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Typenschilder

Die Typenschilder befinden sich an der
Innenseite der Kopfwange.

Fahren Sie das Rulckenteil hoch, um die
Typenschilder zu lesen.

Die auf dieser Seite gezeigten Typen-
schilder sind nur Beispieldarstellungen.

Verwendete Symbole S. 72

Bitte die
Hinweise und
Gebrauchs-
anweisungen
fur die Matrat-
zen beachten!

A
&

e
]

KLINIKBETT Modell S 964

Vélker GmbH - Wullener Feld 79 - D-58454 Witten
“ Tel. +49 2302 96096-0 - Fax. +49 2302 96096-16
[SN] ID-Nr. 964-2-2017-31-2146

Eingang: 100-240 V~ ; 50/60 Hz ; 300 W

service@voelker.de - www.voelker.de
Nutzungsdauer: 10% (2 min./18 min.) Tl_N
Nicht waschstraBentauglich! SUD
Schutzgrad: IPX 4

L =270kg %:zoskg

nCEADE

UULKER

Néchste
technische
Kontrolle
31/2018

MADE IN GERMANY 964-2-2017-31-2146

Typangaben

Die ID-Nr. ist wie unten aufgebaut:

964-2-2017-31-2146
—— 1 ~ T——
Modell  Nicht Bau- Kalender- Laufende
wasch- jahr ~ woche  Nummer
stralRen-
tauglich

) Beschreibung
>146cm BMI=17| €ines
A Erwachsenen

Masse des fahrbaren Medizinproduktes
inkl. Sichere Arbeitslast

Typangaben
1. Zeile

2. Zeile
3. Zeile

4. Zeile

5. Zeile

6. Zeile

Messwerte

1. Zeile

2. Zeile

Erklarung

Modellbezeichnung.
Im Beispiel: Modell S 964

ID-Nummer

Eingang: Netzspannung;
Netzfrequenz;
Leistungsaufnahme

Nutzungsdauer: Maximale unun-
terbrochene Einschaltdauer der
elektromotorischen Verstellung.
Im Beispiel: 2 min/18 min

WaschstraRentauglichkeit.
Beispiel:

Nicht waschstraRentauglich
Schutzgrad nach DIN EN 60525:
IPX 4, spritzwassergeschutzt

Erklarung

Ableitstrom:
Im Beispiel: 4,4 pA

Impedanz:
Im Beispiel; 0,01 Ohm

UULKER

44 8

0,01 Ohm

SN | ID-Nr. 964-2-2017-31-2145

Messwerte
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Hinweise

Das Kapitel Hinweise enthalt Angaben INHALT
zum Verwendungszweck sowie allge-

meine Sicherheitshinweise. Allgemeines 8

Zweckbestimmung 9

Allgemeine Bestimmungen,
Benutzerqualifikation/-einweisung,
weitere Voraussetzungen 11

Allgemeine Sicherheitshinweise 12
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Hinweise | Allgemeines

Allgemeine Hinweise

Sie haben ein Bett der Voélker GmbH
erworben. Dieses Bett wurde entspre-
chend den anwendbaren nationalen
und internationalen Normen und
Bestimmungen nach dem derzeitigen
Stand der Technik gebaut.

Volker Betten erflllen die Anspriiche

an Sicherheit und Funktionalitat. Sie
sind nach den harmonisierten Normen
gepruft und tragen das CE-Kennzei-
chen, das die Erflllung der grundlegen-
den Anforderungen flir Medizinprodukte
dokumentiert (DIN EN 60601-1 und
DIN EN 60601-2-52).

Lesen Sie bitte die allgemeinen Sicher-
heitshinweise (S.12). Beachten Sie bitte
(besonders im Hinblick auf etwaige
Gewabhrleistungsanspriiche) auch die
weiteren Hinweise auf den folgenden
Seiten.

Konfigurationen

Das Bett kann in verschiedenen Konfi-
gurationen geliefert werden. Eine Be-
schreibung aller Konfigurationen finden
Sie im Kapitel ,Konfigurationen® (S. 25).

Urheberschutz

Die Uberlassung der Gebrauchsanwei-
sung an Dritte darf nur mit schriftlicher
Zustimmung der Vélker GmbH erfol-
gen. Alle Unterlagen sind im Sinne des
Urheberrechtgesetzes geschutzt.

Gewadbhrleistung und Haftung

Auf unsere Produkte geben wir 2 Jahre
Gewabhrleistung, die in der Auftrags-
bestatigung beschrieben ist.

Technische Anderungen, im Rahmen
der Weiterentwicklung der in dieser
Gebrauchsanweisung behandelten
Betten, behalten wir uns ohne Ankiindi-
gung vor.

Alle Angaben sind unverbindlich.
Druckfehler vorbehalten.

Fur Schaden und Betriebsstérungen,
die durch Bedienungsfehler und Nicht-
beachtung dieser Gebrauchsanwei-
sung entstehen, Gibernehmen wir keine
Haftung.

Die Abbildungen in dieser Gebrauchs-
anweisung entsprechen nicht unbedingt
der technischen Ausfihrung.
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BestimmungsgemaRer Gebrauch

Das Vélker Bett S 964 ist fur den
Einsatz in Krankenhausern und Pflege-
einrichtungen geeignet. Das Bett ist
nicht fur die hausliche Pflege geeignet.

Bestimmte Arten von Pflegeumgebun-
gen (z. B. psychiatrische Einheiten,
Gefangniseinheiten, Padiatrie) kénnen
spezielle Anforderungen an den
Patiententyp aufweisen. Der Einsatz
des Bettes in diesen Umgebungen
muss vom Betreiber bewertet werden.

Das Bett S 964 kann in den Anwen-
dungsumgebungen 1, 2, 3 und 5 nach
DIN EN 60601-2-52 verwendet werden.

Das Bett ist fur erwachsene Patien-

ten im Gewichtsbereich von 40 kg bis
195 kg, mit einer KérpergroRe von

146 cm bis 185 cm (ohne Bettverlange-
rung) und mit einem Body Mass Index
(BMI) gleich oder mehr als 17 gedacht.

Der BMl ist ein aus Korpergewicht und
KorpergroRe abgeleiteter Indexwert.

Hinweise | Zweckbestimmung 1/2

Der BMI berechnet sich nach der Formel:

BMI = Korpergewicht [kg}
KorpergroRe? | m?

m2146cm BMI > 17

Die sichere Arbeitslast des Bettes be-
tragt 270 kg.

Zur Berechnung des maximalen
Patientengewichtes missen gemaf
DIN EN 60601-2-52 von der sicheren
Arbeitslast in den Anwendungsumge-
bungen 1 und 2 (Intensiv- und Akut-
pflege), 20 kg fir das Gewicht der
Matratze und 45 kg fur Zubehor sowie
die Last, die vom Zubehor getragen
wird, abgezogen werden.

Bei Nutzung des Bettes in den Anwen-
dungsumgebungen 3 und 5 (Langzeit-
und ambulante Pflege) betragen die zu
berucksichtigenden Werte fir die Mat-

ratze 20 kg und 15 kg fiir Zubehor sowie

die Last, die vom Zubehor getragen
wird.

Jeder von dieser Zweckbestimmung ab-
weichende Gebrauch des Volker Bettes
ist von einer moéglichen Haftung aus-
geschlossen.

Die maximalen Patientengewichte sind
in der folgenden Tabelle zusammen-
gefasst:

Modell S 964

Sichere Arbeitslast: 270 kg

Maximales Patientengewicht

in Anwendungs-
umgebung 1, 2

in Anwendungs-
umgebung 3, 5

205 kg 235 kg
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Hinweise | Zweckbestimmung 2/2

Nicht bestimmungsgemaBer
Gebrauch

Nicht bestimmungsgemalfer Gebrauch
kann zu Gefahren fiihren.

Hierzu zahlen beispielsweise:

» unsachgemalfe Betatigung elekitri-
scher Funktionen und unkontrolliertes
Positionieren

* Bedienung des Bettes durch Patien-
ten ohne vorherige Einweisung

« Ziehen an Kabeln, um dadurch das
Bett zu bewegen

» Losen von elektrischen Steckverbin-
dungen durch Ziehen am Kabel

* Nutzung des Bettes auf abschiissi-
gem Untergrund mit mehr als sechs
Grad Neigung (die Bremsen des
Bettes sind fiir einen Neigungswinkel
bis maximal zehn Grad ausgelegt)

» Der Versuch, das Bett zu bewegen,

obwohl es sich in gebremster Position

befindet

Benutzung des Bettes zum Transport

in einem Fahrzeug

Uberlastung des Bettes (ber die an-
gegebene sichere Arbeitslast hinaus

A VORSICHT Wenn es sich im
Notfall nicht vermeiden lasst,
Kinder unter 12 Jahren oder
Personen mit einer Korpergrofie
von unter 146 cm in den Betten
zu lagern, missen Schutzbezilige
fur Seitengitter verwendet werden.
Dies gilt auch bei der Nutzung
des Bettes durch schwache oder
verwirrte Personen. Eine Nutzung
fur Kinder unter 8 Jahren ist grund-
satzlich nicht zulassig.

A WARNUNG Das Bett darf nicht un-
mittelbar neben oder mit anderen
Geraten gestapelt angeordnet sein.
Sollte der Betrieb nahe oder mit
anderen Geraten gestapelt erfor-
derlich sein, muss sichergestellt
werden, dass der Betrieb des
Bettes beobachtet wird und der
bestimmungsgemafe Gebrauch in
der genutzten Anordnung uber-
pruft wird.
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Hinweise | Allgemeine Bestimmungen, Benutzerqualifikation/-einweisung, weitere Voraussetzungen

Allgemeine Bestimmungen

Das Bett darf nur seiner Zweckbestim-
mung entsprechend, nach den anwend-
baren Vorschriften, den allgemein aner-
kannten Regeln der Technik sowie den
Arbeitsschutz- und Unfallverhiitungs-
vorschriften betrieben und angewendet
werden. In fehlerhaftem Zustand, in
dem es Patienten, Pflegepersonal oder
Dritte gefahrden kénnte, darf das Bett
nicht betrieben werden.

Benutzerqualifikation

Das Bett darf nur von Personen bedient
werden, die aufgrund ihrer Ausbildung
oder ihrer Kenntnisse und Erfahrun-
gen die Gewahr flr eine sachgerechte
Handhabung bieten.

Benutzereinweisung

Eine grundlegende Einflihrung des
Pflegepersonals in die Bedienung des
Bettes findet durch die Vélker GmbH
oder ihre Reprasentanten auf Wunsch
des Kunden statt. Die Teilnahme an
einer solchen Schulung des Pflegeper-
sonals kann in einem daflr vorgesehe-
nen Formular mit Namen, Datum und
Unterschrift bescheinigt und von der
Voélker GmbH bestatigt werden.

Patienten sind vor der Freischaltung
des Handschalters vom Pflegepersonal
in den Gebrauch einzuweisen.

Weitere Voraussetzungen

Wer mit der Inbetriebnahme, Bedienung
oder Aufbereitung des Bettes beauftragt
ist, muss diese Gebrauchsanweisung
(in gedruckter oder elektronischer Form)
zur Hand und gelesen haben.

Um Bedienungsfehler zu vermeiden und
den reibungslosen Betrieb des Bettes
zu gewahrleisten, miissen die nachfol-
genden Sicherheitshinweise dem
Pflegepersonal stets zuganglich sein.

Aufstellbedingungen

Das Bett ist nur fir den Betrieb in
trockenen Raumen zugelassen (siehe
Technische Daten). Fur den Betrieb
des Bettes im Aufstellungsraum ist eine
Netzversorgung und gegebenenfalls
ein Potentialausgleichsanschluss
erforderlich. Wenn dieser verfligbar ist
und die Hausinstallation es zuldsst, wird
empfohlen, das Bett an den Potential-
ausgleich anuschlieRen.

Voraussetzungen Bodenbelag

Durch immer schwergewichtigere Pati-
enten und Bewohner sind die Anforde-
rungen an Klinik- und Pflegebetten in
den letzten Jahren standig gestiegen.
Volker hat dieser Thematik durch eine
erhobhte ,Sichere Arbeitslast” der Betten
Rechnung getragen. Aber nicht nur

die Betten sind hdheren Belastungen
ausgesetzt, sondern auch Statik und
Bodenbelag.

Aus diesem Grund empfehlen wir, in
den bettengangigen Bereichen Boden
zu verwenden, die auch fir diese
Belastungen ausgelegt sind. Dies sind
Boden gemaf DIN EN 685 mindestens
nach Klasse 32 oder 33 klassifiziert und
fachgerecht verlegt. Dies sind Boden-
belage fur Bereiche, die fur 6ffentliche
und gewerbliche Nutzung mit mittlerem
oder starkem Verkehr vorgesehen sind.
Bdden, die den o.a. Klassifizierungen
entsprechen, kénnen mit folgendem
Logo gekennzeichnet sein:
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Hinweise | Allgemeine Sicherheitshinweise 1/4

A Warnzeichen
Informationen, die mit diesem
Symbol gekennzeichnet sind,
sind unbedingt zu lesen und
strikt zu beachten.

A VORSICHT steht fur moglicher-
weise gefahrliche Situationen,
die zu leichten Korperverletzun-
gen fihren kénnen.

GEFAHR steht fiir eine unmittelbar
drohende Gefahr, die zu schwe-
ren Korperverletzungen oder zum
Tod flhrt.

A WARNUNG steht fiir mdglicher-
weise gefahrliche Situationen, die
zu schweren Korperverletzungen
oder zum Tod fuhren kénnen

O HINWEIS warnt vor méglichen
©  Sachschaden.

Vor der ersten Inbetriebnahme

Bevor das Bett erstmalig in Betrieb
genommen wird, muss diese Ge-
brauchsanweisung vom Pflegepersonal
ausfuhrlich gelesen werden.

