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Im Handbuch verwendete Symbole

AN

Vorsicht, bitte lesen Sie diese Sicherheitshinweise.

IPNN,

Schutzart fur Gegenstande und Feuchtigkeit

e

Schutz vor Stromschlag
Gerat vom Typ B gemaf EN 60601-1

Gleichstromversorgung

Wechselstromversorgung

Zulassige Traglast: 258 kg

Symbol fur maximales Patientengewicht: 193 kg
(65 kg fur eine Matratze plus Bettwasche und
Zubehor)

Gefahr des Einklemmens von FuRRen

Gefahr des Einklemmens von Handen

Siehe Benutzerhandbuch/Bedienungsanleitung

Male der mit dem Bett kompatiblen Matratzen

Konformitatszeichen 2017/745

Medizinproduktegesetz

gemal (EV)

Elektro- und Elektronikaltgerate durfen nicht Gber
allgemeine Abfallstrome entsorgt werden. Bitte
wenden Sie sich an eine zugelassene
Entsorgungseinrichtung oder an Medstrom Ltd.
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2 Verwendungszweck des Betts

Dieses Bett wurde fur den Einsatz in Krankenhausern und Pflegeheimen
entwickelt. Es ermoglicht bequemes Schlafen und eine problemlose Verlagerung
ins Bett oder aus dem Bett. Dieses Bett gewahrleistet die bestmogliche
Versorgung der Patienten und bietet dem Personal eine sichere Arbeitshohe.

Dieses Bett ist fur die Anwendungsumgebungen 1, 2, 3 und 5 nach IEC 60601-
2-52 ausgelegt, in denen bei Bedarf medizinische Versorgung, arztliche
Uberwachung und Kontrolle angeboten und in denen elektromedizinische Geréte
bereitgestellt werden konnen, die bei medizinischen Verfahren zum Einsatz
kommen, um den Zustand des Patienten aufrechtzuerhalten oder zu verbessern.
Bei diesen Einrichtungen handelt es sich um Krankenhauser, Langzeit-
Pflegeheime, Rehabilitationszentren, Altenpflegeeinrichtungen und andere
spezialisierte Pflegezentren. Das Bett ist fur Erwachsene in der Intensiv-, Akut-,
Langzeit- und ambulanten Pflege bestimmt, wenn diese Versorgung in einem
Krankenhaus oder einer anderen medizinischen Einrichtung erfolgt.

3 Allgemeine Informationen

Wir hoffen, dass dieses Produkt Sie vollstandig zufriedenstellt. Um das Bett
sicher zu benutzen, empfehlen wir Ihnen, dieses Benutzerhandbuch vor dem
Gebrauch zu lesen.

Teile des Betts, die in direkten oder indirekten Kontakt mit Geweben, Zellen oder
biologischer Flussigkeit des Korpers kommen konnen, sind das Kopf- und das
Fuldteil sowie die schutzenden Seitengitter.

4 Allgemeine VorsichtsmaBnahmen fur den Gebrauch

Die Benutzung und Bedienung eines medizinischen Betts kann zu Verletzungen
fUuhren. Es ist wichtig, dass die Person, die das Bett bedient, befugt und geschult
ist. Diese Person muss die Konsequenzen aller Handlungen kennen und wissen,
wie sie keine unbeabsichtigten Bewegungen verursacht.

Alle Wartungsarbeiten mussen von qualifiziertem Personal durchgefuhrt werden.

Wenn Sie das Bett in einem Raum verschieben, achten Sie auf ausreichend
Platz, um die Bewegung des Betts zu ermdglichen und Schaden am Bett, seiner
Umgebung oder das Verletzen einer Person zu vermeiden.

Wenn die Stellantriebe des Betts zu intensiv genutzt werden, kann das Bett aus
Sicherheitsgrianden in den ,abgesicherten Modus*“ wechseln und sich abschalten.
Nach der Ruckkehr zur normalen Temperatur nimmt das Bett seine normalen
Funktionen wieder auf. Diese Rickkehr zur normalen Temperatur kann mehrere
Stunden dauern. Die empfohlene sichere Verwendung betragt ca. 6 Minuten pro
Stunde.
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A Warnung:

Inkompatible Matratzen konnen Gefahren verursachen.
Malde und Empfehlungen finden Sie in Abschnitt 7.1.

& GEFAHR: Das Bett ist ein elektrisches Gerat und birgt die Gefahr eines
Stromschlags. Das Personal, das das Bett verwendet, muss Uber mogliche
Risiken im Zusammenhang mit Elektrogeraten informiert und geschult werden.
Es ist wichtig zu wissen, wie das Produkt funktioniert, um im Umgang damit das
gewunschte Ergebnis zu erzielen.

Es ist wichtig, die in diesem Handbuch beschriebenen Verwendungszwecke und
Empfehlungen einzuhalten, um die Sicherheit und Unversehrtheit der
verschiedenen Benutzer zu gewahrleisten.

& Jeder schwerwiegende Vorfall im Zusammenhang mit dem Gerat ist dem
Hersteller und der zustandigen Behorde des Mitgliedstaats zu melden, in dem
der Benutzer und/oder der Patient ansassig ist.

Das Bett ist nicht explosionsgeschuitzt und kann nicht in explosionsgefahrdeten
Bereichen verwendet werden. Das Produkt darf nicht mit einem Vollsauerstoffzelt
verwendet werden.

Motorisierte Bettmechanismen konnen schwere Verletzungen verursachen.
Legen Sie Arme oder Beine nicht in die Seitengitter. Stellen Sie sicher, dass sich
keine Hindernisse im Weg befinden, bevor Sie die beweglichen Teile des Betts
benutzen.

