheint.

e Die Wertdnderung wird mit ENTER-Taste TA13 abgeschlossen. '

e Verlassen des Menis:

Meniipunkt ,,zuriick® + oder .

Information zu PIN-Codes:

Schwester - PIN:
Meniipunkt ,,Wegbegrenzung“ TA2, TA4, TA6, TA8

Haustechniker - PIN:
Meniipunkte ,,Strombegrenzung, Automatik, letzte STK, Handset-Komfort-Taste“
TAS8, TA9g, TA7, TA10
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6.7.2.1  Wegbegrenzung

Wegbegrenzungen werden nur im manuellen Betrieb wirksam, nicht bei

automatischen Funktionen.
1. Menii aufrufen (siehe 6.7.2).
2. Menipunkt ,,Wegbegrenzung® anwahlen

und bestdtigen.

3. Schwester - PIN eingeben (siehe 6.7.2):

PIN:***
Wegbegrenzung
4. bestdtigen:
5. Auswahl: JZT
Hub
I 8ocm
I 40cm
Riickenteil
N— 70°
I -
Beinteile
S 67°
Trendelenburg-/Antitrend.
(o]
- 14
Q (o]
SN 14
Zuriick ohne Anderung
Meni
zuriick

6. Bestatigen einer Auswabhl:
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Beispiel: ~ Anderung ,,Hub“:
e Nach dem Bestatigen der Auswahl ,,Hub“ erscheint als Cursor ein Strich unter

dem oberen Wert.
I, 8ocm
I 40 cm

le
e Mit Taste Wert verringern:
. ) A
e Mit Taste Wert erhéhen: 7=
e Mit Enter-Taste bestatigen. l

e Dann erscheint Cursor-Strich unter dem unteren Wert.

I 60cm
I 40cCm

G

e Mit Taste Wert verringern: | 4=
J)

e Mit Taste Wert erhdhen: -y

e Mit Enter-Taste bestitigen: | 4=

(Wenn keine Anderung des Wertes erfolgen soll, nur mit Enter-Taste vorhandenen
Wert bestatigen)

7. Ndchste Auswahl im Meniipunkt ,,Wegbegrenzung® oder Auswahl ,,zuriick” wahlen.

8. Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Menii Meniipunkt ,,zurlick” wahlen und bestatigen.

6.7.2.2 Datum
1. Meni aufrufen (siehe 6.7.2).

2. Meniipunkt ,,Datum® anwdhlen und bestatigen.

Ausgabe: 2003 Jan.-C

Seite 47 von 80



UUI_ K EH Volker Klinikbett Gebrauchsanweisung Modell S 960-1
R B ers mettan g

3. Nach dem Bestatigen erscheint als Cursor ein Strich unter dem Wochentag.
Mit Cursortasten Wochentag andern.

Meni

Datum Mo16.10.00

4. Mit Enter-Taste bestatigen. Cursor steht unter dem Tag.
Mit Cursortasten Zahl dandern.

5. Mit Enter-Taste bestatigen. Cursor steht unter dem Monat.
Mit Cursortasten Zahl dandern.

6. Mit Enter-Taste bestatigen. Cursor steht unter dem Jahr.
Mit Cursortasten Zahl dandern.

7. Mit Enter-Taste bestatigen.

8. Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Meni Meniipunkt ,,zuriick” wahlen und bestatigen.

6.7.2.3 Zeit

1. Menii aufrufen (siehe 6.7.2).

2. Meniipunkt ,,Zeit* anwdhlen und bestdtigen.

3. Nach dem Bestdtigen erscheint als Cursor ein Strich unter der Stunde.
Mit Cursortasten Zahl dndern.

Menii
12:32

4. Mit Enter-Taste bestatigen. Cursor steht unter der Minute.
Mit Cursortasten Zahl dandern.

5. Mit Enter-Taste bestatigen.

6. Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Meni Meniipunkt ,,zuriick” wahlen und bestdtigen.
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6.7.3. Sprache
1. Menii aufrufen (siehe 6.7.2). ’J%

2. Meniipunkt ,,Sprache*“ anwdhlen und bestdtigen.
<

3. Nach dem Bestatigen wird aktive Sprache angezeigt.
Mit Cursortasten Sprache dndern.

Meni
deutsch

4. bestdtigen:

5. Men verlassen (siehe 6.7.2)
Im Menii Meniipunkt ,,zurlick” wahlen und bestatigen.

6.7.4. RESET

Das manuelle Reset ist eine Funktion, um Fehlermeldungen der Steuerung
zurlickzusetzen, wenn in einer konkreten Situation ein Riicksetzen in den Grundzustand
(siehe 6.7.5) nicht durchfiihrbar ist (z.B. weil der Patient nicht umgebettet oder bewegt
werden darf).

A Es finden keine Bewegungen statt!

e Ausfiihrung:

Gleichzeitige Betatigung der Tasten TA11, TA12, TA13 und TA14 (unterhalb des
Displays liegende Tasten).

AR M

Es wird ein Hardwarereset durchgefiihrt.

Dabei wird das Bett abgeschaltet.

Durch Betdtigen einer Taste wird das Bett neu gestartet.

Es werden Fehlerzustande zuriickgesetzt und das Bett ist wieder betriebsbereit, die
aktuellen Daten gehen dabei nicht verloren.
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6.7.5. Schlafmodus

Wenn kein Ladegerat angesteckt ist, geht das Bett 15 sec. nach dem letzten Tastendruck
in den Schlafmodus. Die Steuerung ist komplett abgeschaltet. Es fliet kein Strom.

Das Display ist dunkel und die POWER-LED ist aus.

Wird das Ladegerat angesteckt, leuchtet die POWER-LED griin und das Display bleibt
dunkel.