Vor Inbetriebnahme des Bettes ist das
Pflegepersonal anhand der Gebrauchs-
anweisung in die Handhabung des
Bettes einzuweisen. Zusatzlich muss
auf die potentiellen Gefahren, die trotz
ordnungsgemaler Bedienung des
Bettes auftreten kdnnen, ausfilhrlich
hingewiesen werden.

Vor und wahrend des Gebrauchs

Vor jedem Gebrauch des Bettes hat sich
der Benutzer davon zu Uberzeugen,
dass sich das Bett in ordnungsgema-
Rem Zustand befindet und ein sicherer
Gebrauch gewahrleistet ist (Funktions-
Uberprufung S. 34).

A WARNUNG Sollten am Bett andere
Gerate betrieben werden, die mit
Kabeln, Luftschlduchen oder Ahn-
lichem versehen sind, ist darauf
zu achten, dass diese Leitungen
so verlegt werden, dass sie in den
beweglichen Teilen des Bettes nicht
eingeklemmt und beschadigt
werden kodnnen.

Position des Bettes

A VORSICHT Um Verletzungen
durch Stiirze zu vermeiden, emp-
fehlen wir, (aulRer bei der Durchfih-
rung von PflegemafRnahmen) das
Bett bei festgestellten Laufrollen
grundsétzlich in die niedrigste Posi-
tion zu fahren, wenn der Patient
im Bett schlaft.
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Transport des Bettes

& VORSICHT Beim Transport des
Bettes muss unbedingt darauf
geachtet werden, dass die Netz-
anschlussleitung nicht den Boden
berihrt und die Liegeflachenhohe
mindestens 40 cm betragt.

Das Bett darf nur tber einen festen
Untergrund bewegt werden.
Versuchen Sie nicht, es Gber Hin-
dernisse mit einer Hohe von mehr
als 2 cm zu schieben.

Der maximale Neigungswinkel des

Bodens darf 6° nicht Gberschreiten.

Feststellen des Bettes

A VORSICHT ,,Unfallgefahr*
Wird das Bett nicht transportiert,
missen die Laufrollen immer
festgestellt und gegebenenfalls
eingerastet sein, da das Bett
moglicherweise von dem Patienten
beim Aufstehen oder Hinlegen als
Stitze gebraucht wird. Ein Wegrol-
len des Bettes bei ungebremsten
Rollen kann hierbei zu schweren
Stirzen fihren. Nach dem Fest-
stellen der Rollen ist zu priifen, ob
das Bett tatsachlich fest steht.

0

e}

Hinweise | Allgemeine Sicherheitshinweise 2/4

Das Bett kann sich auch nach jeder
Erst- oder Wiederinbetriebnahme

in ungebremster Position befinden
und ist daher anschlieRend auf

die ordnungsgeman festge-

stellten Laufrollen zu Gberprifen.

HINWEIS Bitte beachten Sie, dass
die Bremsen nur auf trockenen,
sauberen und rutschfesten Boden
ihre grofte Wirkung haben.

Einseitige Belastung des Bettes

0

O

HINWEIS Um eine einseitige
Belastung des Bettes zu ver-
hindern, darf das Bett nicht als
Sitzgelegenheit fiir andere Per-
sonen als den Patienten be-
nutzt werden (kein Sitzen von
Besuchern auf der Bettkante).

Seitengitter
A WARNUNG ,,Klemmgefahr*

Bei Patienten, deren korperlicher
oder geistiger Zustand es notwen-
dig erscheinen lasst, Seitengitter
anzuwenden, um sie vor dem He-
rausfallen aus dem Bett zu schiit-
zen, mussen die folgenden Sicher-
heitsmalinahmen beachtet werden:

+ Die rechtliche Zulassigkeit der
Anwendung der Seitengitter
ist abzusichern.

+ Die Seitengitter duirfen nur von
eingewiesenem Pflegepersonal
bedient werden.

» Es ist darauf zu achten, dass
bei Betatigung der elektrischen
Liegeflachenverstellung kein
Korperteil durch die Seitengitter
ragt.

» Vergewissern Sie sich, dass die
Seitengitter (oder Teile davon)
entweder vollstandig hochgestellt
und verriegelt oder vollstandig
heruntergeklappt sind.

+ Werden die Seitengitter bei einer
Person, deren psychischer
Zustand den Gebrauch notwendig
erscheinen lasst, verwendet,
so ist darauf zu achten, dass der
Handschalter aulRerhalb deren
Reichweite aufbewahrt wird und
gesperrt ist. Es wird zusatzlich
dringend empfohlen, Seitengitter-
schutzbezlige zu verwenden.

GEFAHR Bei Missachtung der vor-
genannten Sicherheitsmallnahmen
kénnen Verletzungen entstehen.
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Hinweise | Allgemeine Sicherheitshinweise 3/4

Hohenverstellung

A GEFAHR
»Klemmgefahr zwischen Unter-
gestell bzw. FuBboden und
Bettrahmen beim Absenken des
Bettes”
Es ist zu gewahrleisten, dass sich
bei Verstellvorgangen keine Per-
sonen, Gliedmalen, Haustiere,
Bettzeug oder sonstige Gegen-
stande zwischen Bettrahmen und
Untergestell bzw. FuRoden
befinden.

A GEFAHR ,,.Bewegungsgefahr*
Wenn jegliche Bewegung des
Bettes eine Gefahr darstellen
kdnnte, mussen alle Funktionen
gesperrt werden.

Zubehor

A WARNUNG
»Vverletzungsgefahr®
Es darf ausschlieRlich nur original
Volker Zubehor verwendet wer-
den! Bei Einsatz von anderem,
nicht durch die Vélker GmbH
freigegebenen Zubehdr, obliegt
die Verantwortung dem Betreiber.

Benutzung von Sauerstoffgeraten

GEFAHR ,,Brandgefahr“
Verwenden Sie keine Sauerstoff-
gerate aulder denen, die an der
Nase angebracht werden oder
Masken sind. Benutzen Sie das
Bett niemals in einem Sauerstoff-
zelt oder in explosionsgefahrde-
ten Bereichen (Vorhandensein
entzindlicher Gase oder Dampfe).

Sofern ausgeschlossen ist (z.B. durch
die Information in der Gebrauchsanwei-
sung des verwendeten Gerates), dass
durch die Anwendung oder auch im
Fehlerfall die O,-Konzentration so stark
steigen kann, dass Explosionsgefahr
besteht, kann das Gerat verwendet
werden.

Einsteckscheiben

Bitte beachten Sie bei der Verwendung
der Einsteckscheiben die separate
Gebrauchsanweisung zu diesem Zu-
behor. Bei technischen Kontrollen sind
die Einsteckscheiben bezliglich der
Seitengittermalle mit zu prifen.

Reinigung und Desinfektion

Um die Funktionsfahigkeit des Bettes
stets aufrecht zu erhalten, sollte das

Bett so friihzeitig wie mdglich nach
jedem Gebrauch gereinigt, desinfi-
ziert und getestet werden, so dass es
unmittelbar und ohne Risiko wieder
benutzt werden kann.

Bei unsachgemaler Reinigung/Des-
infektion des Bettes kdnnen Gefahren
entstehen.

Wartung und Reparatur

Jede Person, die mit der Wartung und Re-
paratur beauftragt ist, muss mindestens
an einer Einweisung in die Servicetools
durch die Vélker GmbH teilgenommen
haben, die Sicherheitsbestimmungen und
das Servicehandbuch gelesen haben und
entsprechend Medizinproduktegesetz § 6
qualifiziert sein.

Nachdem Wartungsarbeiten oder Repa-
raturen durchgefiihrt wurden, sollte
eine Technische Kontrolle der davon
betroffenen Teile bzw. Funktionen
durchgefiihrt werden.

Hierbei ist festzustellen ob das Bett ent-
sprechend den Vorgaben ohne Gefahr
fur Patienten, Anwender oder Dritte
benutzt werden kann.

Die Technische Kontrolle sollte min-
destens einmal jahrlich und nach jeder
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langeren Nutzungspause durchgefiihrt
werden.

Festgestellte Schaden wie Abnutzungs-
erscheinungen, lose Schrauben
oder Briiche sind sofort zu beseitigen.

Elektromagnetische und
elektrostatische Stérungen

Die Betten der Modelle S 964 erfiillen
die EMV*-Anforderungen entsprechend
dem Gesetz Uber die Medizinprodukte
(MPG). Prifgrundlage ist die Norm

DIN EN 60601-1-2.

* Gesetz Uber die elektromagnetische Vertrag-
lichkeit von Betriebsmitteln

Hinweise | Allgemeine Sicherheitshinweise 4/4

Anwendungsteile

Ein Anwendungsteil ist ein Teil eines
medzinisch elektrischen Gerates
(ME-Gerét), das bei bestimmungs-
gemassem Gebrauch zwangslaufig in
physischen Kontakt mit dem Patienten
kommt, damit das ME-Geréat oder ein
ME-System seine Funktion erfillen
kann (DIN EN 60601-1).

Beim Klinikbett S 964 sind dies:

Handschalter
Seitengitter
Kopf-/Fulteile
Liegeflachen
Rahmen

Schematische Darstellung des Anwen-
dungsbereiches.

Volker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)

15



Funktionsbeschreibung

Im Kapitel Funktionsbeschreibung INHALT

werden die Leistungsmerkmale . .

des Bettes und deren Funktion vor- Uberblick 17

gestellt. Patienten-Handschalter E2508 18
Personalhandschalter E2507 19
Personaltastatur E2478 20
Matratzen 21
Aufrichter- und Zubehéraufnahmen 22
Einsteckscheiben 24
Konfigurationen 25
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Aufstellbare Seitengitter
fur Unterschenkelteil

FuBteil

Bettverlangerung

Bettzeugablage

Zentral-Bremshebel
(beidseitig)

Funktionsbeschreibung | Uberblick Klinikbett S 964

Verstellbares Verstellbares
Unterschenkelteil Rickenteil

Verstellbares
Oberschenkelteil

fur Rickenteil

Aufstellbare Seitengitter

Kopfteil

Matratzenhalter

Feststehendes
Sitzteil

Schnellabsenkung des Rickenteils

(CPR), beidseitig
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Funktionsbeschreibung | Patientenhandschalter E2508

Oberschenkelteilauf____ | J I ’ Rickenteil auf
Oberschenkelteilab___ | J ji Riickenteil ab

Unterbettlicht
(abhangig von

Liegeflache auf J gﬁ Konfiguration)
Liegeflache ab—J @7 Komfortsitzposition
Antl-TrendeIenb_u_rg- Ausstieghilfe
Position

Anzeige

Akkuladezustand 4&) @7 Handschaltersperre

UULKER

Bedeutung der LED‘s

Sowohl der Patienten- als auch der
Personalhandschalter verfligen tber
LED‘s, um dem Benutzer die verschie-
denen Zustande des Handschalters
anzuzeigen.

Unterbettlicht [1]

Diese LED leuchtet dauerhaft, um das

Auffinden des Handschalters, bzw. der
Taste des Unterbettlichts zu erleichtern.

Akkustatus [2]

Ist der Akku ausreichend geladen, leuch-
tet diese LED nicht.

Wird der Akku geladen, leuchtet die LED
wahrend des Ladevorganges dauerhatft.
Ist der Ladestatus des Akkus kritisch,
blinkt die LED, wenn ein Handschalter
oder die Tastatur betatigt werden.

Handschaltersperre [3]

Ist der Handschalter durch den Magnet-
schlissel gesperrt, leuchtet die LED
dauerhaft.

Bei gesperrten Einzelfunktionen

blinkt die LED bei dem Versuch, diese
Funktion zu benutzen.
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Funktionsbeschreibung | Patienten-/Personalhandschalter E2507

Oberschenkelteil auf

1

Rickenteil auf

M.

Oberschenkelteilab_____ |

O

Rickenteil ab

Liegeflache auf

A
Anti-Trendelenburg/

Trendelenburg- %
Position?

Akkuladezustand— ¢

Liegeflache ab’

Freigabetaste

Unterbettlicht
(abhangig von
Konfiguration)

Komfortsitzposition

Ausstieghilfe und
Speicherfunktion?®

Ty

Anzeige
e Handschaltersperre

o
. 4

UULKER

A WARNUNG Bei Verstellungen
mit aufgestellten Seitengittern ist
darauf zu achten, dass der Patient
weder Kontakt mit den Seitengit-
tern hat, noch seine oder die Kor-
perteile anderer Personen durch
die Seitengitter ragen oder sich
zwischen Liegeflache und Unter-
gestell bzw. Fuboden befinden!

.23 Zur Benutzung der Freigabetaste siehe
Hinweise auf S. 39.
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Funktionsbeschreibung | Personaltastatur E2509

Anti- _Komfc_>r.t- Unterbettlicht -
Trendelen- sitzposition  \wasch-
burg / Ausstieg-  anlagen-
Akku- Ober- Trendelen- hilfe/ position/
lade- schenkelteil Riickenteil Liegeflache burg- Speicher-  Speicher-
zustand  auf-ab auf - ab auf - ab Position funktion funktion

-
v s

G

L

& e

o of on
Freigabe- Sperre Sperre Sperre Sperre Sperre
taste Ober- Ricken- Liege- Anti- Sitzposition/
schenkel- teil flache Trendelenburg/ Ausstieg-
teil Trendelenburg hilfe
Position

A WARNUNG Bei Verstel-
lungen mit aufgestellten
Seitengittern ist darauf zu
achten, dass der Patient
weder Kontakt mit den
Seitengittern hat, noch
seine oder die Korperteile
anderer Personen durch
die Seitengitter ragen oder
sich zwischen Liegeflache
und Untergestell bzw.
FuRboden befinden!
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Um Verletzungsrisiken zu minimieren,
benutzen Sie ausschlief3lich Vélker
Matratzen, deren Abmessungen auf die
Volker Liegeflachen abgestimmt sind.

GEFAHR Bei der Verwendung
von Matratzen, die den Spezifika-
tionen nicht entsprechen, kann
Erstickungsgefahr bestehen!