Bewerten Sie vor der Verwendung das Risiko fur jeden einzelnen Patienten. Das
Seitengitter sollte vollstandig aufgestellt und verriegelt oder vollstandig
eingeklappt sein, um ein Einklemmen zu vermeiden. Treffen Sie besondere
SicherheitsmalRnahmen, wenn verwirrte Patienten das Bett benutzen (niedrigere
Position, Sicherheitsmatten, Schutzabdeckungsbarrieren, verbesserte
Uberwachung).

Vermeiden Sie zu weiche oder unsachgemal verlegte Bodenbelage, die durch
Bewegung des Betts beschadigt werden konnen.

AWARNUNG: Wahrend der Verwendung des Betts mit anderen
medizinischen Geraten muss die Kompatibilitat Gberprift werden. Es ist auch
wichtig zu prifen, ob das Gerat mit den offiziellen medizinischen Normen
kompatibel ist.
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Es istimmer notwendig, den Stecker zuganglich zu halten, um das Bett im Notfall
schnell ausstecken zu konnen.

Es sollte nur von Medstrom geliefertes Zubehdr verwendet werden.

& ES WIRD DRINGEND EMPFOHLEN, FOLGENDES NICHT ZU TUN:

Im Bett zu rauchen.

Das Bett fur Patienten mit einer KérpergrolRe von weniger als 146 cm oder einem
Gewicht von weniger als 40 kg zu verwenden.

Auf dem Bett zu sitzen, wenn die Liegeflache und die Matratze nicht vollstandig
flach sind.

Das Bett Uber die zulassige Traglast von 258 kg hinaus zu beladen und es nicht
unter diesen Bedingungen zu bedienen.

Elektrische Funktionen permanent oder zu intensiv und ohne Einhaltung der
empfohlenen sicheren Nutzungsdauer von 6 Minuten pro Stunde zu benutzen.

Stellen Sie sicher, dass die Verwendung des Betts mit den Bedurfnissen des
Patienten kompatibel ist.

Lesen Sie die Bedingungen fur die Benutzung verschiedener Funktionen des
Betts in den entsprechenden Kapiteln nach. Der regelmalige Gebrauch des
Betts mit einer Last, die grol3er als die zulassige Traglast von 258 kg ist, kann die
Komponenten des Betts vorzeitig schwachen und gravierende Fehler
verursachen.

A Bitte stellen Sie sicher, dass keine Stromkabel unter dem Bett schleifen,
insbesondere wahrend des Transports des Betts. Dies kann zu einer
Beschadigung des Kabels flhren.

7 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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4.1 Mogliches Risiko einer Einklemmung

Das Bett wurde gemal} den Normen laut ISO 60601 entworfen, um das Risiko
von Einklemmungen und/oder Verletzungen zu verringern oder zu beseitigen.
Einige kleine Risiken bleiben bestehen, diese sollten jedoch keine
schwerwiegende Folgen haben.

Der Abstand zwischen Bett und Der Abstand zwischen dem
Leiste auf dem viergliedrigen Drehgelenk und der unteren Leiste
Seitengitter betragt ca. des Seitengitters betragt weniger
25 mm als 25 mm

Der Abstand zwischen der Ecke
des Betts und dem Boden betragt Der Abstand zwischen dem
ca. 120 mm Kunststoffteil der Liegeflache, der

die Matratze tragt, und dem
l i \ \ N

Seitengitter betragt ca. 25 mm

Der Abstand zwischen der Der Abstand zwischen jeder Seite
Unterseite des Seitengitters und  des Bremspedals und dem Boden
dem Boden betragt ca. 120 mm betragt ca. 25 mm
8 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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Der Abstand zwischen der Mitte ~ Der Abstand zwischen Stol3stange
des Bremspedals und dem Boden und gedampftem Seitengitter

betragt ca. 25mm betragt ca. 8 mm

Der Abstand zwischen Kopfteil und Der Abstand zwischen dem
Seitengitter betragt ca. 25 mm abgesenkten unteren Seitengitter

und der Liegeflache ist
unbestimmbar.

Der Abstand zwischen Boden und

Seitengitter, wenn Bett und Gitter

vollstandig abgesenkt sind, betragt
ca. 25 mm

4.2 Transport und Lagerung

Das Bett ist fur eine Temperatur zwischen 5 °C und 40 °C ausgelegt. Diese
Bedingungen sollten fur die Lagerung und den Transport gelten. Fur den
Transport muss die Liegeflache flach sein, das Bett muss sich in der tiefen
Position befinden, alle Funktionen mussen verriegelt und die Bremse betatigt
sein. Das Bett sollte vor Stolken und Reibung geschutzt werden. Es sollte
wahrend des Transports in einem Fahrzeug festgeschnallt werden. Verwenden
Sie keinen Gabelstapler.
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Das Bett muss mit Polstern geschutzt werden. Die Betten sollten nicht
ubereinander gestapelt werden. Wahrend der Lagerung sollte sich keine Last auf
dem Bett befinden.

A Verletzungs- oder Beschadigungsgefahr:

Dieses Produkt ist nicht fur den Transport von Patienten in Fahrzeugen,
aulRerhalb von Gebauden oder auf rauen Oberflachen vorgesehen. Verwenden
Sie zum Transportieren von Patienten Vorrichtungen, die speziell flir diese
Aufgabe entwickelt wurden.

A Abschaltanweisung:

Ziehen Sie das Netzkabel ab.

Sperren Sie alle elektrischen Funktionen des Betts gemal den Anweisungen in
Abschnitt 6 dieses Dokuments.