Das Display wird erst nach dem ersten Tastendruck eingeschaltet und bleibt dann an.
Wird 15 sec. lang keine Taste gedriickt, schaltet sich lediglich die Hintergrundbeleuchtung
aus, um Energie zu sparen. Beim ndchsten Tastendruck wird die Hintergrundbeleuchtung
wieder eingeschaltet.

6.7.6. Riicksetzen in den Grundzustand (Booten)

AN

Achtung:

e Je nach Ausgangsstellung des Bettes laufen selbsttitige Bewegungen ab!
Das Bett bewegt sich und fahrt alle beweglichen Teile gleichzeitig in die untere
Position! Bewegungsfreiheit sicherstellen!

e Im Bett darf kein Patient sein!

e Umstehende Personen miissen einen ausreichenden Sicherheitsabstand einhalten!

e Der Prozess kann durch Driicken jeder beliebigen Taste auf der Schwesternbox oder
dem Handschalter unterbrochen werden!

Das Riicksetzen in den Grundzustand kann aus dem ausgeschalteten Zustand (siehe 6.7.3
Reset oder 6.7.4 Schlafmodus) heraus eingeleitet werden, jedoch nur mit vorherigem
RESET!

e Die Tasten TA14 (F/C = Funktionstaste) und TA11 werden gleichzeitig ca. 5sec. lang

gedriickt.
B

Wenn auf dem Display die Aufschrift ,,Booten aktiv* erscheint, die Tasten wieder
loslassen. Der Prozess beginnt, wobei alle Funktionselemente gleichzeitig in die
Nullposition fahren.

Volker
Booten aktiv

Nach unterbrochenem Bootvorgang muss durch kurzes Betatigen der Funktionstaste TA14

der Bootvorgang fortgesetzt und zu Ende gefiihrt werden. ;
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AN

Achtung:

Beim Bootvorgang werden alle Programmparameter auf die Ausgangsstellung
zuriickgesetzt!

Es werden die Werkseinstellungen (nicht bei Automatik und Handset-Komfort-Taste)
eingestellt!

6.7.7. Fehlermeldungen der Steuerung

Fehlerzustdnde der Steuerung werden am Display angezeigt.

Beispiel:
e ‘_ Gt ™
IF | T @
Anzeige Ursache Mafinahme
¢ Vom Sensor des = Versuchen die Antriebe in die
o |F“ entsprechenden Motors untere Endlage zu fahren, ist
werden keine Impulse dies nicht moglich:
(Impulsfehler) empfangen und Motor = Booten entsprechend der
bewegt sich nicht Beschreibung unter 6.7.6
= Wenn die Ursache fiir die
fehlenden Impulse jedoch
nicht beseitigt wurde, wird
automatisch wieder die
Sperrung der Funktion
ausgelost und die Anzeige ist
wieder wie oben beschrieben.
o |/ IF" ¢ Sperrung wegen Uberlastung | = Uberlast beseitigen und bei
der Meldung ,,I* in
(Strombegrenzung) Gegenrichtung fahren . Bei
»IF“ Kundendienst anrufen.
o 7T¢ ¢ Wenn beim Riicksetzen in = Booten abbrechen und neu
(Zeituberschreitung) den Grundzustand (Booten) Booten (siehe 6.7.6)
Endschalter nicht erreicht
wird
o Batterieschutz ¢ Batterieschutz als = Laden der Batterie ist
Batterie laden* Notabschaltung ist wegen unbedingt notwendig. (siehe
oder Absinken der f 6.7.9
. Batteriespannung auf 19,5V
”Batte”e,sChUtZ . wirksam geworden.
Wartezeit <Zahl> min*
und alle Funktionen sind
gesperrt
e (Anzeige beim Betatigen einer
Men[]taste% )
und POWER-LED leuchtet
grun der blinkt griin
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Anzeige

Ursache

Maf3nahme

o ,DZSE <Zahl>"
<Zahl> <Zahl> <Zahl> <Zahl> <Zahl>

¢

dezentrale Einheit nicht aktiv

= Reset oder Sleep-Modus
abwarten und dann erneut

(HK) (HF) (RT) (OS) (US) eine Bewegung beginnen
03 04 05 06 07
KOMM.DZSE Kommunikationsfehler Zentrale- | Reset oder Sleep-Mode abwarten

dezentrale Einheiten

und dann erneut die Bewegung
beginnen

POWER ERROR 1

L

Uberwachung der
Motorbriicke

= Riickensetzen des Fehlers im
Menu: Menupunkt
,,ERR.RESET“ bestatigen,
PINeingabe und bestatigen,
Menu verlassen und RESET
(siehe Punkt 6.7.4) ausfiihren

= Bei wiederholter
Fehlermeldung Kundendienst
informieren

POWER ERROR 2

*
*

Uberwachung der Steuerung
Sicherheitsabschaltung

= Handschalterbuchse auf
Wasserriickstande priifen

= Handschalter entfernen und
wieder anschlief3en

= Riickensetzen des Fehlers im
Menu: Menupunkt
»ERR.RESET* bestatigen,
PINeingabe und bestatigen,
Menu verlassen und RESET
(siehe Punkt 6.7.4) ausfiihren

= Bei wiederholter
Fehlermeldung Kundendienst
informieren

Display leuchtet, jedoch keine
Anzeige

L

Priifsummenfehler im
Programmcode

= Versuchen Reset (siehe Punkt
6.7.4)falls diese nicht moglich
Kundendienst rufen

Probleme ohne Fehleranzeige im Display

Zur Behebung der Probleme ohne Fehleranzeige im Display konnen folgende Mafinahmen

versucht werden:

Problem Ursache Mafinahme

Gewiinschte Bewegung wird | Taste nicht richtig betdtigt | Taste loslassen und erneut

nicht ausgefiihrt betdtigen
Automatikfunktion wird mit | Gewiinschte

einer beliebigen Taste
abgebrochen (Handschalter
oder Schwesterntastatur)

Verstellbewegung neu
beginnen

Blockade der normalen
Funktionen.