Funktionsbeschreibung | Zubehor 1/4 - Matratzen

A GEFAHR Die Hohe der aufgestell-
ten Seitengitter Gber einer Matratze
muss immer gréRer oder gleich
220 mm sein, andernfalls kann es
zu einem unbeabsichtigten Heraus-
fallen des Patienten kommen.

Bitte beachten Sie, dass die Hohe
der Matratze direkten Einluss
darauf hat.

L’ > 220 mm

» (Matratze in
flacher Posttion)

Volker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)
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Funktionsbeschreibung | Zubehor 2/4 - Zubehoraufnahmen

Um die groBtmaogliche Flexibilitat zu
erreichen, bietet Volker eine grofie Aus-
wahl an Zubehor an. Die Betten sind
serienmafig mit Zubehdraufnahmen,
fur zum Beispiel Infusionsstander und
Aufrichter ausgestattet.

Weitere Informationen hinsichtlich des
Zubehors entnehmen Sie bitte unseren
aktuellen Informationsbroschtiren oder
im Internet unter www.voelker.de.
Unsere Mitarbeiter informieren Sie
gerne Uber das verfligbare Zubehoér zu
lhrem Bettenmodell.

WARNUNG Es diirfen nur die in
der Zubehorliste genannten
Aufrichter verwendet werden.

WARNUNG ,,Verletzungsgefahr*
Der Aufrichter darf nicht ohne
Aufsicht vom Patienten allein
benutzt werden.

WARNUNG ,,Verletzungsgefahr
Stellen Sie sicher, dass der Auf-
richter vollstandig in die Aufnahme
eingeschoben ist und richtig sitzt.
Bitte beachten Sie: Die sichere
Arbeitslast des Aufrichters betragt
maximal 75 kg.

Aufnahmen flir Zubehor, wie z.B. Auf-
richter, befinden sich an der Innenseite
der Kopfwange.

Aufnahmen flr Aufrichter @ 34 mm.

Der Aufrichter

@ 34 mm wird in die
Aufnahme gesteckt
und mit Hilfe des
Kerbstiftes aus-
gerichtet.

Konfigurationsabhangig kann eine
Aufnahme fir einen Patientenaufrichter
@ 40 mm aulien angebracht sein.

WARNUNG ,,Sturzgefahr*

Die Aufrichter durfen nicht Gber die
auliere Bettbegrenzung hinaus-
ragen.

H—-u
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Funktionsbeschreibung | Zubehor 3/4 - Zubehoraufnahmen

A WARNUNG Auch der Infusions- WARNUNG ,,Sturzgefahr”
stéander muss, wie unten abgebil- Aufrichter und Infusionsstander
det, stets zum Bett hin ausge- dirfen niemals vom Patienten als
richtet sein und darf nicht nach Ein- oder Ausstieghilfe (z.B. beim
aullen zeigen. Verlassen eines Rollstuhls)

_ benutzt werden.
.Hﬁ-\.l! __{:
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Funktionsbeschreibung | Zubehor 4/4 - Einsteckscheiben

Die Einsteckscheiben schlielRen die
Mittelllicke zwischen den geteilten
Seitengittern an Volker Betten, um eine
durchgehende Seitengitterlésung zu
ermoglichen.

Die Einsteckscheiben werden in die Ein-
steckhiilsen des Oberschenkelteils
eingesetzt.

Uberpriifen Sie, ob die Pendelverriege-
lung komplett eingerastet ist, indem

Sie versuchen die Einsteckscheibe
nach oben herauszuziehen. Sollte dies
gelingen, driicken Sie die Einsteck-
scheibe wieder vollstandig herunter und
justieren Sie das Pendel, bis sich die
Einsteckscheibe nicht mehr herauszie-
hen |asst.

Um die Einsteckscheibe wieder aus der
Halterung zu entnehmen, bringen Sie
das Pendel in eine senkrechte Position
und ziehen Sie gleichzeitig die Einsteck-
scheibe nach oben heraus.

() HINWEIS Bitte beachten Sie die
©  ausfiihrliche Gebrauchsanweisung
der Einsteckscheiben.

A WARNUNG Vergewissern Sie sich,
dass die Seitengitter vollstandig
aufgestellt und eingerastet sind.
Bei Betatigung der elektrischen
Liegeflachenverstellung oder der
Seitengitter ist darauf zu achten,
dass der Patient weder Kontakt mit
den Seitengittern hat, noch irgend-
ein Korperteil durch die Seitengitter
ragt. Es wird ausdriicklich emp-
fohlen, die Funktionen des Hand-
schalters zu sperren.
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Funktionsbeschreibung | Konfigurationen 1/3

Bettzeugablage

Das Bett kann mit einer ausziehbaren
Bettzeugablage ausgestattet werden.

(O HINWEIS Wird die Liegeflachen-
héhe unter 40 cm gefahren, muss
ein evtl. angebrachter Gegenstand
von der Zubehorschiene abge-
nommen werden!

Laufrollen
Nachstehende Laufrollen sind erhaltlich:
—I Einzellaufrolle
[ 125 mm Integral S
(135 kg/Rolle)
Lange Lange Lange
20 cm 35cm 90 cm .
fuRseitig mittig kopfseitig ; Einzellaufrolle

—w

| e

gebrauch immer eingeschoben werden, 150 mm Integral S

um Beschadigungen zu vermeiden. Sollte das Bett bewegt oder verstelit (135 kg/Rolle)
werden, mussen Infusions-Leitungen

oder Kabel vom Pflegepersonal genau
beobachtet werden. Beachten Sie bitte
WARNUNG Die Bettzeugablage weiterhin, dass Drainage-Vorrichtungen
darf nicht als Sitzgelegenheit oder beim Absenken des Bettes den Boden

Die Personaltastatur kann in der Bett-
zeugablage verwahrt werden.

Doppellaufrollen
Linea 125 mm

als Tritt benutzt werden! beriihren kénnen. Dies gilt ebenfalls fir

Die sichere Arbeitslast der Bett- die Trendelenburg- und Anti-Trendelen- (150 kg/Rolle)

zeugablage betragt 20 kg. burg-Position.

Die sichere Arbeitslast der 35 cm und

Zubehdrschienen, beidseitig 90 cm langen Zubehdrschienen betragt
Fir das Bett sind drei verschieden lange  jeweils 20 kg. Bei der 20 cm langen Die sichere Arbeitslast des Bettes bleibt
(20, 35 und 90 cm) Zubehoérschienen Schiene liegt die sichere Arbeitslast bei  bei allen Laufrollen wie auf dem Typen-
lieferbar. 10 kg. schild angegeben.
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Funktionsbeschreibung | Konfigurationen 2/3

Fixiergurthalter Verwendung von Fixiersystemen

Das Bett kann mit Fixiergurthaltern aus-  Fixiersysteme wie Gurte, diirfen nur
gestattet werden. Diese kénnen am nach exakter Vorgabe durch den Her-
Rahmen und/oder an den Liegeflachen  steller genutzt werden.

angebracht werden.

Anbringung der Fixiergurthalter an den

A WARNUNG Die Verstellfunk-
tionen der Liegeflache sind wah-
rend einer Fixierung zu sperren
und der Handschalter ist aulRer-
halb der Reichweite des Patienten
aufzubewahren!

Liegeflachen
MiS®-Liegeflachen

Liegeflachen (nur in Verbindung mit Vélker MiS® ist ein Lagerungssystem,
MiS® Liegeflache). bei dem unterschiedliche Elemente die

Eigenbewegung des Patienten erhalten
und férdern.

Fixiergurthalter am Bettrahmen.

HPL-Liegeflachen

Die 4-teilige HPL-Liegeflache (HPL =
High-Pressure-Laminate) besteht aus
feuchtigkeitsresistentem Hochdruck-

laminat.

Die Liegeflachen kénnen leicht ent-
nommen und so schnell und grindlich
gereinigt werden.

26
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Bettverlangerung

Mit der Bettverlangerung lalt sich die
Liegeflache des Bettes um ca. 28 cm
verlangern.

Die Bettverlangerung wird fir Patienten
empfohlen, deren Grofte mehr als

185 cm betragt.

i

Bei Verwendung der Bettverlangerung
muss eine Matratzenverlangerung
eingelegt werden!

Funktionsbeschreibung | Konfigurationen 3/3

Bremsalarm Winkelanzeiger
Wird das Bett an die Netzversorgung Mit dem Winkelanzeiger kann der
angeschlossen und die Bremse Neigungswinkel des Ruckenteils leicht

nicht getreten, ertdnt ein Signalton, der abgelesen werden.
vor dem ungebremsten Zustand des
Bettes warnt.

Der Ausléser ist im Laufwagen kopf-
seitig angebracht.

Geteilte Seitengitter

Das Bett kann mit folgenden geteilten

Seitengittern ausgestattet sein:

* Hohe 34 - 35,5 cm*

* Hohe 37 - 38,5 cm*

* Hohe 43,5 - 45 cm*

* Abmessung von der Oberkante der Seitengitter
bis zur Liegeflache (ohne Matratze).
Die verschiedenen Ausziehhéhen sind abhéngig

von den Liegeflachen (MiS® oder HPL), sieche
auch S. 77 - 79.
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Inbetriebnahme

Im Kapitel Inbetriebnahme wird die
Vorbereitung des Bettes zur Benutzung
einschlieBlich der Funktionsuberprifung
beschrieben.

INHALT

Allgemeine Betriebshinweise
Vorbereitung

Elektrische Inbetriebnahme
Nutzung des Akkus

Nutzung des Akkus und AuRer-
betriebnahme des Bettes

Funktionsuberprifung

29
30
31
32

33
34
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Einschaltdauer

Die maximale Einschaltdauer der elek-
tromotorischen Bettfunktionen ist am
Bett (Typenschild S. 6) angegeben.

2 min/18 min bedeutet, dass jede
elektromotorische Verstellung maxi-
mal 2 Minuten betrieben werden
darf und anschlielRend eine Pause
von 18 Minuten erfolgen muss
(Uberhitzungsschutz).

(O HINWEIS Sollte die maximale Ein-

©  schaltdauer von 2 Minuten mehr-
mals oder langer Uberschritten
werden, kann es durch das Anspre-
chen von Schutzeinrichtungen
zum Ausfall des elektromecha-
nischen Antriebs kommen. Das Bett
ist bis zur ausreichenden Abklih-
lung nicht motorisch zu verstellen!

Akku

Der Akku im Bett hat eine Ladekapa-
zitat, die einen theoretischen Dauer-
betrieb von mindestens 2 Verstellzyklen
zulasst.

() HINWEIS Wird das Bett an seinem
©  Standort abgestellt und der Netz-
stecker nicht eingesteckt, fuhrt dies

Inbetriebnahme | Alilgemeine Betriebshinweise

zur Entladung des Akkus durch
die Pufferung der Elektronikkompo-
nenten!

Aufstellbedingungen

Das Bett ist nur fir den Betrieb in
trockenen Raumen zugelassen (Tech-
nische Daten S. 73). Fiir den Betrieb
des Bettes ist im Aufstellungsraum eine
Netzversorgung erforderlich.

Tiefentladene Akkus kénnen be-
schadigt werden, so dass ein vor-
zeitiger Austausch erforderlich ist.

Um eine hohe Lebensdauer des
Akkus zu erreichen, ist unbe-
dingt ein sachgerechter Umgang

Bitte beachten Sie, dass die Netzsteck-
dose flr das Bett frei zuganglich sein
muss, und nicht z. B. durch ein Moébel-

mit dieser erforderlich! stiick verstellt sein darf.

Um die elektrische Funktionsfahigkeit
jederzeit zu gewahrleisten, sollte

das Bett moglichst standig am Netz
angeschlossen sein.

Bei einer langeren Lagerung des Bettes
muss der Akku alle 6 Monate wieder
aufgeladen werden, wenn die Lagertem-
peratur ca. 25° C betragt.

Bei hdheren Lagertemperaturen verrin-
gern sich die Zeitabstande.

Sicherheitseinrichtung

Das Bett ist mit einer elektrischen
selbstriicksetzenden Sicherheitseinrich-
tung versehen, die eine Uberlastung
der Antriebe verhindert. Bei sehr starker
Uberbelastung wird das Bett auto-
matisch abgeschaltet.
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Inbetriebnahme | Vorbereitung

Verkabelung der Steuereinheit

Vor jeder Wiederinbetriebnahme ist

die richtige Reihenfolge der Motorenver-
kabelung an der Steuereinheit zu
prufen:

Buchse 1 Buchse2 Buchse3 Buchse 4
Motor Motor

Rucken- Hubmotor Oberschen- Hubmotor

teil Kopfseite kelteil FuBseite

Akku

Kabel zu
Verteilerbox
oder
Unterbettlicht

Verkabelung der Verteilerbox

Die Verteilerbox ist unter dem festen
Sitzteil auf der linken Seite angebracht.

Grundsatzlich kdnnen die Stecker-
buchsen der Verteilerbox in beliebiger
Reihenfolge belegt werden.

Die unten gezeigte Belegung ist werks-
seitig angebracht:

Buchse 1 Buchse 2 Buchse 3
Brems- Unterbett- Handschalter
alarm licht links

Buchse 4
Handschalter rechts

0
o

Buchse 5
Personaltastatur

HINWEIS Bitte beachten Sie, daf}
die Steckerverbindungen an der
Steuereinheit und an der Verteilerbox
nur mit geschlossenem Deckel bzw.
aufgesetzter Buchsenabdeckung
spritzwassergeschuitzt sind!

Transport

Das Bett ist ohne Hilfstransporteinrich-
tungen fahrbar. Bringen Sie hierfur das
Bett in den Fahrzustand (Liegeflache in
eine Héhe von mindestens 40 cm und
Rollenfeststellung l6sen).