4.3 Aufbau und Inbetriebnahme

Ein neues Bett kommt mit zerlegten Kopf-, Ful3- und Zubehorteilen an. Die
Bettteile sind sicher verschniurt und in einer Schutzhulle verpackt. Wenn die
Installation nicht von Medstrom durchgefuhrt wird, gehen Sie bitte wie folgt vor:

1. Entfernen Sie die Schutzhulle und Befestigungsgurte (rote Kabelbinder).

2. Stellen Sie die Ruckenlehne und das Zubehor ein (wie in den
entsprechenden Kapiteln gezeigt).

3. Uberpriifen Sie, ob alle Stiftverbindungen vorhanden sind, ob die Kabel nicht
gequetscht sind und ob das Netzkabel nicht gespannt ist.

4. Schlielen Sie das Netzkabel (am Kopfende des Betts) an die Netzsteckdose
an.

5. Nehmen Sie vor der ersten Benutzung eine grundliche Reinigung des Betts
vor (siehe Abschnitt 5, Reinigung).

6. Stellen Sie beim Aufstellen des Betts in einem Raum sicher, dass genugend
Platz fur verschiedene Bewegungen des Betts vorhanden ist und dass die
Umgebung nicht beschadigt und/oder der Patient, die Pflegekraft oder ein
Besucher verletzt wird.

10 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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A Elektrischer Anschluss:

Stellen Sie sicher, dass die Stromversorgung 230 V/50 Hz +/- 10 V betragt und
dass ein Erdungsstecker oder eine Erdungsverbindung vorhanden ist.
Uberprifen Sie, ob der Netzstecker richtig angeschlossen ist.

Es wird dringend empfohlen, das Bett Uber einen 30-mA-
Fehlerstromschutzschalter < anzuschlieBen, um elektrische Storungen des
Produkts zu ermitteln. Unter der Liegeflache befindet sich eine
Potentialausgleichsklemme zum Erden des Betts.

Nicht verwendete Anschlisse sind versiegelt, um Schaden durch
elektrostatische Entladung zu vermeiden.

Andern Sie die Konfiguration des Betts nicht ohne die schriftliche Genehmigung
des Herstellers.

Ziehen Sie nicht am Netzkabel, um den Stecker aus der Steckdose zu ziehen.

Benutzer, Patienten und ihre Familien sollten Uber die Sicherheitsregeln
informiert werden, die bei der Benutzung des Betts einzuhalten sind.

Das Bett wird mit einer Kurzanleitung und Schulungsvideo-Links geliefert. Sie
gelangen Uber den QR-Code auf dem Rahmen dorthin.

& Elektromagnetische Kompatibilitat:
Es mussen Vorkehrungen hinsichtlich der Phanomene der elektromagnetischen
Vertraglichkeit (EMV) getroffen werden.

Storungen kdnnen durch die Nahe von Kommunikationsgeraten, Mobiltelefonen
oder anderen Geraten wie Magnetresonanztomographie (MRT) oder aktiven
hochfrequenten chirurgischen Geraten verursacht werden.

Bei der Verwendung anderer elektronischer Gerate in unmittelbarer Nahe des
Betts ist Vorsicht geboten. Wenn eine solche Nutzung unvermeidbar ist, sollten
dieses Bett und die benachbarten Gerate engmaschig Uberwacht werden, um
den normalen Betrieb zu Uberprufen. Wenn ein abnormaler Betrieb beobachtet
wird, stellen Sie die Benutzung ein, bis eine akzeptable Konfiguration ermittelt
und Uberpruft wurde.

HINWEIS: Die Verwendung anderer als der von Medstrom angegebenen Kabel
und Zubehorteile kann sich negativ auf das EMV-Verhalten auswirken.

11 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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A Elektrische Sicherheit:
Stellen Sie das Bett NICHT so auf, dass es schwierig ist, das Bett vom Stromnetz
zu trennen.

Um das Bett vom Stromnetz zu trennen, ziehen Sie den Netzstecker aus der
Steckdose.

HINWEIS:
Die Entfernung des Steckers aus der Netzversorgung deaktiviert die Funktionen
des Betts nicht. Das Bett ist mit einer Notstromversorgung ausgestattet.

Sperren Sie jede elektrische Funktion, um eine unbeabsichtigte Benutzung zu
verhindern. Anweisungen zum Sperren finden Sie in Abschnitt 6.

Gefahr eines Stromschlags

Stellen Sie beim Verlegen von Kabeln anderer Gerate sicher, dass diese Kabel
in keinem Teil des Betts gequetscht, eingeklemmt oder gedriuckt werden oder
dass die Moglichkeit dazu besteht.

& Notstromversorgung:
Das Bett ist mit einer wiederaufladbaren Notbatterie ausgestattet.

Die Batterie wird automatisch eingeschaltet, wenn das Bett vom Stromnetz
getrennt wird. Die Batterie ermoglicht einen Notstrombetrieb fur kurze Zeitraume,
z. B. wenn das Bett bewegt wird.

Um sicherzustellen, dass der Akku voll aufgeladen bleibt, muss das Bett wahrend
des normalen Gebrauchs immer an das Stromnetz angeschlossen sein.

Wenn beim Betrieb des Betts mit den Batterien ein Piepton zu horen ist, zeigt
dies einen niedrigen Ladezustand an. Schliellen Sie das Bett mindestens 24
Stunden lang an das Stromnetz an, um den Akku aufzuladen.

12 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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4.3.1 Batterietest

Wenn das Bett mit den Batterien betrieben wird und ein Piepton zu horen ist,
zeigt dies einen niedrigen Ladezustand an. Das Bett sollte mindestens 24
Stunden lang wieder an das Stromnetz angeschlossen werden, um die Batterien
vollstandig aufzuladen.