Kurz die Anti-Trendelenburg
Funktion anwahlen,
Achtung: Nur wenn dadurch
keine Gefdahrdung fiir den
Patienten auftreten kann.
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6.7.8. Ladekontrollanzeige

Das S 960-1 ist mit einer Batterie ausgeriistet. Diese gewahrleistet die Funktionsfahigkeit
bei normaler Nutzung ca. 2 Tage, auch wenn das Bett nicht am Ladegeradt angeschlossen
ist.

Es empfiehlt sich jedoch, das Bett am Standort permanent an das Ladegerét
anzuschliefBen.

Dazu wird das Batterieladegerat mit dem am Mitteltrager angebrachten Stecker und einer
Netzsteckdose verbunden. Die Steckverbindung des Klinkensteckers muss einrasten.
Zwischen Kupplung und Stecker darf kein Zwischenraum vorhanden sein. Bei einer
fehlerhaften Verbindung erfolgt kein Laden der Batterie!

Die sichere Verbindung bzw. der Ladevorgang ist durch die griine LED am Ladegerat
erkennbar. Im Moment des Herstellens der Steckverbindung muss die griine LED am
Ladegerat aufleuchten.

Bei voller Batterie erlischt die LED am Ladegerat, da in diesem Fall keine Ladung erfolgt.

Ladeanschlussstecker POWER-LED

An der Stirnseite der Schwesternbox befindet sich die POWER-LED-Anzeige, die unbedingt
beachtet werden muss.
Damit konnen folgende Betriebszustdnde des Bettes festgestellt werden:

a - POWER-LED leuchtet nicht = Ladegerdt ist nicht angesteckt
b - POWER-LED leuchtet griin = Ladegerat ist angesteckt

¢ - POWER-LED blinkt griin = Ladegerat ist angesteckt + Batterieschutz
(siehe 6.7.8)

d - POWER-LED leuchtet nicht = Ladegerat ist nicht angesteckt + Batterieschutz
(siehe 6.7.8)

Wenn keine Taste gedriickt wird, wird der Ladezustand der Batterie automatisch am
Display im Wechsel mit dem Datum und der Uhrzeit als Balkenanzeige in % angezeigt.
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> B P

Der Betriebszustand der Batterie bzw. des Bettes ist grundsatzlich vor der
Belegung mit einem Patienten und der autonomen Nutzung zu priifen!

Bei Transport des Bettes unbedingt vorher Steckverbindung zum
Ladegerdt trennen!

Wird das Bett am Standort abgestellt und das Ladegerat nicht angesteckt,
fiihrt der Energieverbrauch und die Selbstentladung zur Entladung der
Batterie!

Tiefentladene Batterien konnen solchen Schaden nehmen, dass sich ein
vorzeitiger Austausch notwendig macht!

Um die hohe Lebensdauer der Batterien zu erreichen, ist unbedingt der
sachgerechte Umgang mit Batterie und Ladegerét erforderlich!

Die Batterien im Bett haben eine Ladungsmenge, die einem Dauerbetrieb von ca. 15
Minuten aller Bettfunktionen mit einer Arbeitslast von 170 kg entsprechen. Danach sind
Notfunktionen und Booten noch realisierbar.

6.7.9. Batterieschutz

e Der Batterieschutz ist eine Notabschaltung und soll die Zerstorung der Batterie
verhindern und Reserven fiir Notfunktionen erhalten.

e Fallt die Batteriespannung bei Last unter 19 V ab, so wird der Batterieschutz wirksam.

AN

Batterie muss geladen werden!
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e Alle Funktionen werden gesperrt.

A Ausnahme:

sicherheitsrelevante Funktionen Trendelenburg- und Anti-
Trendelenburglage!
Auf dem Display erscheint die Anzeige:

Batterieschutz

Batterie laden

e Wird das Ladegerat angesteckt oder es ist angesteckt, dann blinkt die POWER-LED
griin und die Batterie wird geladen.
Auf dem Display erscheint die Anzeige:

Batterieschutz

Wartezeit 150 min

e Nach effektiver Ladezeit (Unterbrechung moglich) von 2,5 Stunden (150 min) wird der
Batterieschutz wieder aufgehoben. Die aktuelle Wartezeit wird im Menii angezeigt.

Funktionen, die vor dem Batterieschutz bereits gesperrt waren, bleiben
gesperrt.

e Bei Batteriewechsel ist das Bett zu Booten, um den Batterieschutz aufzuheben. Dabei
ist zu beachten, das auch alle anderen Sperrungen aufgehoben werden.

6.7.10. Manuelle Funktionen

e Bewegungstasten TA1—TA1o0. (siehe 6.7.1)
Die Betdtigung von mehr als einer Taste fiihrt zu einem Funktionsstopp. Es konnen
somit nicht mehrere Funktionen gleichzeitig ausgefiihrt werden.

e Eine Ausnahme bilden die mit ,,F“ gekennzeichneten Automatikfunktionen, die auch
manuell ausgefiihrt werden kénnen.

e Wahrend des Funktionsablaufes werden die aktuellen Positionen des Bettes im
Display angezeigt. Die Bewegungsgrenzen konnen im Menii gedndert werde.

e Beim Betédtigen einer Meniitaste (TA11 — TA14) werden die aktuellen Positionen des
Bettes angezeigt, ohne dass das Bett bewegt wird.

6.7.11. Automatische Funktionen

e Automatische Funktionen sind auf dem Tastaturlayout mit einem ,,F* gekennzeichnet.

e Diese Tasten miissen gemeinsam mit der Funktionstaste (F/C) TA14 gedriickt werden,
bis auf dem Display das Symbol der entsprechenden Funktion erscheint.