Das Netzkabel muss zum Transport des
Bettes so gesichert werden, daB} es
nicht Gberrollt oder anderweitig bescha-
digt werden kann. Dazu ist der mitge-
lieferte Kabelhaken zu benutzen.
Bedienung der Bremsen/Richtungsfest-
stellung siehe S. 59.

HINWEIS Der Transport des Bettes
sollte durch zwei Personen erfol-
gen, die das Bett an Kopf- und
FuRteil anfassen.

0O

30  Volker Kilinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)



Fir die Inbetriebnahme des Bettes
stecken Sie den Netzstecker in eine
Steckdose.

Das Netzkabel ist zugentlastet verlegt.

__%m

Bearpaontl

Netzkabel mit Kabelhaken

Zugentlastung des Netzkabels an der
Kopfwange.

Inbetriebnahme | Elektrische Inbetriebnahme

Der Potentialausgleichsanschluss
befindet sich an der Unterseite der Kopf-

wange.

Anschluss des Netzkabels an der
Steuereinheit.

Der Anschluss ist durch einen Aufkleber
gekennzeichnet.

A WARNUNG Falls im Umfeld des
Bettes elektromagnetische
Stérungen mit anderen Geraten

) L auftauchen, verzichten Sie bitte
Um eine Beschadigung des Netzkabels auf den Betrieb dieser Gerate.

durch Quetschen zu vermeiden, darf
dieses nicht seitlich am Kopfende vor-
beigefiihrt werden, z.B. um eine weiter
entfernte Steckdose zu erreichen.

A WARNUNG Kontrollieren Sie das
Netzkabel regelmafig auf Beschéa-
digungen. Ist das Kabel bescha-
digt, darf das Bett nicht benutzt
werden und muss sofort auRer
Betrieb genommen werden!
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Inbetriebnahme | Nutzung des Akkus 1/2

Bei vollstandiger Ladung ermdglicht der
Akku die netzfreie Bedienung des Bet-
tes fur mindestens zwei Verstellzyklen.

Wird das Bett an das Versorgungsnetz
angeschlossen, beginnt die automa-
tische Aufladung des Akku.

Bei der Erstinbetriebnahme muss das
Bett etwa 24 Stunden an das Versor-
gungsnetz angeschlossen werden, um
den Akku vollstandig zu laden.

Wahrend einer langeren Lagerung des
Bettes muss der Akku in regelmafRigen
Abstanden (alle 6 Monate) aufgeladen

werden. Die maximale Ladezeit betragt
ca. 12 Stunden.

Ertont ein Signalton, muss der Akku
wieder aufgeladen werden. Die Ab-
schaltung des Akku erfolgt kurz vor der
Tiefenentladung. Nachdem das Bett an
das Netz angeschlossen ist, driicken
Sie eine beliebige Taste auf dem Hand-
schalter, um es wieder voll funktions-
fahig zu machen. Die Akkuladung er-
folgt bei Netzanschluss nach jeder
Benutzung oder wenn die Ladung zu
weit abgesunken ist.

Der Akku ist unter dem festen Sitzteil
angebracht.

(O HINWEIS Wenn das Bett ohne

©  Anschluss an das Versorgungsnetz
langere Zeit steht, kann sich der
Akku entladen. Das Ausmal} der
Entladung hangt von der Nutzung
der Verstellfunktionen und den
Umgebungsbedingungen ab.

Lebensdauer des Akkus

Der Akku muss spatestens nach vier
Jahren ausgetauscht werden, abhangig
von der Nutzungsintensitat evtl. auch
schon friher. Haufige und schnelle
Entladung reduziert die Lebensdauer
des Akkus. Um eine optimale
Lebensdauer zu erreichen, sollte

der Akku so oft wie moglich an das
Stromnetz angeschlossen werden.
Spatestens alle drei Monate muss
der Akku aufgeladen werden, da er
sonst aufgrund der Selbstentladung
beschadigt wird.
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Inbetriebnahme | Nutzung des Akkus 2/2 - AuRerbetriebnahme des Bettes

HINWEIS Spezifiziert ist das Bett
fur eine Umgebungstemperatur von
5 °C bis 40 °C, eine relative Luft-
feuchtigkeit von 20% bis 90% und
einen Luftdruck von 800 bis

1060 hPa.

WARNUNG Ein Austausch des
Akkus darf nur durch von der
Volker GmbH geschultes Perso-
nal vorgenommen werden.

WARNUNG Bei einem Defekt des
Akkus kann es zu einer Ausgasung
kommen. In seltenen Fallen kann
dies zu einer Verformung des
Akku-Gehauses fuhren. Falls dies
eintritt, muss das Bett sofort auRer
Betrieb genommen und in einen
ausreichend bellfteten Raum ohne
Funkenbildung (elektrische oder
Feuerfunken) gebracht werden.
Verstandigen Sie in diesem

Fall bitte unverziglich den Kun-
dendienst!

HINWEIS Der Akku ist bei den
entsprechenden Einrichtungen
umweltgerecht zu entsorgen,

bzw. Sie kénnen ihn auch gerne an
die Volker GmbH zurlickschicken.

AuBerbetriebnahme

Vor Durchfiihrung von Reparatur-

arbeiten ist das Bett vom Versorgungs-

netz zu trennen. Wenn das Bett fiir

langere Zeit auller Betrieb genommen

wird, ist der Akku von der Steuer-

einheit zu trennen. Dazu wird mit einem

geeigneten Werkzeug (z.B. Langs-

schlitzschraubendreher) die Steuerein-

heit gedffnet und der entsprechende

(mittlere) Stecker aus der Anschluss-

buchse gezogen.

i

a.'?

i 3
.-*.'-_
ol |

HINWEIS Beachten Sie, dass eine
unsachgemale Handhabung dazu
fihren kann, dass der Akku nicht
mehr geladen wird. Als unsach-
gemale Handhabung gelten unter
anderem das Ziehen am Kabel des
Netzsteckers, um diesen von der
Steckdose zu losen, das Einklem-
men des Netzkabels zwischen
Liegeflache und Liegeflachen-
rahmen sowie das Uberfahren des
Kabels beim Transport des Bettes.
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Inbetriebnahme | Funktionsiiberprifung

Sichtkontrolle

Vor jeder Neubelegung des Bettes ist zu
Uberprufen:

1.

Dass das Bett aulRerlich unbescha-
digt ist.

. Dass die Isolation der Elektroleitun-

gen in Ordnung ist.

. Dass die Motorenkabel gemaf der

Nummerierung in die entsprechenden
Buchsen der Steuereinheit einge-
steckt sind.

. Dass der nachste Priftermin noch

nicht Uberschritten ist (siehe Priif-
plakette S. 6).

. Das Netzkabel muss in regelmaRigen

Abstanden auf Beschadigung tber-
pruft werden.

Funktionstest

Vor jeder Neubelegung ist ein Funk-
tionstest durchzuflihren:

1. Alle elektrischen Funktionen sind
bis in ihre Endpositionen einmal zu
betatigen.

2. Alle Seitengitter sind auf ihre Funk-
tion zu Uberprifen.

3. Das Feststellen des Bettes ist zu
Uberprifen.

Nach einer fehlerfreien Funktions-
Uberpriufung steht das Bett nun zur
Nutzung bereit.

A WARNUNG Es dirfen nur unbe-
schadigte und noch innerhalb
des Prifintervalls liegende Betten
zum Einsatz kommen!
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Das Kapitel Bedienung vermittelt
Ihnen alle Informationen zur Bedienung
des Bettes.
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Seitengitter | Allgemeine Sicher-
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Personaltastatur | Verstellen
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Bedienung | Seitengitter | Allgemeine Sicherheitshinweise

WARNUNG Alle Personen, in
deren Aufgabengebiet die Hand-
habung der Seitengitter fallt, mus-
sen die folgenden Informationen
gelesen haben und befolgen:

» Bei Betatigung von Rucken-,
Oberschenkel- oder Unter-

gittern bieten. Der Gebrauch
dieser Schutzbeziige wird bei
allen Personen empfohlen, bei
denen das Verletzungsrisiko
durch unvermeidbare Kontakte
mit den Seitengittern sehr hoch
ist. Der Gebrauch befreit den
Pflegenden oder Patienten aber

schenkelteilverstellung bzw.
des Hubes oder der Seitengitter
ist unbedingt darauf zu achten,
dass der Patient weder Kontakt
mit den Seitengittern hat, noch
irgendein Korperteil durch die
Seitengitter ragt.

Werden die Seitengitter bei
einer Person, deren psychischer
Zustand den Gebrauch notwen-
dig erscheinen lasst, verwendet,
so ist darauf zu achten, dass die
Handschalter auf3erhalb deren
Reichweite aufbewahrt werden,
bzw. dessen Funktionen kom-
plett gesperrt werden.

Die Handschalter kbnnen auch
abgezogen werden

Fir die Seitengitter sind als
Zubehdr Schutzbezlge erhalt-
lich, die einen zusatzlichen
Schutz bezuglich Verletzungen
durch Kontakt mit den Seiten-

nicht von der gebotenen Sorg-
falt bei der Bedienung des Bettes.

» Alle Arten von Seitengittern
mussen immer entweder voll-
standig aufgestellt und sicher
eingerastet sein, oder vollstan-
dig bis zum Anschlag herunter-
gelassen sein.

Wegen der Gefahr des Ein-
klemmens dirfen sie niemals
in einer nicht vollstandig einge-
rasteten Position verbleiben.

* Bei beschadigten Seitengittern
besteht die Gefahr des Heraus-
fallens.

WARNUNG ,,Klemmgefahr*

Bei Patienten, deren korperlicher
oder geistiger Zustand es notwen-
dig erscheinen Iasst, Seitengitter
anzuwenden, um sie vor dem He-
rausfallen aus dem Bett zu schiit-
zen, mussen die folgenden Sicher-
heitsmalinahmen beachtet werden:

* Die rechtliche Zulassigkeit der

Anwendung der Seitengitter
ist abzusichern.

+ Die Seitengitter durfen nur von

eingewiesenem Pflegepersonal
bedient werden.

» Es ist darauf zu achten, dass

bei Betatigung der elektrischen
Liegeflachenverstellung kein Kor
perteil durch die Seitengitter ragt.

* Vergewissern Sie sich, dass die

Seitengitter (oder Teile davon)
entweder vollstandig hochgestellt
und verriegelt oder vollstandig
heruntergeklappt sind.

A GEFAHR Bei Missachtung der

vorgenannten Sicherheitsmal3-
nahmen durch das Pflegepersonal
kénnen Verletzungen entstehen.
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Bedienung | Seitengitter 1/2

A. Seitengitter aufstellen B. Seitengitter herunterklappen

1. Driicken Sie die beiden Knopfe auf
der AulRenseite des Rahmens,
um den teleskopierbaren Teil in
die niedrigste Position zu bringen.

1. Ziehen Sie das Seitengitter seitlich
horizontal bis zum Anschlag heraus
und klappen es hoch.

2. Betatigen Sie den mit ,Dricken / 3. Schieben Sie das Seitengitter voll-
Press® beschrifteten Ausléser am standig unter die Liegeflache.
unteren Ende des Seitengitters und
kippen Sie es seitlich in die Horizon-

2. Ziehen Sie den teleskopierbaren Teil tale, sodass es sich parallel zum
bis zum Anschlag nach oben Boden befindet.
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Bedienung | Seitengitter 2/2

Beachten Sie, dass Seitengitter in der A WARNUNG Die Seitengitter sollten

Hohe von 43,5 - 45 cm nur in Kombi- immer mit zwei Handen an den
nation mit Klemmstiicken an den Kopf- Enden des jeweiligen Elements an-
und Fulfteilen eingesetzt werden durfen. gefasst und nach oben bzw. unten
Die Kopf- und Fuliteile miissen dabei so gefiihrt werden.

positioniert sein, dass die Klemmstiicke
zur Innenseite des Bettes ausgerichtet ) o
sind. Der Warnaufkleber weist auf die 8 HINWEIS Wegen ihrer Stabilitat

Quetschgefahr an dieser Stelle hin. kénnen die Seitengitter auch als
Ablage fir Bettzeug (maximal

15 kg) oder als Stutzflache bei
pflegetherapeutischen Lagerungen,
wie z.B. bei der Bobath-Lage-

rung oder bei der Durchflihrung
von physiotherapeutischen Be-
handlungen, genutzt werden.

Bei Verwendung der erhéhten Seiten-
gitter 43,5 - 45 cm mussen vor dem
Auftstellen die Matratzenhalter auf- bzw.
nach dem Einschieben wieder einge-
klappt werden.

38  Volker Kilinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)



Handschalter

Die Handschalter
werden Uber eine
Steckverbindung
mit dem Bett ver-
bunden. Die An-
schlussbuchsen
befinden sich beid-
seitig unter dem
Sitzteil.

Anschlussbuchse

Blindstopfen

(ol

HINWEIS Bei
Nichtgebrauch
sind die An-
schlussbuchsen
mit den Blind-
stopfen zu
verschliesen.

Die Handschalter
haben auf der Riick-
seite einen Haken,
mit denen sie z.B.
am Seitengitter oder
am Rahmen des
Bettes angehangt
werden konnen.

Bedienung | Handschalter, Personaltastatur

Magnetschlissel

Die Handschal-
ter/Tastaturen
kénnen mit
einem Magnet-
schlissel ge-
sperrt bzw. ent-
sperrt werden.

Durch die Aktivierung der Handschalter-
sperre werden alle Funktionen
des jeweiligen Handschalters gesperrt.

Wenn sich die Bettfunktionen nicht beta-
tigen lassen, Uberprifen Sie bitte,
ob die Handschaltersperre aktiviert ist.

Der Magnetschlissel ist nur vom Pflege-
personal zu bedienen.

Zum Sperren/
Entsperren des
Handschalters
wird der
Magnetschlussel
einmal Uber die
Freigabetaste
gezogen.

Die Sperrung
wird durch die
LED angezeigt.