Uberprifen Sie den Zustand der Batterien wie folgt:

1. Stellen Sie sicher, dass das Bett mindestens 24 Stunden lang an das
Stromnetz angeschlossen ist.

. Trennen Sie das Bett vom Stromnetz.

Legen Sie eine Last auf das Matratzenpodest.

. Heben und senken Sie das Matratzenpodest dreimal von der minimalen bis
zur maximalen Hohe.

~wN

Wenn das Bett erneut nicht zufriedenstellend funktioniert, sind die Batterien nicht
ausreichend geladen und sollten gemal3 den Anweisungen im Technischen
Handbuch ausgetauscht werden.

Hinweis:
Beachten Sie auch Abschnitt 10 dieses Dokuments: Garantie, Wartung und
Instandhaltung.

13 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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4.3.2 Identifizierung von Etiketten

|medsggc|;|:e|| ‘ A DR A PCE | Fmo oo
=3 Voltage and Allx\ijly ouLpUL Curras

e ey Ay o
2cyg Road &
230 V / 5 =
Clear window o
edstromcom ] B Neise e
le in Great Eritain

Hinweisetikett des Herstellertyps
und Seriennummer des Betts

A\

Etikett: Gefahr des Einklemmens
des Fules

Etikett: Gefahr des Einklemme
der Finger

Dieses Etikett legt den
erforderlichen Abstand von der
Wand bis zum Bett fest.
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Matratzendicke fur das Breite der Liegeflache: 90 cm
viergliedrige Seitengitter: Max. 28 Lange der Liegeflache: 200 cm
cm/min. 14 cm
Matratzendicke fur das geteilte
Kunststoffseitengitter: Max. 20
cm/min. 14 cm

A =

mﬁmwm
MY

Viergliedriges Seitengitter
Dies ist die Referenz der vom
Hersteller empfohlenen
Seitengitter
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Dieses Etikett legt die Referenz von jedem
abnehmbaren Teil oder Zubehorteil fest, das mit dem Bett verbunden ist
(Z. B. die Liegeflachenteile)

14

}146 cm BMI>1?

Dieses Etikett zeigt an, dass das Bett fur erwachsene Patienten ausgelegt ist

4.4 Zertifizierte Funktionen

Zertifizierte Eigenschaften sind Sicherheit, elektromagnetische Vertraglichkeit,
mechanische Sicherheit sowie Gebrauchstauglichkeit des Betts und seines
Zubehors.

5 Reinigung
Das Bett ist nicht flr die automatische Reinigung ausgelegt - es sollte nur eine
manuelle Reinigung vorgenommen werden.

5.1 Empfehlungen

Bei jeder Reinigung des Betts ist es ratsam, die folgenden Empfehlungen zu
befolgen:

Ziehen Sie den Stecker des Betts aus der Steckdose und verriegeln Sie alle
Funktionen. Stellen Sie sicher, dass der Stecker nicht mit Flussigkeit in Kontakt
kommt.

Uberprifen Sie, ob die Elektroanschliisse sicher sind.

Stellen Sie sicher, dass die elektrischen Komponenten keine Anzeichen von
Verschleily aufweisen, die das Eindringen von Flussigkeit ermoglichen konnten.

16 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
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Waschen Sie das Bett nicht in einer Waschanlage, mit einem Wasserstrahl oder
mit Druckgeraten jeglicher Art.

Vermeiden Sie es, Bereiche mit elektrischen Anschllissen oder elektrischen
Bauteilen zu durchtranken.

Trocknen Sie unbedingt die gereinigten Bereiche sorgfaltig ab, um zu vermeiden,
dass Feuchtigkeit zurlckbleibt, insbesondere im Bereich der elektrischen
Anschlusse.

& WARNUNG:

Wenn etwaige Zweifel oder Bedenken hinsichtlich des Eindringens von
Flussigkeit in die Elektrik bestehen, wird dringend empfohlen, das Bett nicht
wieder an die Netzstromversorgung anzuschlie3en und die Wartungsabteilung
zu informieren.

Reinigen Sie die Oberflachen mit einem weichen Tuch, warmem Wasser und
einem milden Reinigungs-/Desinfektionsmittel. Verwenden Sie im Idealfall die
vom Krankenhaus empfohlene Reinigungs-/Desinfektionslésung und befolgen
Sie die Anweisungen zur Verdinnung sorgfaltig.

Die Verwendung von abrasiven Produkten oder Materialien ist verboten.

Produkte wie Benzin, ketonische Losungsmittel, konzentrierte Alkali- oder
Saureprodukte oder Losungsmittel auf Chlorbasis konnen zu dauerhaften
Schaden an der Oberflache fuhren.

Auf 5 % verdunnte nichtionische Detergenzien, auf 10 % verdunnte Bleichmittel
und auf 5 % verdunnte Produkte auf Ammoniakbasis konnen verwendet werden.

Flecken von farbigen Substanzen wie Eosin, Betadin usw. sowie von
Lebensmitteln sollten so schnell wie moglich gereinigt werden, um das Risiko
einer Impragnierung zu vermeiden.

Bei hartnackigen Flecken ist die lokale Anwendung von reinen
Desinfektionsprodukten maoglich, sofern die erforderlichen VorsichtsmalRnahmen
getroffen werden.

Bereiche, die Spuren von Schnitten oder tiefen Kratzern aufweisen, sollten
repariert werden, um das Risiko einer Infiltration und einer Verschlechterung der
Schutzoberflache zu vermeiden.
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5.2 Vorgehensweise

Gesundheitseinrichtungen sind hinsichtlich des Infektionsrisikos in Sektoren
unterteilt.