Trendelenburg; Cardiac-chair; Grundstellung; Schockstellung
L F v F LF F
-// "N\ — =

s e [ 0 %

NN NN
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Beispiel: Display - Anzeige Trendelenburg

v
v

e Die Tasten loslassen und das Bett fahrt automatisch in die vorgesehene Position.
e Diese Positionen ist nicht verdanderbar.

e Sind Funktionen gesperrt, so sind auch die automatischen Funktionen, die
automatische Trendelenburgfahrt gesperrt.

& Alle Automatischen Funktionen, auf3er Trendelenburg-Funktion sind durch
Driicken jeder beliebigen Taste auf der Schwesternbox oder dem (auch
gesperrten) Handschalter abbrechbar! Die automatische Anfahrt der
Trendelenburgfunktion kann nicht durch den Druck auf eine Taste auf dem
Handschalter gestoppt werden.

& Der Pflegende hat bei der Anwendung der Automatik-Funktionen immer am
Bett zu bleiben und den Patienten zu beaufsichtigen.

6.7.12. Strombegrenzung

e  Wird eine Strombegrenzung wirksam, so wird die aktuelle Bewegungsrichtung
gesperrt und im Menii angezeigt.

e Durch das Fahren in die Gegenrichtung wird die Sperre automatisch aufgehoben.

6.7.13.Sperrfunktionen

6.7.13.1 Sperren von Bewegungsfunktionen

e Das Sperren von Funktionen wird iiber die gelbe Schlosstaste TA11 und den mit einem
gelben Punkt versehenen Bewegungstasten erreicht, wobei stets die gesamte
Funktion gesperrt wird.

"SR B RR

Die Sperrung wird im Display fiir die jeweilige Funktion durch @ angezeigt.

e N N —
© © 8 B

e Das Endsperren der gesperrten Funktionen wird {iber die durchgestrichene
Schlosstaste TA12 und der jeweiligen Bewegungstaste realisiert. Im Display erscheint
wieder die Wertanzeige.

“ m 24 B 24 .8 A4 e
R
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e Sollen alle Funktionen gleichzeitig entsperrt werden, so erfolgt das durch Driicken
beider Schlosstasten TA11 und TA12. Gilt auch fiir 6.7.13.2.

A4
e Priifen, ob eine oder mehrere Funktionen gesperrt sind:

Beim Betdtigen einer Meniitaste (TA11 — TA14) werden die aktuellen Positionen oder
Sperrungen des Bettes angezeigt, ohne dass das Bett bewegt wird.

6.7.13.2 Sperrung aller Funktionen, einschlie3lich der Notfunktionen (Software Version
22.01.03)

Wenn ein Patient in einem kritischen Zustand ohne standige Aufsicht bleiben muss, sind
samtliche Funktionen zu sperren. Diese Sperrung erstreckt sich auch auf die
Notfunktionen, wie Trendelenburg.

Die Sperrung wird erreicht durch folgende Schloss-Taste und bei gleichzeitigem Druck der
Funktionstaste.

4.m

A Gefahr der unbeabsichtigten Verstellung des Bettes
In seltenen Ausnahmefallen kann es trotz hohem Qualitdtsstandard und intensiven
Sicherheitskontrollen zu Fehlfunktionen kommen. Auch kénnen versehentliche
Schalterbetatigungen den Patienten gefahrden. Um den grof3tmdoglichen Patientenschutz
zu gewabhrleisten, ist es daher bei Patienten, die durch unbeabsichtigte oder
fehlerbedingte Verstellung gefahrdet werden konnten, unabdingbar, (Erstfehlersicherheit
nach IEC) alle betreffenden Funktionen und Bewegungen des Bettes iiber die
Schwesternbox zu sperren. Die Wirksamkeit der Sperrfunktionen muss am Handschalter
sowie an der Schwesternbox {iberpriift werden.

Bei Schichtwechsel hat das Bedienpersonal grundsditzlich zu priifen, welche
Funktionen am Bett gesperrt sind.
Das Sperren einzelner elektrischer Funktionen bzw. das Sperren aller

Funktionen zum maximalen Schutz von Patienten liegt im
Ermessen des Pflegepersonals und der Arzte.

A Alle Sperrungen werden beim Booten aufgehoben! (siehe 6.7.5)
6.7.13.3 Sperren des Handschalters (Handset)
e Das Sperren des Handschalters erfolgt im Menii (siehe 6.7.2).
1. Meni aufrufen (siehe 6.7.2)

2. Mentipunkt ,Handset“ anwahlen (voreingestellt)

=)
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3. Anzeige aktueller Zustand:

Handset
EIN

4. dandern: Auswahl ,,AUS oder EIN“

5. bestatigen:

6. Auswahl ,,AUS oder EIN“:

N TS

7. bestdtigen:

8. Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Meni Meniipunkt ,,zurlick“ wahlen und bestatigen.

& Alle automatischen Funktionen sind auch bei gesperrtem Handschalter durch
Driicken einer beliebigen Taste des Handschalters abbrechbar!

6.7.13.4 Sperren der Komfort-Taste des Handschalters

a. Sperren der Komfort-Taste iiber Sperrfunktion Hohenverstellung

e Komfort-Taste wird gesperrt, wenn die Hohenverstellung des Bettes an der
Schwesternbox gesperrt wird:

4B

N L

y

& Nach dem Booten wird Sperrung deaktiviert!

b. Sperren der Komfort-Taste iiber das Menii:

e Diese Vorgehensweise dient zum Aktivieren oder Deaktivieren der Komfort-Taste
und soll nur durch die Haustechnik ausgefiihrt werden.