Personaltastatur

Die Personaltastatur befindet sich in
der Bettzeugablage. Sollte die Perso-
naltastatur temporar am Fussteil an-
gehangt sein, ist sicherzustellen, dass
der Patient keinen Zugriff auf die Per-
sonaltastatur hat.

Die Anschlussbuchse fiir die Personal-
tastatur befindet sich links unter dem
Fulteil.
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Bedienung | Handschalter | Verstellen des Ruckenteils

Das Riuckenteil kann mittels Handschal-
ter verstellt werden.

Das Riickenteil der Liegeflache lasst
sich bis zu einem Winkel von 70°
aufstellen.

Rucken- und Oberschenkelteil kdnnen
gleichzeitig verstellt werden, indem
beide Schalter gleichzeitig gedrtickt
werden:

» Rickenteil auf + Oberschenkelteil auf
oder
* Rickenteil ab + Oberschenkelteil ab

Wird wahrend dieses Verstellvorgangs
eine der beiden Tasten losgelassen,
wird die Bewegung des anderen Liege-
flachenteils weitergefihrt.

Ein Bedienen der Schalter ,Uber Kreuz*
ist nicht mdglich (z.B. Ruckenteil auf
+ Oberschenkelteil ab).

WARNUNG Beim Anheben des
Ruckenteils mit aufgestellten
Seitengittern ist darauf zu achten,
dass weder Korperteile des Pati-
enten noch die anderer Personen
durch die Seitengitter ragen oder
aufliegen!

A

b —
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UULKER

Rickenteil auf

WARNUNG ,,Klemmgefahr
Beim Verstellen des Riickenteils
darf der Rahmen im Bereich des
Ruckenteils nicht angefasst
werden!

HINWEIS Es liegt in der Verantwor-
tung des Pflegepersonals, dem
Patienten die Verstellung bestimm-
ter Bettfunktionen mit dem Hand-
schalter zu erlauben.

Aus Sicherheitsgriinden ist es rat-
sam, die Sperrfunktionen zu
verwenden, wenn der Patient unbe-
aufsichtigt bleibt, bzw. wenn der
Patient verwirrt oder schwach ist.
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Bedienung | Handschalter | Verstellen des Oberschenkelteils

Das Oberschenkelteil kann mittels
Handschalter verstellt werden.

Das Oberschenkelteil Iasst sich bis zu
einem Winkel von bis zu 45° aufstellen.

WARNUNG Beim Anheben des ®

Ober- bzw. Unterschenkelteils
mit aufgestellten Seitengittern ist J
darauf zu achten, dass weder

Korperteile des Patienten noch
die anderer Personen durch die @ Oberschenkelteil auf
aufgestellten Seitengitter ragen

oder aufliegen!

A WARNUNG ,,Klemmgefahr*
Beim Verstellen des Oberschenkel-

- O
teils besteht Klemmgefahr
zwischen dem aufgestellten v
(C]

Seitengitter und dem Ful3teil.

UULKER
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Bedienung | Verstellen des Unterschenkelteils (manuell)

Das Unterschenkelteil kann manuell
durch Ziehen am Matratzenhalter

in eine beliebige Héhenposition ge-
bracht werden.

Zum Herablassen des Unterschenkel-
teils wird dieses durch Ziehen am
Matratzenhalter bis zum Anschlag an-
gehoben und dann abgesenkt

Die Entriegelung der Rastomaten erfolgt \
automatisch.

Rastomaten zur Hohenverstellung des
Unterschenkelteils.

N .

.

Unterschenkelteil auf
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Bedienung | Handschalter | Verstellen der Liegeflachenhdhe

Die Liegeflachenhéhe kann mittels
Handschalter verstellt werden.

Die Liegeflachenhoéhe lalt sich zwi-
schen ca. 29 cm und ca. 89 cm verstel-
len (je nach Auswahl der Laufrollen).
Die Liegeflache 141t sich vom Patienten
nur bis zu einer Héhe von ca. 40 cm
herunterfahren.

Um die Liegeflache unter 40 cm zu
fahren ist folgende Tastenreihenfolge
einzuhalten:

 Freigabetaste kurz driicken und
wieder loslassen

» Danach (innerhalb von zwei Sekun-
den) die Taste ,Liegeflache ab“
druicken, bis die gewtlinschte Position
eingenommen ist.

WARNUNG Die Bedienung der
Freigabetaste ist ausschlief3lich
dem Pflegepersonal vorbehalten.

a Freigabe-
@:i taste

UULKER

Liegeflache tief
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Bedienung | Handschalter | Einstellen der Anti-Trendelenburg-Position'

Die Anti-Trendelenburg-Position lasst
sich bis zu einem Winkel von 14° f
I

verstellen. /f
Um die Anti-Trendelenburg-Position J J

einzustellen, muss die entsprechende
Taste gedruckt werden, bis die ge-

winschte Position erreicht ist.
Bei Benutzung der Anti-Trendelenburg- J J
Position muss sichergestellt werden

daR evtl. am Bett angebrachte Drainage-
@
’ é Anti-Trendelenburg-Position’
- O

Leitungen nicht den Boden beruthren!

UULKER

" Kopfhochlagerung
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Bedienung | Handschalter | Einstellen der Trendelenburg-Position'

WARNUNG Da die Trendelenburg-
Lagerung von klinischen Indika-
tionen abhangt, darf Sie nur auf
arztliche Veranlassung benutzt
werden.

Die Trendelenburg-Position lasst sich
bis zu einem Winkel von 14° verstellen.

Um die Trendelenburg-Position einzu-
stellen, ist folgende Tastenreihenfolge
einzuhalten:

* Freigabetaste kurz dricken und
wieder loslassen

» Danach (innerhalb zwei Sekunden)
die Taste ,Trendelenburg-Position*
driicken, bis die gewtlinschte Position
eingenommen ist.

Bei Benutzung der Trendelenburg-
Positionen muss sichergestellt werden
daR evil. am Bett angebrachte
Drainage-Leitungen nicht den Boden
berthren!

A WARNUNG
Die Bedienung der Freigabetaste
ist ausschlieRlich dem Pflegeperso-
nal vorbehalten.

3.0

<
<

@ Trendelenburg-Position’
AA %
O
D
® ®
"]
@— Freigabetaste

JULKER

" Kopftieflagerung
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Bedienung | Handschalter | Unterbettlicht

Mit der Taste ,Unterbettlicht” 1asst sich
die unter dem Bett befindliche Beleuch-

tung ein- und ausschalten. ’ ’

Das Unterbettlicht ist mittig unter der
Liegeflache angebracht.

JULKER

46  Volker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)



Bedienung | Handschalter | Einstellen der Komfortsitzposition

Die Komfortsitzposition ermdglicht den
Patient eine individuelle Sitzposition

einzunehmen.
Um die Sitzposition einzustellen, muss

die entsprechende Taste gedriickt
werden, bis die gewlinschte Position
erreicht ist.

Komfortsitzposition

UULKER
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Bedienung | Handschalter | Einstellen der Ausstieghilfe

Mit der Funktion ,Ausstieghilfe” Iasst
sich das Bett mit einem Tastendruck in
eine Position bringen, die es dem Pati-
enten ermdglicht, das Bett zu verlassen.

Sollte keine Hohenposition gespeichert
sein, fahrt die Liegeflache auf eine Héhe
von ca. 50 cm.

Es ist sinnvoll, eine Hohenposition zu
speichern, die es dem Patienten ermdg-
licht, das Bett bequem und sicher zu
verlassen.

Eine individuelle H6he der Ausstiegs-
position kann ab einer Héhe von 40 cm
gespeichert werden.

WARNUNG Bitte stellen Sie sicher,
dass beim Ein- und Ausstieg, die
Laufrollen gebremst sind.

WARNUNG Die Bedienung der
Freigabetaste ist ausschlieRlich
dem Pflegepersonal vorbehalten.

.’J
JJ

Freigabe-
taste

AR

2 9
& @

UULKER

Ausstieghilfe

Speicherung der Ausstieghohe

Um die Ausstieghdhe zu speichern, ist
folgende Tastenreihenfolge notwendig.

+ Freigabetaste kurz driicken und wie-
der loslassen

» Danach (innerhalb von zwei Sekun-
den) die Taste ,Ausstieghilfe/Spei-
cherfunktion” driicken, bis ein Signal-
ton die Speicherung bestatigt.

Wird die Liegeflache bewegt, halt sie in
der gespeicherten Position kurz an (ca.
0,5 Sekunden) und fahrt dann weiter,
solange die Taste ,Liegeflachenhéhen-
verstellung“ gedrickt bleibt.

Die Positionsspeicherung bleibt so lan-
ge erhalten, bis eine neue Speicherung
erfolgt.

Hohenbereich flir Speicherung: ab
50 cm je nach gewahlter Konfiguration.

48  Volker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)



Bedienung | Handschalter | Einstellen einer horizontalen Liegeflachenposition

Eine horizontale Position der Liege-
flache wird durch gleichzeitiges Driicken
der Tasten ,Oberschenkel ab® und
,Ruckenteil ab“ erreicht.

Werden beide Tasten gleichzeitig
gedruckt, wird die Liegeflache in eine
horizontale Position gefahren.

Danach werden das Rucken- und Ober-
schenkelteil abgesenkt.

Wird wahrend des Verstellvorgangs eine
der beiden Tasten losgelassen, wird

die weiterhin gedriickte Bewegung fort-
gefuhrt.

2.9
CAS,

Q@
2 D
& 9D

UULKER

Im Falle einer volligen Blockade des
Bettes lalt sich mit dieser Tastenkom-
bination der Handschalter auf die Werks-
einstellungen zurticksetzen.

Dazu missen die Tasten ,,Oberschenkel
ab“ und ,Rickenteil ab“ gleichzeitig

fur ca. zehn Sekunden gedriickt
werden, bis ein Signalton die Rickstel-
lung bestatigt.
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Bedienung | Personaltastatur | Verstellen des Oberschenkelteils

Das Oberschenkelteil kann mittels der
Personaltastatur verstellt werden.

Das Oberschenkelteil lasst sich bis zu
einem Winkel von bis zu 45° aufstellen.

Mit der Sperrtaste lassen sich diese
Funktionen sperren, wobei die Sperrung
auch auf die Handschalter Gibertragen
wird. Die Sperrung wird durch die LED
mit Dauerlicht angezeigt. Gleichzeitig
wird auch die Funktion ,Komfortsitzposi-
tion“ gesperrt.

WARNUNG Beim Anheben des
Ober- bzw. Unterschenkelteils
mit aufgestellten Seitengittern ist
darauf zu achten, dass weder
Korperteile des Patienten

noch die anderer Personen
durch die aufgestellten Seiten-
gitter ragen oder aufliegen!

Oberschenkelteil
auf - ab
Sperrtaste

WARNUNG ,,Klemmgefahr*
Beim Verstellen des Oberschenkel-
teils besteht Klemmgefahr
zwischen dem aufgestellten
Seitengitter und dem Ful3teil.

DIV 9D
SIFRRE Y
SICREIE I I

UULKER

WARNUNG Die Bedienung der
Personaltastatur ist ausschlief3lich
dem Pflegepersonal vorbehalten.
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Bedienung | Personaltastatur | Verstellen des Riickenteils

Das Rickenteil 1asst sich mit der Perso-
naltastatur verstellen.

Das Riickenteil der Liegeflache lasst
sich bis zu einem Winkel von 70°
aufstellen.

Mit der Sperrtaste lassen sich diese
Funktionen sperren, wobei die Sperrung
auch auf die Handschalter ubertragen
wird. Die Sperrung wird durch die LED
mit Dauerlicht angezeigt.

Gleichzeitig werden auch die Funktio-
nen ,Komfortsitzposition“ und ,Aus-
stieghilfe* gesperrt.
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Bedienung | Personaltastatur | Verstellen der Liegeflachenhohe

Die Liegeflachenhéhe kann mit der Per-

sonaltastatur verstellt werden.

Die Liegeflachenhohe 1aRt sich zwi-

schen ca. 29 cm und ca. 89 cm verstel-

len (je nach Konfiguration).

Um die Liegeflache unter 40 cm zu

fahren, ist folgende Tastenreihenfolge

einzuhalten:

 Freigabetaste kurz dricken und
wieder loslassen

+ Danach (innerhalb von zwei Sekun-
den) die Taste ,Liegeflache ab“
driicken, bis die gewtlinschte Position
eingenommen ist.

Mit der Sperrtaste lassen sich diese
Funktionen sperren, wobei die Sperrung
auch auf die Handschalter Ubertragen
wird. Die Sperrung wird durch die LED
mit Dauerlicht angezeigt.

Freigabetaste

dIL9 9
J J
> =

UULKER

Liegeflache
auf - ab
Sperrtaste
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Bedienung | Personaltastatur | Einstellen der Trendelenburg-Positionen

Q090 @
>

Anti-Trendelenburg-,
Trendelenburg-
Position
Sperrtaste

& &

JULKER

Mit der Personaltastur lassen sich
sowohl die Anti-Trendelenburg als auch
die Trendelenburg-Position anfahren.
Dabei muss die Freigabetaste nicht
betatigt werden.

Mit der Sperrtaste lassen sich diese
Funktionen sperren, wobei die Sperrung
auch auf die angeschlossenen Hand-
schalter Gibertragen wird. Die Sperrung
wird durch die LED mit Dauerlicht
angezeigt.

WARNUNG Da die Trendelenburg-
Lagerung von klinischen Indika-
tionen abhéangt, darf Sie nur auf
arztliche Veranlassung benutzt
werden.
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Bedienung | Personaltastatur | Einstellen der Komfortsitzposition und der Ausstieghilfe

@ &

Die Komfortsitzposition und die Aus-
stieghilfe lassen sich mit der Personal-
tastatur anfahren, ohne dabei die
Freigabetaste benutzen zu mussen.

Um die Komfortsitzposition einzustellen,
muss die entsprechende Taste gedrickt
werden, bis die gewlinschte Position
erreicht ist.