Haufigkeit und Methoden der Reinigung und Desinfektion sind an das bewertete
Risiko angepasst.

Das Infektionsrisiko in einem Raum, in dem ein Patient betreut wird, ist moderat.
Es ist viel hoher, wenn der Patient ein erkennbares Infektionsrisiko aufweist.

Die Reinigung oder Desinfektion eines medizinischen Betts sollte auch dann
regelmalig vorgenommen werden, wenn kein direkter Kontakt mit dem Patienten
und besonders geschadigten Bereichen besteht. Bestimmte Bereiche des Betts
unterliegen in Anbetracht der Haufigkeit des Kontakts mit den Handen von
Pflegekraften und Patienten einer starkeren Kontaminierung. Das Bett kann in
drei Arten von Bereichen untergliedert werden:

Hoher Verschmutzungsgrad

Leisten der Kopf-/Fuliteile

Seitengitter (und Schutzsto3stangen, falls verwendet)
Handgerate mit manueller und elektrischer Steuerung
Zubehor (Arm, Infusionsstander, Urinbeutelhalter usw.)

Mittlerer Verschmutzungsgrad
Kopf-/Ful3teil des Betts
Oberseite des Betts
Bremspedale

Kantenschoner

Niedriger Verschmutzungsgrad
Metallkonstruktion des Betts
Innenliegende Oberflache des Betts
Elektrische Stellantriebe

Rader
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AQuellen fur Verschmutzung und Verunreinigung eines medizinischen
Betts in Benutzung sind:

Gewebestaub aus der Bettwasche, Speisereste, Tinte, antiseptische Flussigkeit,
Erbrochenes, Urin, Exkremente, Blut usw.

Es ist daher notwendig, drei Arten der Reinigung/Desinfektion oder Bio-
Reinigung des Betts zu berucksichtigen.
. Tagliche Bio-Reinigung der Bereiche mit hohem Risiko.
. Bio-Reinigung zu Beginn und bei der Verlegung des Patienten sowie
mindestens jeden Monat fur Bereiche mit hohem und mittlerem Risiko.
. Vollstandige biologische Reinigung des Betts nach Weggang eines
Patienten mit Infektionsrisiko und mindestens alle zwei Monate.

TAGLICHES BIO-REINIGUNGSVERFAHREN

Dieses Verfahren kann durchgefuhrt werden, wahrend sich der Patient noch im
Bett befindet. Das Ziel besteht darin, eine gute Hygiene der Teile sicherzustellen,
die regelmaldig mit den Handen der Pflegekrafte und/oder Patienten in Kontakt
kommen.

Reinigen Sie sorgfaltig die Leisten der Kopf- und Fuliteile, die Seitengitter, das
Handgerat der manuellen Bedienelemente, das Handgerat der elektrischen
Bedienelemente und die zugehdrigen Kabel, die Armlehne, den Infusionsstander
und den Urinbeutelhalter. Beseitigen Sie alle Schmutzspuren an den anderen
Teilen des Betts.

A WICHTIG: Die Verwendung von Reinigungs-/Desinfektionsmitteln birgt ein
gewisses Risiko. Tragen Sie immer personliche Schutzausrustung (PSA),
befolgen Sie die Anweisungen und vermeiden Sie das Mischen von Produkten.

MONATLICHES BIO-REINIGUNSVERFAHREN ODER BEI WEGGANG EINES
PATIENTEN

Dieses Verfahren wird ohne Patienten im Bett durchgefuhrt. Das Ziel besteht
darin, alle Teile des Betts zu desinfizieren, die regelmalig mit den Handen in
Kontakt kommen, sowie Bereiche, die durch Flussigkeitsablagerungen, Sekrete,
Staub und Speisereste usw. verschmutzt sind.

e Verwenden Sie vor Ort zugelassene Reinigungsmittel und Reinigungs-
/Desinfektionsmittel.

e Bringen Sie das Bett in die flache Position und stellen Sie es auf eine
geeignete Arbeitshohe ein (verwenden Sie die Steuerung fur die neutrale
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Position, falls das Bett eine hat), ziehen Sie den Stecker aus der Steckdose
und verriegeln Sie alle elektrischen Funktionen, entriegeln Sie die Bremse,
bewegen Sie das Bett von der Wand weg, um Zugang rund um das
gesamte Bett zu erhalten und betatigen Sie die Bremse erneut.

Reinigung des unteren Bettteils:

e Das Fulteil, der Quertrager, der das Fulteil halt, alle Arretierungen, das
Handgerat der Pflegekraft und die Wascheablage.

e Heben Sie eine Halfte der Matratze an und klappen Sie diese uber den
anderen Teil. Reinigen Sie die Oberseite des Betts sowie die Seiten, dann
die Unterseite der Matratze und klappen Sie diese zurlick. Fuhren Sie das
gleiche Verfahren fur die andere Halfte durch.

e Reinigen Sie die Oberseite der Matratze, das Handgerat und das Kabel,
die orangefarbenen Griffe und die Katheterbeutelhalterungen auf beiden
Seiten.

Reinigung des oberen Bettteils:
e Der Bettkopf, der Quertrager, der das Kopfteil halt, die Arretierungen, der
Arm, der Infusionsstander.
e Entriegeln Sie die Bremsen, stellen Sie das Bett wieder an die Wand,
verriegeln Sie die Bremsen erneut und reinigen Sie die Bremssteuerleiste.
e Schliel3en Sie das Bett wieder an die Stromversorgung an und entsperren
Sie die elektrischen Funktionen.