1. Menii aufrufen (siehe 6.7.2)

N

2. Meniipunkt ,,Handset O\\ “anwahlen (2x

Meni
Handset S
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3. Anzeige aktueller Zustand:

Handset
AUS

%

5. bestdtigen:

6. Haustechniker - PIN eingeben (siehe 6.7.2)

4. dandern:

PIN: %+

andern

7. bestatigen:

&
8. Auswahl ,,AUS oder EIN“:

Handset S
EIN

<J
9. bestatigen:

10.Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Meni Meniipunkt ,,zurlick” wahlen und bestatigen.

A Alle automatischen Funktionen sind auch bei gesperrter Komfort-Taste durch
Driicken der Komfort-Taste abbrechbar!

A Nach dem Booten bleibt Sperrung aktiv!

6.7.14. Sonstiges
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Bei der Bewegung der einzelnen Funktionselemente in die Nullposition werden
grundsatzlich die jeweiligen Impulszdhler auf Null gesetzt.

Alle Motoren besitzen einen Thermoschutz und eine Strombegrenzung, die werkseitig
eingestellt wurden.

Die Strombegrenzung kann im Men(l, tiber einen PIN-Code, eingestellt werden (siehe
Menii), wird jedoch nicht empfohlen. Diese Einstellung wird beim Booten zuriickgesetzt.
Die Bewegungsgrenzen fiir manuelle Funktionen konnen im Mendii iiber einen PIN-Code,
individuell eingestellt werden (siehe Meni). Diese Einstellung wird beim Booten
zuriickgesetzt.

Die dezentralen Einheiten (Antriebe) stehen nur unter Spannung, wenn eine

Bewegungstaste (TA1— TA10) gedriickt ist oder wahrend des Ablaufs einer
Automatikfunktion.

6.8. Zusitzliche Automatikfunktionen (Ab Software-Version 22.01.03)

Es sind in der Software ab dem 26.06.02 fiinf Automatik-Funktionen enthalten, die
Standardmaflig bei der Auslieferung deaktiviert sind. Sie werden wie folgt aktiviert:
1. Menti aufrufen (siehe 6.7.2)

2. Meniipunkt ,,Automatik med* oder ,,Automatik Service“ anwahlen

3. Anzeige aktueller Zustand:

t)

Automatik med. (oder Service)
EIN

4. dandern: Auswahl ,,AUS oder EIN“

t

5. bestdtigen:

~

6. Auswahl,AUS oder EIN“:

|

£

7. bestatigen:

8. Haustechniker - PIN eingeben (siehe 6.7.2)
PIN:****

andern
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9. bestatigen:

i

11. bestatigen:

12. Menii verlassen (siehe 6.7.2)
Im Menii Meniipunkt ,,zuriick” wahlen und bestatigen.

10. Auswabhl ,,AUS oder EIN“:

6.8.1. Beschreibung der Automatik-Funktionen

Medizinische Automatik-Funktionen
1. Transport-Position (HUB 7ocm, Liegefldche bleibt)
F-Taste + RUCKEN HOCH-Taste + RUCKEN RUNTER-Taste
(% Ve
3
gleichzeitig driicken und die F-Taste als letzte loslassen
2. Reaninimations-Stellung (HUB 6ocm, Liegefldche flach)

F-Taste + HUB HOCH-Taste gleichzeitig driicken

.

5

und die F-Taste als letzte loslassen.

Service-Automatik-Funktionen:
1. Bettenaufbereitung ( HUB max. Liegeflache flach)
F-Taste + RUCKEN /RUNTER-TaSte + OBERSCH ENKEL RUNTER gleichzeitig driicken

v

/ O& [
N o~
und die F-Taste als letzte loslassen

2.Bettenreinigung MANUELL (HUB max., Liegefliche max. hochgestellt)

F-Taste + OBERSCHENKEL HOCH-Taste + OBERSCHENKEL RUNTER-Taste gleichzeitig

N driicken
Te =
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und die F-Taste als letzte loslassen

3. Bettenreinigung Waschstrale (HUB min., Liegefliche max. hochgestellt)

F-Taste + RUCKEN HOCH-Taste + OBERSCHENKEL HOCH-Taste gleichzeitig driicken

O

und die F-Taste als letzte loslassen

Bitte beachten Sie, dass sich die Anwahl der ,,Transport-Position“ und der
»Bettenreinigungsfunktion MANUELL“ gegeniiber den vorhergeheden
Kundenspezifischen Bedienungen gedndert haben kénnen. !!!
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7. ZUBEHOR

Zur Erzielung grofitmoglicher Flexibilitat bietet Volker ein umfangreiches Angebot an
Zubehorteilen an, die leicht an den Betten anzubringen sind.

Volker Klinikbetten S 960-1 sind beidseitig an den Langsseiten mit Versorgungsschienen

ausgestattet, die in der Tiefe verstellt werden kénnen.

Beschreibung der einzelnen Zubehorteile siehe Krankenhaus Zubehor Prospekt:

& Warnung: Der Aufrichter ist nicht dafiir ausgelegt Personen aus dem Bett oder
ins Bett zu transportieren, weil dabei die Gefahr des Umkippens mit
erhdhtem Verletzungsrisiko besteht.

A Warnung: Nicht auf die Bettzeugablage (Optionales Zubehdr) setzen oder
stellen.
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8. FUNKTIONSKONTROLLE

Unter folgenden Voraussetzungen sollte ein Funktionstest durchgefiihrt werden:

1. Wenn das Bett erstmalig in Betrieb genommen wird.

2. Wenn das Bett fiir einen neuen Patienten genutzt werden soll.

3. Wenn das Bett nach einer Lagerungsphase wieder in Betrieb genommen werden soll.

4. Wenn das Bett nach einer Reinigung und/oder Desinfektion wieder in Betrieb
genommen werden soll.

5. Zur Erkennung von Funktionsstérungen am Bett.

Der Test besteht aus folgenden Priifungen, die samtlich tiber den vollen Verstellbereich

durchgefiihrt werden miissen:

1. Ruckenteilverstellung,

2. Oberschenkelteilverstellung,

. Unterschenkelteilverstellung,

. Héhenverstellung,

. Trendelenburg-/Antitrendelenburgstellung,

N U1 MW

. Bremsen.