Mit der Funktion Ausstieghilfe [asst
sich das Bett mit einem Tastendruck in
eine Position bringen, die es dem Pati-
enten ermdglicht, das Bett zu verlassen.
Sollte keine Hohenposition gespeichert
sein, fahrt die Liegeflache auf eine Hohe
von ca. 50 cm.

Eine individuelle Hhe der Ausstiegs-
position kann ab einer Hohe von 40 cm
gespeichert werden.

Um die Héhenposition der Ausstieghilfe
zu speichern, ist folgende Tastenreihen-
folge notwendig:

 Freigabetaste kurz driicken und wie-
der loslassen

» Danach (innerhalb von zwei Sekun-
den) die Taste ,Ausstieghilfe” driicken,
bis ein Signalton die Speicherung
bestatigt.

AN
J U2
S

Freigabetaste

Mit der Sperrtaste lassen sich diese
Funktionen sperren, wobei die Sperrung
auch auf die Handschalter tUbertragen
wird. Die Sperrung wird durch die LED
mit Dauerlicht angezeigt.

UULKER

Komfortsitzposition,
Ausstieghilfe
Sperrtaste
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Bedienung | Personaltastatur | Unterbettlicht und Waschanlagenposition

ANANA
J J 2
> 2

Freigabetaste

& (@
D (&

o

o

@
JULKER

Unterbettlicht,
Waschanlagen-
position

Das Unterbettlicht lasst sich mit der
Personaltastatur ein- und ausschalten.

Bei Betatigen der Taste Waschanlagen-
position wird eine vorgespeicherte
Position angefahren, die aber individuell
mit Hilfe der Verstelltasten an die jewei-
lige Anlage angepasst werden kann.

Um die Waschanlagenposition zu
speichern, ist folgende Tastenreihen-
folge notwendig:

* Freigabetaste kurz driicken und wie-
der loslassen

+ Danach (innerhalb von zwei Sekun-
den) die Taste Waschanlagen-
position driicken, bis ein Signalton
die Speicherung bestatigt.

() HINWEIS Ob |hr Bett wasch-

© stralRentauglich ist, entnehmen Sie
bitte der Information auf dem
Typenschild.
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Bedienung | Schnellabsenkung des Ruickenteils / CPR-Funktion

Das Bett verfiigt standardmaRig tber Der Motor der Ruckenlehne wird

eine mechanische Schnellabsenk- automatisch wieder aktiviert, wenn der
funktion des Rickenteils zur Reanimati- CPR-Griff losgelassen wird.

on (CPR). Eine unsachgemaRe Benutzung der

CPR-Funktion kann Schaden am
Bett und/oder am Motor des Riicken-
teils nach sich ziehen!

WARNUNG Die CPR-Funktion
(Cardiopulmonary Resuscitation-
Funktion) darf nur im Notfall

und nur durch geschultes Fach-
personal ausgefihrt werden!

WARNUNG Die CPR-Funktion darf
nicht anstatt des Handschalters
zum Absenken des Rickenteils
verwendet werden!

Griff fir die Schnellabsenkung des
Ruckenteils zur Reanimation, beidseitig.

Zur Schnellabsenkung des Ruckenteils
den gelben Griff nach vorn ziehen.
Das Ruckenteil senkt sich schnell ab.
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Bedienung | Bettverlangerung

Das Bett kann mit einer Bettverlange-
rung ausgestattet werden; Verlangerung
ca. 28 cm.

Die Bettverlangerung ist fuRseitig
unterhalb der Liegeflache am Rahmen
angebracht.

Um die Bettverlangerung zu entriegeln,
ziehen Sie die beiden an der Seite be-
findlichen Stifte nach au3en und drehen
die Knopfe um ca. 45°. Die Bettverlan-
gerung kann nun ausgezogen werden.

Bettverlangerung ausgefahren

Bei Verwendung der Bettverlangerung
muss ein passender Matratzenver-
langerungskeil eingesetzt werden.

Zum Verriegeln missen die Knopfe
wieder zurtckgedreht werden, bis die
Stifte selbsttatig und hérbar wieder

einrasten. /A\ WARNUNG Die Bettverléngerung
Auch die eingezogene Bettverlangerung darf nicht als Sitzgelegenheit be-
muss eingerastet sein! nutzt werden! Die sichere Arbeits-

last betragt 50 kg.
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Bedienung | Laufrollen

Bremsen feststellen Richtungsfeststeller arretieren Bremsen l6sen

Wird der Bremshebel mit dem orangen Durch Treten des grinen Trittgummis Bringt man den Bremshebel in die

Trittgummi nach unten getreten, werden  wird der Richtungsfeststeller arretiert. waagerechte Position, wird die Arretie-

alle Rollen des Bettes gebremst. Dies erleichtert den Geradeauslauf beim rung aller Rollen aufgehoben.
Transport. Das Bett ist frei beweglich und kann auf

der Stelle gedreht werden.
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Reinigung und Desinfektion

Dieses Kapitel enthalt Angaben zur INHALT

Reinigung und Desinfektion des L

Bettes. Reinigung 60
Wischdesinfektion 60
Sprihlanzen und WaschstralRe 61
Reinigung der Handschalter/
Tastaturen 61
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Reinigung und Desinfektion 1/2

Um die Funktionsfahigkeit des Bettes
stets aufrecht zu erhalten, sollte das Bett

* in regelmafigen Abstanden

+ bei Bedarf

* nach jedem Patientenwechsel

* nach den Richtlinien des jeweiligen
Hygieneplans

gereinigt, desinfiziert und getestet wer-
den, so dass es unmittelbar und ohne
Risiko wieder benutzt werden kann.
Bei unsachgemaler Reinigung/Des-
infektion des Bettes konnen Gefahren
entstehen.

Generell gilt, dass nur Desinfektions-
mittel verwendet werden dirfen, die
dem aktuellen Stand der Technik ent-
sprechen.

Den aktuellen Standard im Gesund-
heitswesen findet man beispielsweise in
der VAH-Liste, RKI-Richtlinien oder
auch in der IHO-Liste. Sofern in den
jeweiligen Bedienungsanweisungen
keine spezifischen Inhaltsstoffe ange-
geben sind, die NICHT verwendet
werden durfen, kdnnen dort gelistete
Desinfektionsmittel verwendet werden.

Die Anwendung der Mittel selbst erfolgt

nach den Angaben der Desinfektions-
mittelhersteller.

Daher gilt es zu prufen, wonach die
hauseigenen Hygieneprotokolle gestal-
tet sind.

Die Voélker GmbH kann auf Grund der
Vielzahl an verfligbaren Mitteln keine
spezifischen Produkte freigeben und in
den Bedienungsanweisungen auflisten.

Beachten Sie bitte die Angaben des
Reinigungsmittelherstellers.

Ein Missachten dieser Hinweise kann zu
Personen- und Materialschaden fihren.

A WARNUNG
»Stromschlag-/Brandgefahr und
Funktionsausfall*

Das Bett ist vor jeder Reinigung
und Desinfektion grundsatzlich von
der Stromversorgung zu trennen.

Reinigung
Abhangig vom Verschmutzungsgrad
empfehlen wir die Reinigung des Bettes
mit einem feuchtem Tuch o. &. durch-
zufuhren. Fur hartnackige Verschmut-
zungen oder Flecken kann auch eine
weiche Burste benutzt werden.

Reinigen Sie das Bett nicht zu nass.

Wischdesinfektion

Es muss das von den Reinigungsmittel-
herstellern in der jeweiligen Gebrauchs-

anweisung empfohlene Verdiinnungs-
verhaltnis angewendet werden.

O HINWEIS Lésungsmittel sind nicht
© zugelassen.

» Schleifmittel, Scheuerschwamme
oder andere abstumpfende Stoffe
dirfen nicht verwendet werden.

+ Chlor, Formaldehyd, Phenol-
basierende Produkte und andere
Lésungsmittel (Tuluol, Xylol
oder Aceton) sind nicht erlaubt.

Folgende Hinweise sind bei den
Reinigungs- und Desinfektionsmitteln
zu beachten:

* Die Gebrauchslésungen sind in der
Regel frisch zubereitet zu verwenden.

Die angegebenen Konzentrationen
sollen weder Uber- noch unterschritten
werden. Die sogenannte ,Schuss*-
Methode ist unter keinen Umstanden
anzuwenden. Keinesfalls darf der
Anwender einem Desinfektionsmittel
nach eigenem Ermessen Reinigungs-
mittel wie z. B. Seife oder waschaktive
Substanzen zusetzen (Seifenfehler).
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Bei alkoholhaltigen Sprihdesinfek-
tionsmitteln besteht bei groRflachiger
Anwendung Explosions- und Brand-
gefahr.

Reinigungsmittel durfen keine korro-
siven und atzenden Bestandteile
enthalten.

+ Sie durfen keine Stoffe enthalten,
die Oberflachenstruktur oder die
Anhefteigenschaften der Materialien
verandern.

Schmierstoffe dirfen nicht angegriffen
werden.

+ Das Wasser darf einen ph-Wert von
6-8 nicht Uber- bzw. unterschreiten.

» Wasser darf eine Gesamtwasserharte
von 0.9 mmol/l (entsprechend 5 °dH)
nicht tGberschreiten.

Die von uns gemachten Angaben befrei-
en den Verwender nicht von eigenen
Prufungen und Versuchen, da die
Verhaltnisse (z.B. Wasserharte) ortlich
unterschiedlich sein kdnnen.

Eine rechtlich verbindliche Zusicherung
bestimmter Eigenschaften kann hieraus
nicht abgeleitet werden.

Die Stecker der Kabel und die Buch-
sen der Steuereinheit, der Verteilerbox
und des Akkus sind nur im zusam-

Reinigung und Desinfektion 2/2

mengesteckten Zustand und mit den
vorgesehenen Abdeckungen sowie
den Blindstopfen gegen Spritzwasser
geschutzt.

* Vermeiden Sie das Eindringen von
Wasser und Reinigungsmitteln in nicht
verwendete Anschllsse.

 Aufkleber und Markierungen dirfen
nicht mit einer Burste oder mit hohem
Druck gereinigt werden.

Trocknen Sie das Bett mit besonderer
Sorgfalt und testen Sie es vor einer
erneuten Verwendung.

» Hartnackige Verschmutzungen oder
Flecken sollten vor der Reinigung ein-
geweicht werden (bitte vorher prifen).

Spriihlanzen und WaschstraBe*

WARNUNG

Die Reinigung und Desinfektion mit
Spruhlanzen von Hochdruckreini-
gungsgeraten ist nicht zulassig.

Bei Verwendung ungeeigneter Wasch-
und Desinfektionsmittel, bei nicht

richtigem Mischungsverhaltnis und bei
mangelnder Pflege der Betten kdnnen
Schéaden an der Oberflachenbeschich-

tung auftreten, fur die die Vélker GmbH
nicht haftet.

Reinigung der Handschalter/
Tastaturen

Um eine sog. ,Kreuz-Kontamination®
zwischen Patient und Pflegepersonal zu
vermeiden, missen die Handschalter/
Tastaturen taglich gereinigt werden!

*Ob lhr Bett waschstrafientauglich ist, entnehmen
Sie bitte der Information auf dem Typenschild.
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Wartung

Das Kapitel Wartung enthalt die
Informationen zur Durchfiihrung der
Wartungsarbeiten.

INHALT

Personalqualifikation,
Sicherheitshinweise

Wartungsplan

63
64
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Personalqualifikation

Jede Person, die mit der Wartung
sowie den Serviceleistungen beauftragt
ist, muss mindestens die Sicherheits-
bestimmungen fir das jeweilige Betten-
modell gelesen haben und entspre-
chend den jeweiligen nationalen Regeln
qualifiziert sein.

Um einen storungsfreien Betrieb der
Betten zu gewahrleisten, muss die
Gebrauchsanweisung des Bettes dem
Servicepersonal stets zuganglich sein.

Wartung | Personalqualifikation, Sicherheitshinweise

Sicherheitshinweise

Wéhrend Wartung und technischer
Kontrolle sind folgende Vorgaben strikt
zu beachten:

* Die elektrische Installation des
Raumes muss den Anforderungen
des aktuellen Standes der Technik
entsprechen und das Bett muss
bestimmungsgeman verwendet
werden.

» Die Betten sind nicht explosions-
geschutzt und darfen nur in einer von
brennbaren Stoffen freien Umge-
bung gewartet werden.

WARNUNG Ziehen Sie vor der
Durchfihrung von Reparatur-
arbeiten immer den Netzstecker.

WARNUNG Wartungs- und Repa-
raturarbeiten diirfen nur nach

der Desinfektion des Bettes erfol-
gen.
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Wartung | Wartungsplan

Das Bett benétigt nur wenig Wartung.
Alle beweglichen Teile der Hohen-
verstellung, der Liegeflachenantriebe
und der Seitengitter sind werkseitig mit
einer Dauerschmierung versehen.

Es wird empfohlen, dass das Bett
regelméRig, mindestens jedoch ein-
mal jahrlich, einer technischen
Kontrolle nach Checkliste (S. 84)
unterzogen wird und dabei festgestellte
Schéaden wie Abnutzungserscheinun-
gen, lose Schrauben oder Briiche sofort
beseitigt werden.