VOLLSTANDIGES BIO-REINIGUNGSVERFAHREN FUR DAS BETT

Dieses Verfahren wird ohne Patienten im Bett durchgefuhrt. Das Ziel besteht
darin, das gesamte Bett zu desinfizieren, nachdem es von einem kontaminierten
Patienten belegt wurde oder regelmalig alle zwei Monate.

Dieser Vorgang sollte auch vor der ersten Benutzung des Betts durchgefuhrt
werden.

e Verwenden Sie vor Ort zugelassene Reinigungsmaterialien und
Reinigungs-/Desinfektionslosungen.

e Entfernen Sie die Matratze, die verschiedenen Kunststoffteile des Betts
(Achtung: Der Mittelteil schutzt das Netzteil, seine Anschlisse und zwei
Sensoren) sowie die Kopf-/Fuldteile.

e Stellen Sie die Basis des Betts auf eine geeignete Arbeitshohe ein und
heben Sie alle Scharnierteile mit dem Patientenhandgerat an. Ziehen Sie
den Stecker aus der Steckdose und verriegeln Sie alle elektrischen
Funktionen. Entriegeln Sie die Bremse, bewegen Sie das Bett von der
Wand weg, um sich Zugang rund um das Bett zu verschaffen, und betatigen
Sie die Bremse erneut.
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Reinigung des unteren Bettteils:

Der Quertrager, der das Fuldteil halt, alle Arretierungen, das Handgerat der
Pflegekraft, die Wascheablage und die Bettverlangerung.

Reinigen Sie die gebogenen Rohre, aus denen das Bett besteht, die
Grundflache des Betts, das graue Netzteil (achten Sie darauf, die
Sensoreinstellungen nicht zu stéren oder Kabel abzuziehen), die graue
Ummantelung, die elektrischen Stellgetriebe, die orangefarbenen Griffe,
die Katheterbeutelhalterung und das Patientenhandgerat sowie das
zugehorige Kabel.

Reinigung des oberen Bettteils:

21

Die Kopfstutze, den Quertrager, der die Kopfstutze halt, die Arretierungen,
den Arm und den Infusionsstander.

Reinigen Sie das Fahrgestell des Betts, die Hebearme, die Rader, die
Abdeckung der Bettgrundflache und den Wandstopper.

Reinigen Sie beide Oberflachen der verschiedenen Kunststoffteile der
Bettgrundflache und setzen Sie sie wieder an die richtige Stelle (achten Sie
darauf, dass sie richtig auf der gebogenen Verrohrung positioniert sind).
Reinigen Sie die Kopf-/Fuldteile und platzieren Sie diese wieder auf dem
Bett.

Entriegeln Sie die Bremsen, platzieren Sie das Bett wieder an der Wand,
verriegeln Sie die Bremsen und reinigen Sie die Bremssteuerungsleiste.
SchlieRen Sie das Bett wieder an die Hauptstromversorgung an,
entsperren Sie die elektrischen Funktionen und bringen Sie das Bett mit
dem Patientenhandgerat in die flache Position zurtick.

Reinigen Sie die Matratze und legen Sie sie wieder auf das Bett.
SchlieRen Sie das Bett wieder an die Stromversorgung an und entsperren
Sie die elektrischen Funktionen.
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6 Bettfunktionen

e Elektrische Ruckenlehne mit bilateraler manueller HLW-Funktion.

e Oberschenkelabschnitt mit manuellem Wadenabschnitt.

e Yi-klappbares Seitengitter mit vier Leisten oder geteilte Seitengitter.

e Handgerat.

e \Wascheablage (Maximallast 5 kg).

e Das Bettgewicht ohne Zubehor und mit %-klappbaren Seitengittern betragt
127 kg.

e Das Bettgewicht ohne Zubehor und mit geteilten Seitengittern betragt 136
kg.

NUMMER | NAME

Ruckenlehne
Oberschenkelabschnitt
Wadenabschnittt
Fulteil

Kopftell

Steuerpedal

HLW-Griff
Seitengitterstitzen
Bremspedal

OO |NO|AN|R|IWINI—~
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Bettversion mit geteilten Seitengittern

Nummer Bezeichnung
1 FuRende des geteilten Seitengitters
2 Handgerat mit 5 Funktionen
3 Handgerat fur Pfleger mit 5 Funktionen (optional)
4 Kopfende des geteilten Seitengitters

Eingesetzte Teile

Kopf- und Fulteile

Seitengitter

Liegeflache und Matratze

Patientenhelfer und Infusionshalter

Rollen und Bremspedale

Kabel und Steuerkasten

Bettverlangerungen

23
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6.1 Handgeratesteuerung

Patientenhandgerat: Elektrische

Rickenlehne

Hohe

Sperr-
schlissel

Oberschenkelabschnitt

Herzbettlage

Trendelenburg/Anti-
Trendelenburg medstrom

-

=

Selektive Sperrung der elektrischen Funktionen:

Das Handgerat verfugt Uber eine selektive Sperrfunktion, mit der jede elektrische
Funktion des Betts gesperrt werden kann. Um eine Funktion zu sperren, stecken
Sie den am Kabel mitgelieferten SchlUssel in die Stifte neben der zu sperrenden
Funktion und drehen Sie ihn in die Ein-Uhr-Position.

Das Handgerat der Pflegekraft ist immer dem Handgerat des Patienten
ubergeordnet.

A WARNUNG: Durch das Sperren der Ruckenlehne wird verhindert, dass die
elektrische HLW-Funktion funktioniert. Zum Aktivieren muissen Sie die
Ruckenlehne entsperren.