Warnung: Stellen sie sicher, dass alle Funktionen ordnungsgemaf
funktionieren. Sollte eine Funktion Mangel aufweisen, ist das Bett sofort aufier
Betrieb zu nehmen, bis der Mangel behoben ist!

Ausgabe: 2003 Jan-C
Seite 64 von 80



Volker Klinikbett Gebrauchsanweisung Modell S 960-1 UUI_KEH
f B morter g

Funktionstest

1. Kontrolle aller sichtbaren Bauteile auf Beschadigungen, Verformungen, Briiche und
abgerissene Kabel.

2. Kontrolle des Ladezustandes der Batterie (Balken — Anzeige im Display der
Schwesternbox beachten) und der Funktionsfahigkeit des Ladegerates.

3. Kontrollieren Sie, ob die Sperrfunktionen (siehe Display) angezeigt werden. Durch
Driicken einer Menii- Taste erscheint im Display ein Schlosssymbol. Mittels
Handschalter tiberpriifen Sie die Funktion der Sperrung. AnschlieRend Sperrung
aufheben und die Anzeige der Sperrfunktionen tberpriifen.

4. Liegeflachenfunktionen Riickenteil mittels Schwesternbox bis in die Endlage
hochfahren. Anschlief3end kurzzeitig nach unten fahren.

Die angewdhlte Funktion muss in die richtige Richtung fahren.

5. Funktion der Winkelbegrenzung iiberpriifen, indem das Riickenteil bis in die obere
Endlage und anschlieBend das Oberschenkelteil bis zur automatischen Abschaltung
gefahren wird. Der Offnungswinkel muss groéBer als 9o° sein.

6. Riickenteil in untere Endlage fahren. Oberschenkelteil bis Endlage nach oben fahren
und anschlieend in untere Endlage fahren. Danach kurzzeitig Gegenrichtung anfahren.

Die angewadhlte Funktion muss in die richtige Richtung fahren.
7. Unterschenkelteil bis Endlage nach oben fahren, anschliefend in untere Endlage
fahren. Danach kurzzeitig Gegenrichtung anfahren.

Die angewadhlte Funktion muss in die richtige Richtung fahren.
8. Liegeflachenfunktion Hub mittels Schwesternbox bis in die obere und untere Endlage
fahren und paralleles Fahren des Bettenrahmens iiberpriifen.

Die angewadhlte Funktion muss in die richtige Richtung fahren.
9. Trendelenburgfunktion ausfiihren bis maximaler Winkel erreicht ist. Mit Trendelenburg-
Invers-Funktion in Ausgangsstellung zuriickfahren.

10. Funktionen Riickenteil, Oberschenkelteil, Hub und Unterschenkelteil mittels
Handschalters kurz in beide Richtungen betatigen.

11. Bremsfunktionen ,,Bremsen® und ,,Bremse l6sen* durch Betatigen des Bremsbiigel
priifen.

12. Funktion der mechanischen Schnellabsenkung Riickenteil / CPR - Funktion
tberpriifen.

13. Funktion Rastmechanismus Seitengitter priifen.

14. Nach langerem ungenutzten Zustand bzw. Waschstraenreinigung ist das Bett zu
booten.

A Das Bett ist immer elektrisch betriebsbereit!
Bei Funktionsstérungen oder Fehlfunktionen zustandigen
Servicebeauftragten informieren!
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JULKER

Bessore Betten.

Funktionspriifung S960

Identifikations-Nr.

Priifung

In Ordnung

Kommentar

Sichtpriifungen:

Untergestell/ Teleskopsdule

Liegefldche

Notabsenkung

Aufrichteraufnahme

Netzanschlussleitung

Netzteil

Netzanschlussstecker

interne Verkabelung

Sitz der Steckkontakte

Gehduse der Antriebseinheit

Handschalterkabel

Handschaltergehduse

Funktionspriifung:

Seitengitter

Verriegelung

Verformung

Verschleif3

Kopf-und FuBteile Verschlei
Bremse

Rollen Liegeflache

Antriebe Untergestell

Gleichlauf HUB

Stromabschaltung

Endschalter

Uberpriifung des Zubehdrs (Aufrichter, Seitensicherung mit Teleskop, Mittelsicherung...):

Ergebnis der Funktionspriifung

In Ordnung
Nicht in Ordnung
Unterschrift:

Datum:
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JULKER

Bessere Betten.

Funktionspriifung S960 Ladegerate und Potentialausgleichanschluss

Identifikations-Nr.

Priifung Messwert
Elektrische Messung Gerdteableitstrom nach

VDE 0751, Grenzwert 5 mA
Potentailausgleichsanschluss
VDE 0751-1, Grenzwert 0,20hm

Ergebnis der Priifung
In Ordnung
Nicht in Ordnung

Unterschrift:

Datum:
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9. REINIGUNG UND DESINFEKTION
Wisch- und Spriihdesinfektion

Fiir die Wisch- und Spriihdesinfektion sind die in der DGHM Liste vom 01.07.94 (Deutsche
Gesellschaft fiir Hygiene und Mikrobiologie) aufgefiihrten Desinfektionsreiniger in ihrer
bestimmungsgemafien Konzentration anwendbar. Es muss, dass in der jeweiligen
Gebrauchsanweisung empfohlene Verdiinnungsverhaltnis angewendet werden.
Lésungsmittel sind nicht zugelassen.

Schleifmittel, Scheuerschwdmme oder andere abstumpfende Stoffe diirfen nicht
verwendet werden.

Organische Losungsmittel wie halogenierte/aromatisierte Kohlenwasserstoffe und Ketone
diirfen nicht verwendet werden.