Zeitraum

Durchzuflihrende Arbeiten

Jahrlich

Technische Kontrolle (S. 84)

Nach langeren

Sicht- und Funktionsprifung (S. 66)

Nutzungspausen
Schmierung mechanischer Teile
Austausch des Akkus bei Defekt sowie bei Erreichen des
. Lebensdauerendes (3 Jahre)
Bei Bedarf

Austausch von Verschleifdteilen bei Defekt , z.B.
« Fllgel der MiS®-Liegeflache
» Federelemente der MiS®-Liegeflache
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Technische Kontrolle

Das Kapitel Technische Kontrolle INHALT
enthalt alle Informationen zur Durchfiih- ) .
rung der technischen Kontrolle um den Sichtprdfung 66
Anforderungen der MPBetreibV, DGUV Funktionspriifung der Seitengitter 66
V3, UVV an Kilinik- und Pflegebetten Funktionsprifung Bremsen 67
und"l\/lessung nach DIN _I_EN 62353.z.u Funktionsprifung der Antriebe 67
genugen. Andere (z.B. landerspezifi- )
sche) Vorschriften wurden hier nicht mit Netzanschlussleitung 67
einbezogen. Dies entbindet den Be- Verkabelung 67
treiber nicht von der Einhaltung dieser Gehause 67
Vorgaben. Mechanische Priifung 67
Haltegriff prifen 67
Weiteres Zubehor 67
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Technische Kontrolle 1/2

1. Sichtpriifung

Uberpriifen Sie die Rahmenteile auf
plastische Verformungen und/oder Ver-
schleil3. Hierzu gehoéren u.a. Unterge-
stell, Hub, alle Elemente der Liegeflache
(Rucken-, Sitz-, Oberschenkel- und
Unterschenkelteil, Flligel und Feder-
elemente), Aufrichter, Aufrichteraufnah-
me und Laufrollen.

2. Funktionspriifung Seitengitter

Die Prufung der Seitengitter hinsichtlich
Fang- und Klemmstellen muss nach
DIN EN 60601-2-52 vorgenommen
werden.

Uberpriifen Sie, ob die Verriegelung der
Seitengitter einwandfrei funktioniert

und ob Verformungen oder Verschleill
an den Seitengittern erkennbar sind.

]

Buchstabe | Beschreibung Maf
A Abstand zwischen Elementen innerhalb des Umfangs | < 120 mm
der SEITENGITTER in seiner aufgerichteten/einge-
rasteten Position oder des Bereiches, der durch die
SEITENGITTER und festen Teile des BETTES oder
ZUBEHOR gebildet wird.
Unterkante Seitengitter bis Oberkante Liegeflache <60 mm
X Abstand zwischen KOPFTEIL und SEITENGITTER <60 mm
23 Abstand zwischen geteilten SEITENGITTER und <60 mm oder > 318 mm
Abstand zwischen SEITENGITTER und FUSSTEIL
D Bereich zwischen SEITENGITTER und MATRATZE 120 mm Kegel darf ohne
Druck max. 60 mm unter
die Matratzenoberflache
einsinken
G Hoéhe der oberen Kanten der SEITENGITTER uber 2220 mm

der Matratze ohne Kompression Uiber mindestens 1/2
der Lange der LIEGEFLACHE
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3. Funktionspriifung Bremsen

Uberpriifen Sie die Funktionsfahigkeit
der Bremse.

4. Funktionspriifung Antriebe

Fahren Sie den kompletten Verstell-
bereich jedes einzelnen Motors ab.
Achten Sie dabei auf ungewdhnliche
Gerausche, die Geschwindigkeit, Leicht-
lauf etc. und dass die gewahlte Funktion
in die richtige Richtung fahrt. Achten Sie
besonders darauf, dass der Motor bei
Erreichen der Endstellung selbststandig
abschaltet.

5. Netzanschlussleitung
Uberpriifen Sie

« die Netzanschlussleitung, inklusive
Kabeldurchflihrungen,

* die Zugentlastung, inklusive Knick-
schutzhille,

» den Netzanschlussstecker

auf Beschadigungen.

6. Verkabelung

Uberpriifen Sie die Kabelfiihrung und
den Sitz der Steckkontakte auf
korrekten Sitz und Beschadigungen.
Uberpriifen Sie die Leitungen auf
Beschadigungen.

7. Gehduse

Uberpriifen Sie alle Gehause auf
Beschadigungen. Alle Schrauben
mussen fest angezogen sein und
Dichtungen durfen keine sichtbaren
Beschadigungen aufweisen.

8. Mechanische Priifung

Uberpriifen Sie die Funktionsfahigkeit
der Rastomaten indem Sie das Unter-
schenkelteil manuell in die einzelnen
Positionen bringen.

Ebenso muss die CPR auf ihre Funkti-
onsfahigkeit Uberprift werden.

Technische Kontrolle 2/2

9. Haltegriff

Uberpriifen Sie, ob Kunststoff und Halte-
riemen des Haltegriffes der Aufrichter
Beschadigungen aufweisen und ob die
Fixierstabe am Aufrichter in einwandfrei-
em Zustand sind.

Haltegriff und Befestigungsgurt mis-
sen in folgenden Zyklen ausgetauscht
werden:

« alle 3 Jahre im Krankenhausbetrieb

« alle 2 Jahre bei Reinigung mit industri-
ellen Bettenwaschanlagen

+ alle 5 Jahre im Pflegebetrieb

10. Weiteres Zubehor

Weiteres Zubehdr ist immer nach
Herstellerangaben zu prufen.
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Fehlerbehebung

Das Kapitel Fehlerbehebung enthalt
eine Fehlertabelle flir Benutzer sowie
Informationen zu den Servicestlitz-
punkten.

INHALT
Fehlertabelle

69
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Fehlerbehebung | Fehlertabelle 1/2

Die nachfolgende Tabelle enthalt Hin- (O HINWEIS Priifen Sie vor jeder
weise Uber mogliche Funktionsstérun- ©  Fehlersuche, ob das Bett an das
gen, die vom Benutzer behoben Stromnetz angeschlossen ist
werden kénnen. (Netzstecker in einer spannungs-

Jede Person, die mit der Wartung sowie fihrenden Steckdose).

den Serviceleistungen beauftragt ist,

muss mindestens die Sicherheitsbestim- WARNUNG Achten Sie darauf,
mungen fiir das jeweilige Bettenmodell dass das Bett vor Beginn der Repa-
gelesen haben und entsprechend den raturarbeiten vom Stromnetz
jeweiligen nationalen Regeln qualifiziert zu trennen ist.

sein.

Um einen stérungsfreien Betrieb der
Betten zu gewahrleisten, muss die
Gebrauchsanweisung des Bettes dem
Servicepersonal stets zuganglich sein.
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Fehlerbehebung | Fehlertabelle 2/2

Fehler

Mégliche Ursache

Fehlerbehebung

Verstellung des Bettes
funktioniert nicht

Handschalter gesperrt

Netzstecker nicht eingesteckt oder Steck-
dose flhrt keine Spannung

Akku ohne Funktion

Handschalter ohne Funktion
Netzstecker nicht eingesteckt oder Steck-
dose flhrt keine Spannung

Akku ohne Funktion

Verstell-Zyklus von 2 Minuten Gberschritten

Handschalter entsperren
Stecker einstecken oder Steckdose prifen

Akku prufen/austauschen
Netzkabel prifen/austauschen

Handschalter entsperren (S. 39) oder Stecker
einstecken oder Handschalter austauschen

Handschalter entsperren (S. 39) oder Stecker
einstecken oder Handschalter austauschen

Stecker einstecken oder Steckdose prifen
Akku prifen/austauschen
Netzkabel prifen/austauschen

Abkuhl-Zyklus abwarten (18 Minuten)

Verstellung des Rickenteils
funktioniert nicht

CPR-Hebel blockiert

CPR-Hebel auf Blockierung prufen und gege-
benenfalls beheben/austauschen

Verstellung des mechanisch
verstellbaren Unterschenkel-
teils funktioniert nicht

Rastomat defekt

Rastomat austauschen

Unterbettlicht (konfigurations-
abhangig) ohne Funktion

Handschalter nicht angeschlossen oder
Leuchtmittel defekt

Handschalter anschliessen oder Leuchtmittel
ersetzen
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Anhang

Das Kapitel Anhang enthalt die tech- INHALT
nischen Spezifikationen und Klassifi-

kationen, Angaben zu Nutzungsdauer Verwendete Symbole 72
und Entsorgung sowie Links zu den Technische Daten 73
in der Anlage befindlichen Hersteller- Klassifikation 74
erklarungen und Formblatter. Nutzungsdauer / Entsorgung 75
MafRblatt S 964 76
Massblatter Seitengitter 77

Leitlinien und Herstellererklarung -
Elektromagnetische Storfestigkeit 80

Formulare 84
Elektronische Gebrauchsanweisung 86
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Anhang | Verwendete Symbole

é Warnzeichen
Informationen, die mit diesem Symbol gekennzeichnet
sind, sind unbedingt zu lesen und strikt zu beachten!

0 HINWEIS warnt vor moglichen Sachschaden.

o
c € Das Produkt erfiillt die grundlegenden Anforderun-
gen des Anhangs | der EU-Richtlinie 93/42/EWG.

@ Information in Gebrauchsanweisung beachten!
“ Hersteller
Modellbezeichnung
@ Seriennummer

——=210kg  Sichere Arbeitslast 270 kg

=
A =25k Maximal zuldssiges Gewicht des Patienten 205 kg
Iél=445 kg Masse des fahrbaren Medizinproduktes inkl. sicherer

Arbeitslast 445 kg
I_Q_l Geréat der Schutzklasse Il, schutzisoliert

R Typ B-Anwendungsteil gemaf DIN EN 60601-1

E Das Produkt ist gemaf der EU-Richtlinie 2002/96/EG
Uber Elektro- und Elektronik-Altgerate zu entsorgen.

IJIJIJ 0000
’W’ Klassifizierung fir Béden

Potentialausgleichsanschluss

Masse des fahrbaren Medizin-
produktes inkl. Sichere Arbeitslast

Bitte die Hinweise und Gebrauchs-

— A
anweisungen fur die Matratzen be-
!ﬂ' @ achten!
w w] % Beschreibung eines Erwachsenen

>146cm BMI>17

TUV SUD zertifiziert
(Technischer Uberwachungs-
verein SUD)

Die unten gezeigten Symbole sind je nach Konfigura-
tion als Aufkleber auf dem Bett zu finden:

Klemmgefahr

Hier nicht sitzen!
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MafRe und Gewichte

Anhang | Technische Daten

Elektrische Daten

Hohe der Liege-

Einzellaufrolle

Netzspannung 100 - 240 VAC
Leistungs- 390 W
aufnahme

Nennfrequenz 50 Hz / 60 Hz
Primarsicherung 4,0 Atrage

Einschaltdauer

2/18 min 10% Duty Cycle Guard
2000 Ws (Software)

Uberlastsicherung

Open Bus Output, poly switch 0,2 A

Uberstrom-
abschaltung

Je Antrieb max. 10 A (Hardware)

flachen 125 mm Integral ,S* (135 kg/Rolle
nicht waschbar) 32,3 - 87,3 cm
Einzellaufrolle
150 mm Integral ,,S* (135 kg/Rolle
nicht waschbar) 34,8 - 89,8 cm
Doppellaufrollen
125 mm Linea (150 kg/Rolle
waschbar) 29,5 - 84,5 cm

AulRenabmessungen

bei Liegeflache

90 x 200 cm ca. 99x212cm

100 x 200 cm ca. 109 x 212 cm

Empfohlene Matratzen-

abmessungen

bei Liegeflache

90 x 200 cm 88 x 200 x 12 cm*

100 x 200 cm 98 x 200 x 12 cm*

Bettengewicht ca. 175 kg

Spurbreite 81 cm

Spurlange 178 cm

* Wir empfehlen die Verwendung von Voélker-Matratzen.
Bei Benutzung anderer Matratzen sind die Hinweise auf S. 21 zu beachten.

Betriebstemperatur | + 5 °C bis + 40 °C
Lagerungs- -10 °C bis + 50 °C
temperatur

. 20 % bis 90 % bei 30 °C -
Luftfeuchtigkeit nicht kondensierend
Luftdruck 700 hPa bis 1060 hPa
Betriebshohe maximal 2000 m tber NN
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Anhang | Klassifikation

Schutz gegen elektri- Schutzklasse Il bzw. Gerat mit
schen Schlag interner elektr. Stromquelle

[l

Schutzart nach EN 60529 | Elektronik IPX6
Gesamtes Klinikbett IPX4

dungsteiles gegen
elektrischen Schlag nach
DIN EN 60601-1

Schutzgrad des Anwen- Typ B ﬂ

Schutzgrad gegen explo- | Das Bett ist nicht explosi-
sive Stoffe und Gemische | onsgeschitzt und darf nicht
in einer Umgebung benutzt
werden, in der brennbare
Anasthetika oder brennbare
Reinigungsmittel vorhanden

sind.
Eingruppierung/Klassifi- Klasse |
zierung nach 93/42/EWG
Anhang IX
Technische Kontrolle 1x jahrlich (empfohlen)
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Nutzungsdauer

Die zu erwartende Nutzungsdauer des
Bettes betragt ca. 10 Jahre.

Entsorgungshinweise

+ Bei allen zu entsorgenden Kompo-
nenten ist vom Betreiber sicher zu
stellen, dass diese nicht infektios/
kontaminiert sind.

* Im Falle einer Verschrottung des
Bettes sind die verwendeten Holz-,
Kunststoff- und Metallteile getrennt
und fachgerecht zu entsorgen.

» Wenden Sie sich bei Riickfragen
an lhre ortlichen Kommunen,
Entsorgungsunternehmen oder an
unsere Serviceabteilung.

Entsorgung von Elektroteilen

* Dieses Bett ist elektrisch verstellbar
und als gewerblich genutztes Elektro-
gerat (b2b) eingestuft gemall WEEE-
Richtlinie 2012/19/EU (in Deutschland
umgesetzt im Elektro-Gesetz).

» Die verwendeten elektrischen
Komponenten sind gemal RoHS-II-
Richtlinie 2011/65/EU frei von ver-
botenen schadlichen Inhaltsstoffen.

Anhang | Nutzungsdauer / Entsorgung

Ausgetauschte elektrische Kom-
ponenten (Antriebe, Steuergerate,
Handschalter, usw.) dieser Betten
sind wie Elektroschrott gemall WEEE-
Richtlinie zu behandeln und fachge-
recht zu entsorgen.