Folgende Hinweise sind bei den Reinigungs- und Desinfektionsmitteln zu beachten:
Die Dekontaminationslésungen diirfen in vorgeschriebenen

Anwendungskonzentrationen einen ph-Wert von 6-8 nicht iiber- bzw. unterschreiten.

— Sie diirfen keine korrosiven und dtzenden Bestandteile enthalten.

— Sie diirfen keine Stoffe enthalten, die die Oberflachenstruktur oder die
Anhefteigenschaften der Kunststoffmaterialien verdandern.

— Schmierstoffe diirfen nicht angegriffen werden.

— Wasser darf eine Gesamtwasserharte von 0.9 mmol/l (bis 5 Grad d) nicht
uberschreiten.

(Vollentsalztes Wasser darf nicht verwendet werden).

Chloride <100 ppm
Silikate als Sio2 < 15 ppm

Eisen < 0,05 ppm
Mangan < 0.01ppm
Kupfer < 0.05 ppm

Diese Angaben basieren auf unseren derzeitigen Kenntnissen und Erfahrungen. Sie
befreien den Verwender nicht von eigenen Priifungen und Versuchen, da die Verhaltnisse
(z.B. Wasserharte) ortlich unterschiedlich sein konnen. Eine rechtlich verbindliche
Zusicherung bestimmter Eigenschaften kann hieraus nicht abgeleitet werden.
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Folgende Desinfektionsreiniger und Klarspiiler wurden bei Vdlker erfolgreich getestet:

Bettgestelle,
Transport-
wagen,
Nachttische
OP-Schuhe Wirkstoff- Konzen-
Utensilien Produkte Funktion basis tration Dosierung
VDV-
Verfahren
Dosieranlage
Matratzen weigosept | Alkoholische |Glyoxal, 100%
DF-Spray Sprithdesin- |Alkohole 15 Min.
fektion Einwirkzeit
neoform D |Wischdesin- |QAV, Glyoxal |0,5%
plus fektion 4 Std.
Einwirkzeit Dosierhilfe
Betten
Nachttische
Aldehyde, 0,5%
weigosept QAV 4 Std.
DF Einwirkzeit Dosierhilfe
QAV 1%
neoquat 8 4 Std.
Einwirkzeit Dosierhilfe
DR. WEIGERT

Chemische Fabrik Dr. Weigert (GmbH & Co.)

Miihlenhagen 85, 20539 Hamburg,
Telefon 040/78960-0 . Telefax 040/78960-120

Bei Verwendung ungeeigneter Wasch- und Desinfektionsmittel, bei nicht richtigem
Mischungsverhdltnis und bei mangelnder Pflege der Betten kdnnen Schaden an der

Oberflachenbeschichtung auftreten, fiir die wir nicht haften.
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Stromschlag-/ Brandgefahr und Funktionsausfall
Das Bett ist generell bei vom Bett getrennten Ladegerat zu reinigen und zu desinfizieren.

Der Stecker und die Buchse des Handschalters ist nur im gesteckten Zustand wasserdicht.
Im abgezogenen Zustand sind beide nicht wasserdicht, so dass bei Reinigung der Stecker
vor eindringendem Wasser zu schiitzen ist. Die Buchse unter dem Sitzteil ist mit der
Kappe zu verschlieBen. Da jeweils links und rechts eine Anschlussbuchse fiir den
Handschalter vorhanden ist, muss darauf geachtet werden, dass die nichtverwendete
Buchse immer mit der Kappe verschlossen ist. Bei Nichtbeachtung besteht die Gefahr von
Fehlfunktionen bzw. Funktionsausfall.

Ladegerat

Vor einer Reinigung und Desinfektion ist das Ladegerat grundsatzlich vom Netz zu
trennen.

Das Ladegerat ist nur in trockenen Rdumen einzusetzen. In das Ladegerat darf auf keinen
Fall Feuchtigkeit eindringen. Sollte eine Reinigung oder Desinfektion z.B. mit einem
feuchten Lappen erfolgen, so darf das Ladegerdt erst in trockenem Zustand wieder an das
Netz angeschlossen werden.

Spriihlanzen

Die Reinigung und Desinfektion mit Spriihlanzen von Hochdruckreinigungsgeraten ist
nicht gestattet.
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10. SERVICEANLEITUNG

Vélker haftet nur dann fiir Sicherheit und Funktionalitdt bei der Reparatur oder Wartung
des Klinikbettes, wenn:
— Ubergabe, Wartung und Reparatur von einem Vélker Servicemitarbeiter, oder
einer von Volker autorisierten Person vorgenommen wurden, und
— das Bett nach den Hinweisen der Gebrauchsanweisung benutzt wird.

Vélker Klinikbetten bendtigen in der Regel nur wenig Wartung: Es werden nur
wartungsfreie Motoren, Elektrik und Elektronik verwendet. Alle beweglichen Teile der
Hohenverstellung, des Kompaktantriebs und der Sicherheitsseitenteile sind werksseitig
mit einer Dauerschmierung versehen, die bei normalem Gebrauch nicht nachgeschmiert
werden muss; deshalb sind keine Schmierstellen am Klinikbett vorhanden.

Sollten doch aufiergewdhnliche Wartungsarbeiten anfallen, so sind diese gemaf3 dem
Volker Servicehandbuch auszufiihren. Nahere Informationen hierzu entnehmen Sie bitte
dem Servicehandbuch des Klinikbettes Modell S 960-1.