Der Betreiber dieses Bettes ist gesetz-
lich verpflichtet, deren elektrische
Komponenten zur Entsorgung nicht in
kommunale Sammelstellen zu geben,
sondern direkt an den Hersteller zu
schicken. Die Vélker GmbH und ihre
Servicepartner nehmen diese Teile
zuriick. Bitte kontaktieren Sie hierzu
unseren Aul3endienst.

Fir diese Riicknahmen gelten unsere
Allgemeinen Geschéaftsbedingungen

Entsorgung von Akkumulatoren

» Eventuell, vorhandene nicht mehr
verwendbare ausgebaute einzelne
Akkus sind fachgerecht gemaf
Richtlinie 2006/66/EG (in Deutschland
umgesetzt im Batteriegesetz) zu
entsorgen und gehoren nicht in den
Hausmull.

* Wenden Sie sich hierzu an lhre
ortlichen Entsorgungsunternehmen
oder an unsere Serviceabteilung.

In anderen Lander auRerhalb Deutsch-
lands/der EU sind die dort jeweils gul-
tigen nationalen Vorgaben zu beachten.
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Anhang | MaRblatt

1780 Spurloengel

/_ Tente Linea 125 /7 Tente Integral 125
|

Tente Integral 150

2122
2194

o)
g 5 —

B10_ISpurtireite]

990

&5

Alle Mallangaben in mm
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Anhang | MaBblatt Seitengitter 1/3 - Hohe 34 - 35,5 cm

Geteilte Seitengitter 34 cm (Riickenteil) mit MiS® Liegefliche Geteilte Seitengitter 35,5 cm (Riickenteil) mit HPL Liegeflache

848

| | 848 |
-
k8

103

'5---
.

\
i

471

(85,7

Geteile Seitengitter 35,5 cm (Oberschenkelteil) mit HPL Liegeflache

Alle Mallangaben in mm
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Anhang | MaRBblatt Seitengitter 2/3 - Hohe 37 - 38,5 cm

Geteilte Seitengitter 37 cm (Riickenteil) mit MiS® Liegefliche Geteilte Seitengitter 38,5 cm cm (Riickenteil) mit HPL Liegeflache

le ol

47.41

(55.7)

Geteile Seitengitter 38,5 cm (Oberschenkelteil) mit HPL Liegeflache

=
P~
=

Alle Mallangaben in mm

78  Volker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)



Anhang | MaBblatt Seitengitter 3/3 - Hohe 43,5 - 45 cm
Geteilte Seitengitter 43,5 cm (Riickenteil) mit MiS® Liegefliche Geteilte Seitengitter 45 cm (Riickenteil) mit HPL Liegeflache

|_ 848

g‘gj == —

Geteile Seitengitter 45 cm (Oberschenkelteil) mit HPL Liegeflache

38
49.4

Alle Mallangaben in mm

Vélker Klinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018) 79



Anhang | Herstellererklarungen 1/4

Tabelle 201 - Leitlinien und Herstellererklarung — Elektromagnetische Stérfestigkeit (6.8.3.201 a) 3))

Das Bett ist fiir den Betrieb in der unten stehenden elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kunde oder der Anwender des Bettes sollte
sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung benutzt wird.

Aussendungsmessungen Ubereinstimmung Elektromagnetische Umgebung - Richtlinie
HF-Aussendungen Das Bett ist geeignet fiir den Einsatz in allen Einrichtungen, einschlieBlich Wohn-
DIN EN 61000-3-2 Klasse A bereichen und solchen bestimmt, die unmittelbar an ein ffentliches Versor-

gungsnetz angeschlossen sind, das auch Gebéaude versorgt.
Spannungsschwankungen /

Flicker Stimmt Giberein
DIN EN 61000-3-3
RF- Emissionen CISPR 14 — 1 Stimmt (iberein Das Bett ist nicht fiir die Verbindung mit anderen Geraten geeignet.
Storfestigkeitspriifung IEC 60601 Priifpegel Ubereinstimmungspegel Elektromagnetische Umgebung - Richtlinie
Entladung statischer + 6 kV Kontaktentladung + 6 kV Kontaktentladung FuBbdden sollten aus Holz oder Beton bestehen
Elektrizitat (ESD) und mit Keramikfliesen versehen sein. Wenn der
DIN EN 61000-4-2 * 8 KV Luftentiadung 1 8 kV Luftentladung FuRboden mit synthetischen Material versehen
ist, muss die relative Luftfeuchte mindestens
30 % betragen.
Schnelle transiente + 2 kV fir Spannungs- + 2 kV fiir Spannungs- Die Qualitat der Versorgungsspannung sollte der
elektrische StorgrofRen/ versorgung versorgung einer typischen Geschafts- oder Krankenhau-
Bursts + 1 kV fiir Eingangs- und Nicht anwendbar sumgebung entsprechen.
DIN EN 61000-4-4 Ausgangsleitungen
StoRspannungen + 1 kV Gegentaktspannung | + 1 kV Gegentaktspannung Die Qualitat der Versorgungsspannung sollte der
DIN EN 61000-4-5 + 2 kV Gleichtaktspannung Nicht anwendbar einer typischen Geschafts- oder Krankenhaus-
umgebung entsprechen.
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Anhang | Herstellererklarungen 2/4

Storfestigkeitspriifung

IEC 60601 Prifpegel

Ubereinstimmungspegel

Elektromagnetische Umgebung — Richtlinie

Spannungseinbriiche, Kurz-
zeitunterbrechungen und
Spannungsschwankungen
der Versorgungsspannung

DIN EN 61000-4-11

<5%U.(>95%
Spannungsspitze in U, )
fur 0,5 Zyklen

40 % U, (60 % dipin U_ )
fur 5 Zyklen

70 % U, (30 % dipin U, )
fur 25 Zyklen

<5%U,(>95%dipinU,)
flr 5 Sekunden

<5%U, (>95%
Spannungsspitze in U, )
fur 0,5 Zyklen

40 % U, (60 % dipin U_ )
fur 5 Zyklen

70 % U, (30 % dip in UT))
fur 25 Zyklen

<5%U,(>95%dipinU,)
fir 5 Sekunden

Die Qualitat der Versorgungsspannung sollte der
einer typischen Geschéafts- oder Krankenhaus-
umgebung entsprechen.

Wenn der Anwender des Bettes fortgesetzte Funk-
tion auch beim Auftreten von Unterbrechungen
der Energieversorgung fordert, wird empfohlen,
das Bett aus einer unterbrechungsfreien Stromver-
sorgung oder eines Akkus zu speisen.

Magnetfeld bei Versorgungs-
frequenz (50/60 Hz)
DIN EN 61000-4-8

3 A/m

3A/m

Magnetfelder bei der Netzfrequenz sollten den typi-
schen Werten, wie sie in der Geschafts- und Kran-
kenhausumgebung vorzufinden sind, entsprechen.

Bem. 1: U, ist die Netzwechselspannung vor der Anwendung der Priifpegel.
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Anhang | Herstellererklarungen 3/4

Tabelle 204 - Leitlinien und Herstellererkldarung — Elektromagnetische Storfestigkeit fiir alle Gerate und Systeme, die nicht

lebenserhaltend sind (6.8.3.201 b))

Das Bett ist fiir den Betrieb in der unten stehenden elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kunde oder der Anwender des Bettes sollte
sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung benutzt wird.

Storfestigkeits- IEC 60601 Ubereinstim- Elektromagnetische Umgebung —
priifung Priifpegel mungspegel Richtlinie
Geleitete 3 Vrms 3V
HF-Storgroen | 150 kHz bis 80 MHz
DIN EN 61000-4-6
Gestrahlte HF- 3Vim 3Vim Tragbare und mobile Funkgerate sollten in keinem geringerem Abstand zum Bett
StorgroRen 80 MHz bis einschlieflich der Leitungen verwendet werden, als dem empfohlenem Schutzab-
DIN EN 61000-4-3 | 2.5 GHz stand, der nach der fir die Sendefrequenz zutreffenden Gleichung berechnet wird.

Empfohlener Schutzabstand
d=1,17VP 150 kHz bis 80 MHz
d=1,17VP 80 MHz bis 800 MHz
d=2,33VP 800 MHz bis 2,5 GHz

Mit P als der Nennleistung des Senders in Watt (W) gemaR Angaben des Sender-
herstellers und d als empfohlenem Schutzabstand in Metern (m).

Die Feldstarke stationarer Funksender sollte bei allen Frequenzen gemaf einer
Untersuchung vor Ort @ geringer als der Ubereinstimmungspegel sein. ® N
In der Umgebung von Geréaten,die das nebenstehende Bildzeichen tragen, ((('))/
sind Stérungen moglich. ‘

schen beeinflusst.

Bem. 1: Bei 80 MHz und 800 MHz, gilt der héhere Frequenzbereich.
Bem. 2: Diese Leitlinien mdgen nicht in allen Féllen anwendbar sein. Die Ausbreitung elektromagnetischer Gréen wird durch Absorptionen und Reflexionen der Gebdude, Gegenstande und Men-

2 Die Feldstarke stationarer Sender, wie z.B. Basisstationen von Funktelefonen und mobilen Landfunkgeraten, Amateurfunkstationen, AM- und FM- Rundfunk- und Fernsehsender kénnen theoretisch
nicht genau vorherbestimmt werden. Um die elektromagnetische Umgebung hinsichtlich der stationaren Sender zu ermitteln, sollte eine Studie des Standorts erwogen werden. Wenn die gemessene
Feldstarke an dem Standort, an dem das Bett benutzt wird, die obigen Ubereinstimmungspegel iiberschreitet, sollte das Bett beobachtet werden, um die bestimmungsgemaRe Funktion nachzuwei-
sen. Wenn ungewdhnliche Leistungsmerkmale beobachtet werden, kénnen zusatzliche Manahmen erforderlich sein, wie z.B. eine veranderte Ausrichtung oder ein anderer Standort des Bettes.

® Uber den Frequenzbereich von 150 kHz bis 80 MHz, solite die Feldstérke kleiner als 3 V/m sein.

82  Volker Kilinikbett S 964 — ab Baujahr 2017 — Gebrauchsanweisung G172 Rev. 4 (02.2018)




Anhang | Herstellererklarungen 4/4

Tabelle 206 — Empfohlener Schutzabstand zwischen tragbaren und mobilen HF-Telekommunikationsgeraten und dem Bett —

fiir Gerate und Systeme, die nicht lebenserhaltend sind (6.8.3.201 b))

Das Bett ist fiir den Betrieb in einer elektromagnetischen Umgebung bestimmt, in der die HF-StorgréRen kontrolliert sind. Der Kunde oder der Anwen-
der des Bettes kann dadurch helfen, elektromagnetische Stérungen zu vermeiden, indem er den Mindestabstand zwischen tragbaren und mobilen
HF-Telekommunikationsgeraten (Sendern) und dem Bett einhalt. Der empfohlene Mindestabstand d ist von der maximalen Ausgangsleistung des
Kommunikationsgerates abhéngig (siehe unten).

Schutzabstand gemaR der Frequenz des Senders m

Nennleistung des Senders

150 kHz bis 80 MHz

80 MHz bis 800 MHz

800 MHz bis 2,5 GHz

W d=1,17VP d=1,17P d=233P
0,01 0,12 0,12 0,23
0,1 0,37 0,37 0,74

1 1,17 1,17 2,33

10 3,69 3,69 7,38
100 11,67 11,67 23,33

Fir Sender, deren maximale Nennleistung in obiger Tabelle nicht angegeben ist, kann der empfohlene Schutzabstand d in Metern (m) unter Verwendung der Gleichung
ermittelt werden, die zur jeweiligen Spalte gehort, wobei P die maximale Nennleistung des Senders in Watt (W) gemal Angabe des Senderherstellers ist.

Bem. 1: Bei 80 MHz und 800 MHz, gilt der héhere Frequenzbereich.
Bem. 2: Diese Leitlinien mégen nicht in allen Fallen anwendbar sein. Die Ausbreitung elektromagnetischer GréRen wird durch Absorptionen und Reflexionen der Gebau-

de, Gegenstande und Menschen beeinflusst.
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Ersatzteilbestellung | |

Anschrift:

Anhang | Formulare 2/2

Ersatzteilbestellung/Reparaturauftrag

Reparaturauftrag | |

Besteller:
Strafe:

Postleitzahl/Ort/Land:

Telefonnummer:

Stempel

Volker GmbH

Service

Woullener Feld 79
58454 Witten/Germany

Tel.: +49 2302 96096-0
Fax: +49 2302 96096-66
E-Mail: service@voelker.de

Lieferanschrift, falls abweichend zur Rechnungsanschrift

Kund

Ihre Auftragsnummer:

Bestelldatum:

Unterschrift:

{Bitte ks Arggaben i Druckbuchstaben)

Anschrift:

Strafe:

PLZ/Ort/Land:

Ansprechpartner:

Bt geben Sin alla Angaben sorgfiitig smgeilt an, da Bearbeitungs- und Linfarschwisrighniton kommen kann
MODELL IDENT.-NUMMER/EAUJAHR ERSATZTEILBEZEICHNUNG/FEHLERBEESCHREIBEUNG ARTIKEL-NR. AMNZAHL | STANDORT DES BETTES
o ] Nusrichoraudrabinel {bei Reparahr angeben)

Kophwange an der Innenseite)

I an
[ ——

Ansprechpartner/Telefonnummer vor Ort bei Reparaturauftragen:

|
|

o0¢ay-DE-27 07,2017

Die Vilker GenbH wieist darauf hin, dass innerhalb der Garanticzeit Schaden an Betten, die auf nicht bestimmungsgemalien Gebrauch schiieiien lassen, zu Ihren Lasten in Riechnung gestellt wenden.
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Voélker GmbH

Woullener Feld 79 - 58454 Witten/Germany

Telefon +49 2302 960 96-0 - Telefax +49 2302 960 96-16
www.voelker.de - info@voelker.de