Hinweise zu einer von der Volker AG vorgeschrieben Sicherheitstechnischen Kontrolle
(STK) nach der Medizinprodukte - Betreiberverordnung sind dem Servicehandbuch zu
entnehmen.
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11. TECHNISCHE SPEZIFIKATIONEN

11.1. Technische Daten
Lange
Breite
Hohe Oberkante Kopf-/Fufteil
Laufrollen

Max. Laufrollenbelastung

Hohenverstellbereich

227Cm
98 cm
ca. 76,5 cm —ca. 116,5 cm

4 Stiick, @ 150 mm, 120 kg (statisch)
Fa. Tente, Intergral-Einzellaufrolle

100 kg (dynamisch)

ca. 40 cm bis 8o cm
(in Abhangigkeit von den Laufrollen)

Hublange ca. 40 cm
Matratzenausgleich: 15 cm
Leergewicht 146 kg
Sichere Arbeitslast 170 kg
Flach-Sicherung 1 Typ: C2A 32V

Flach-Sicherung 2
Batterie

Typ: C 20A 32V

Typ: Cyclon 0809-0012
4x6 V Blockbatterie (Rein-Blei)

Fa. Hawker
Handschalter Fa. Volker
Linearantrieb fur Fa. Volker
Riickenteil + Oberschenkelteil
+ Unterschenkelteil
Hubmotor Fa. Bosch

Ladegerat (Schuko-Kontur-Stecker)
Ladegerat (Euro- Stecker)
Ladegerat fiir Wandmontage

(Euro- Stecker)

Hersteller:

Netzspannung

Nennstrom

Nennfrequenz

Sicherung

Typ: FW 1289/15.0888 — Vi lker
Typ: FW 1289/15.0889 — Vo lker
Typ: FW 1289/N /1881781 — Violker
Typ: FW 1289/N/1819670 — Volker
Fa. Friemann & Wolf

AC 230 V~/110 V ~ (US-Version)
400 mA

50 bis 60 Hz

T 160 mA

Schnittstelle

Temperaturbereich Betrieb
Temperaturbereich Lagerung /
Transport

Infrarot (nur fiir Servicezwecke durch von der
VOLKER AG autorisiertes Personal)
+10°C bis + 40°C

- 20°C bis + 60°C
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Luftfeuchtigkeit
Atmosphdrenbereich

11.2. Klassifikation

Schutz gegen elektrischen Schlag

Schutzart durch Gehduse
nach EN 60259

Schutzgrad des Anwendungsteiles
gegen elektrischen Schlag
nach DIN EN 60 601-1

Schutzgrad gegen explosive
Stoffe und Gemische

MPG - Eingruppierung
Betriebsart

Sicherheitstechnischen Kontrolle
(STK) nach Medizinprodukte -
Betreiberverordnung

30% bis 75 % rel.
700 hPa bis 1060 hPa

Schutzklasse Il bzw. Gerat mit
interner elektr. Stromquelle D

IP X5 Standard bzw. IP X6 (optional) fir
Dekontaminationsanlagen geeignet.

Typ B ;:

Das Bett ist nicht explosionsgeschiitzt und
darf nicht in einer Umgebung benutzt
werden, in der brennbare Andsthetika oder
brennbare Reinigungsmittel vorhanden sind
(siehe Broschiire der Berufsgenossenschaft
ZH 1/200)

Klasse |

Int 2 min / 10 min
Einschaltdauer max. 2 min.
Ausschaltzeit 10 min.

1x jahrlich
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11.3. Bedeutung der Symbole

R

O

2 [>

m
3
<

S
H us

200 mA

- Schutzgrad des Anwendungsteil nach DIN EN 60601-1: Typ B

- Schutz Klasse Il (Gerét interner elektrischer Stromquelle)

- Achtung! — Warnung vor einer Gefahrenstelle, Gebrauchsanweisung beachten

- Gepriift auf Erfiillung der EMV-Schutzanforderungen nach DIN EN 60601-1-2

- VDE-Priifzeichen

- Symbol fiir die CE-Kennzeichnung

- Symbol fiir die UL-Zulassung

- Thermosicherung

- Wechselspannung

- Gleichspannung

Ausgabe: 2003 Jan-C
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@. - nur in trockenen Rdumen verwenden

n G

4 - Trendelenburg (Kopftieflage der Liegefliche)

¢

. -Anti-Trendelenburg (FuBtieflage der Liegefldche); Automatik Cardiac-chair
e _

t - Hohenverstellung auf; Sperrtaste Hohenverstellung

- Hohenverstellung ab; Automatik Grundstellung
=
“™ - Riickenteil auf; Sperrtaste Riickenteil

%2

N .. .

- Riickenteil ab

@

—0 - Oberschenkelteil auf; Sperrtaste Oberschenkelteil
Y .

=== - Oberschenkelteil ab

22

- Unterschenkelteil auf; Sperrtaste Unterschenkelteil;
Automatik Schockstellung
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e

- Unterschenkelteil ab

.

- Taste zum Sperren in Verbindung mit jeweiliger Bewegungstaste

N

- Taste zum Entsperren in Verbindung mit jeweiliger Bewegungstaste

- Enter-Taste

4]

. - Funktionstaste/Ldschtaste
q‘”p e Handschalter

- Riickenteil auf (links);

- Riickenteil ab (rechts)
dwb ¢ Handschalter

- Oberschenkelteil auf (links);

- Oberschenkelteil ab (rechts)
d“’D e Handschalter

- Unterschenkelteil auf (links);

- Unterschenkelteil ab (rechts)
d_D * Handschalter

- Hohenverstellung auf (links);

- Hohenverstellung ab (rechts)

ﬂ e Handschalter

- Komfort-Position

Ausgabe: 2003 Jan-C
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JULKER

11.4. MaB3e Klinikbett S 960-1

Krankenhausbett S 960-C
AuBenaufrichter
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310 30 30
891 180 190 640 ‘ 200 !‘60‘
2213
22172

Liegeflache 2100 x 900

Krankenhausbett S 960-C
Kopfseite

I

HihenmaDe sind abhangig
vom el Radtyp,

Mafe ich auf
Calson Twin-Tech @750

KL 400

#1510

09.01.02
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Notizen:
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Notizen:
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