Handgerat fur Pflegekrafte (Option):

Herzbett- )

Trendelenburg

Hohe hen-
Ricken: Eglaeb-

lehne

Batterie- schnitt .
LED Licht unter dem Bett
(Option)
Funktions- Funktions-

sperre sperre
E!ek- Individuelle
trische Hoéhenverstellung
HLW
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Selektive Sperrung der elektrischen Funktionen:

Das Handgerat verfugt Uber eine selektive Sperrfunktion, mit der jede elektrische
Funktion des Betts gesperrt werden kann. Um eine Funktion zu sperren, dricken
Sie eines der Vorhangeschlosssymbole und die zu sperrende Funktion.
Wiederholen Sie den Vorgang, um die Funktion wieder zu aktivieren.

A WARNUNG:

Bei Patienten, bei denen das Risiko einer Sturzverletzung besteht, sollte eine
Risikobewertung in Betracht gezogen werden, um daruber zu befinden, ob das
Verlassen des Betts in geringer Hohe das Verletzungsrisiko verringern kann.
Unter bestimmten Umstanden kann es erforderlich sein, die Bedienung der
Bettsteuerung zu verhindern. Wir empfehlen daher, die Sperrfunktionen des
Handgerates zu verwenden.

6.2 Zubehor
Das SOLO-Bett ist mit Geraten zur Aufnahme von Zubehor ausgestattet:

e 2 x Steckdosen fur einen Patientenhelfer zwischen Kopfteil und
Ruckenlehne

e 4 x Steckdosen fur Infusionsstander, Sauerstoffhalter oder Traktion
befinden sich am Kopf- und FulRbereich des Betts (2 am Kopfbereich und
2 am FulBbereich).

Steckdose fa
Patientenhelfer

Es darf nur vom
Hersteller geliefertes
Zubehor verwendet
werden.

Steckdose flir Zubehor
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6.2.1 Liste des kompatiblen Zubehors

Name des Zubehors Artikelnummer
Seitengitterstolistangen far %- | 9999AC00008BLU
klappbare Seitengitter (zwei Teile)

Seitengitterstolistangen fur geteilte | 9999AC00029BLU
Seitengitter (vier Teile)

Patientenaufrichter mit verstellbarem | 9999AC00122GRY
Griff

Gerader Infusionsstander, einhandige | 9999AC00006CRM
Hohenverstellung, Edelstahlhaken

Abgewinkelter Infusionsstander, 9999AC00002CRM
einhandige Hohenverstellung,

Edelstahlhaken

Universeller Sauerstoffflaschenhalter | 9999AC00008NC

Erhaltliche Optionen Artikelnummer
Handgerat fur Pflegekrafte 9999AC08508GRY
Nachtlicht 9999AC00003CRM
Katheterbeutelhalter 9999AC00028CHR

6.3 Entfernung des Kopf-/FuBteils
-~ —y

= N

Die Kopf- und Fulteile aus Kunststoff konnen entfernt werden, indem Sie sie mit
zwei Handen halten und nach oben ziehen.

Zum erneuten Befestigen setzen Sie die Stangen an der Unterseite des Kopf-
oder Fulteils in die Fassung und dricken Sie bis zum Anschlag.

6.4 Klappbare Seitengitter aus Metall

Die 3a-klappbaren Metallseitengitter werden entsprechend den in den
Vorschriften vorgeschriebenen Sicherheitsabstanden und zur Vermeidung von
Einklemmungen auf dem Bett platziert. Sie sind entlang der Grundflache
einziehbar und kénnen ohne Werkzeug entfernt werden.

Die Seitengitter sind mit einem Sicherheitsentriegelungsgriff versehen, der die
Bedienung durch den Patienten verhindert.
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A ACHTUNG: Aus Sicherheitsgrinden erfordert die Bedienung eine
Bewegung mit zwei Handen in entgegengesetzte Richtungen zwischen dem Griff
(in Richtung des orangefarbenen Pfeils) und der oberen Leiste.

6.5 Geteilte Seitengitter

Das Bett kann auch mit geteilten Seitengittern ausgestattet werden. Diese sind
entsprechend den in den Vorschriften vorgeschriebenen Sicherheitsabstanden
auf dem Bett platziert, um Patienten bei der sicheren und bequemen
Mobilisierung zu unterstitzen. Sie konnen durch einen einfachen Kilick- und
Entriegelungsgriff an der Vorderseite in Richtung der Aulenseite des Betts
eingeklappt werden. Die Seitengitter senken sich mit einer gedampften
Bewegung fur die Bedienung mit einem Tastendruck ab. Die geteilten Seitengitter
konnen nicht entfernt werden.

& WARNUNG:

Die geteilten Seitengitter sind flr die Bedienung mit einem Tastendruck
ausgelegt.

Extrem geringes Risiko, den Finger einzuklemmen, wenn die Liegeflache verstellt
und das Seitengitter abgesenkt wird und dabei weiter gedrickt und nicht
losgelassen wird.
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7 Produktbeschreibung
Standardmafige Optionen und Ausstattung:

Optionen:

Handbediengerat fur Patienten mit:

o Elektrischer  Einstellung von  HoOhe, Ruckenlehne  und
Oberschenkekabschnitt
Herzbettlagerung mit einer Taste
Elektrische Trendelenburg/Anti-Trendelenburg-Lagerung
Elektrische HLW
Funktionssperre

o Individuelle Hoheneinstellung
Bilaterale manuelle HLW-Funktion
Manuelle Einstellung des Wadenabschnitts
2D-Bewegung der Ruckenlehne um 23 cm (eliminiert die
Wanderbewegung des Patienten und die damit verbundenen Scher- und
Reibungskrafte auf der Haut des Patienten)
Vier Halterungen fur Infusionsstander
Zwei Halterungen fur Patientenhelfer
Vier multidirektionale Doppelrollen x 100 mm (eine antistatisch) mit
Vorderzugangsbremse und Lenkpedal am Kopfende
Verlangerung der Liegeflache - 18cm
Notstrombatterie
Bettwascheablage

o O O O

Y%a-klappbares Seitengitter aus Metall mit 4
Leisten

Geteilte Seitengitter

Handgerat fur Pflegekrafte

e Groldes Sortiment an Zubehor
Abnehmbare Liegeflache mit Geteilte
vier Abschnitten ‘
Y-Seitengitter
Abnehm- aus Metall
bares ; Abnehmbares
FuBteil aus »~w / Kopfteil aus
Kiinetetnff r ?/Kunststoff
Lenkpedal Bremspedal
Acht Doppelrollen x /
100 mm
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7.1 MaRe

Male
Hohe der Liegeflache in hoher
Position 83 cm
HOh.e. der Liegeflache in niedriger 21 em
Position
Gesamtlange 214 cm
Gesamtbreite 99,8 cm
Malde der Liegeflache 200 x 90 cm
Hohe des Seitengitters ab
Liegeflache
- Klappbare Seitengitter mit 4 50 cm
Leisten
- Geteilte Seitengitter 42 cm

A WARNUNG:

Inkompatible Matratzen konnen Gefahren verursachen.

Empfohlene Matratzenhdhen
- Klappbare Seitengitter mit 4
Leisten
- Geteilte Seitengitter

Maximal 28 cm/mindestens 14 cm

Maximal 20 cm/mindestens 14 cm

Empfohlene MatratzengroRe 198 x 88 cm
Matratze — Schaumgummidichte Min. 40 kg/m?
Matratze — Kompressionsharte Min. 4,2 kPa
Hohg des _Kopftens und des Fulteils 45 cm
ab Liegeflache
Gewicht des Betts (ohne Matratze
oder Zubehor)

- Klgppbare Seitengitter mit 4 127 kg

Leisten

- Geteilte Seitengitter 136 kg
Ruckenlehnenwinkel 70°
Winkel des Wadenabschnitts 20°
Winkel des Oberschenkelabschnitts 30°
Trendelenburg-Winkel +14°
Anti-Trendelenburg-Winkel - 14°

Patientengrolle

Mindestens 146 cmm/Maximal 185 cm

Mindestgewicht des Patienten

40 kg
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7.2 Technische Spezifikationen

MECHANISCH

Zugelassene Traglast

258 kg (193 kg Patient, 65 kg fur eine Matratze plus
Bettzeug und Zubehor)

Rollen 8 x zwei multidirektionale 100 mm, eine antistatisch
Bremse und Lenkung Bremse am Fuliende, Lenkung am Kopfende
ELEKTRISCH

Versorgungsspannung Universal, SMPS 200 W; 100-240 Volt Wechselstrom
Frequenz 50/60 Hz -15 %/+10 %

Empfohlenes
Leistungsverhaltnis

10 % - 2 Minuten durchgangige Nutzung fur 18 Minuten
Pause

Ausgangsspannung des
Transformators

24 V Konstantstrom — SMPS 200 W - FET-Technologie

Stromstarke

max. 5 A pro Kanal, maximal 5 A im Sekundarbereich

Elektrische Leistung

0,5 W Leerlauf 200 W max. Volllast

Elektronischer Schutz

Individuell bei Uberlastung. Haltbarkeit von nicht
rucksetzbaren thermischen Uberstromschutzrelais

Sicherungen

Elektronischer Uberladeschutz

Patientenhandgerat Linak-Typ HL75 (selektive Sperrfunktion)
Netzteil Linak-Typ CO61
Stromversorgungskabel 3x1,5 mm? PVC-Hulle - austauschbar

Motor fur variable Hohe

Linak-Typ LA40 — 6000N

Ruckenlehnenmotor

Linak-Typ LA27 — 3500N

Motor fur Linak-Typ LA27 — 3000N
Oberschenkelabschnitt (laut

Version)

Schutzklasse Schutzklasse |

Schutzart gegen Staub und
Wasser

IPX4 fur Fernbedienung HL75
IPX6 fur das Handgerat der ACO-Pflegekraft

Klassifizierung des Gerats

Typ B gemafs EN 60601-1

Notstrombatterie

Standard

UMGEBUNGSBEDINGUNGEN FUR NUTZUNG UND LAGERUNG

Nutzungstemperatur

Von 5 °C bis 40 °C

Lagerungstemperatur

Von -5 °C bis 50 °C

Ruhezeittemperatur im
System nach dem
Sicherheitsstopp des Betts

5 Stunden nach dem Einstecken des Netzkabels

Feuchtigkeit

Von 20 % bis 90 % - bis 30 ° C ohne Kondensation

Luftdruck

/700 bis 1060 hPa

Maximaltemperatur der Teile

59,8 °C (fur Schaltkasten)

Lautstarke

41 dB
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7.3 Liste der durch ISO 60601 abgedeckten Teile

Schaltkasten
Stromkabel
Handgerate
Kopf- und Ful3teil
Seitengitter
Liegeflache
Patientenhelfer
Infusionsstander
Rollen
Bremspedale

8 Anwendung verschiedener Produktfunktionen

A WARNUNG:

FUr Ihre Sicherheit ist es unerlasslich, dass Sie vor der Benutzung des Betts
Folgendes Uberprufen:

Die Matratze, die Sie verwenden mdchten, ist mit dem Bett kompatibel.

Die empfohlenen Matratzenmal3e betragen 198 cm x 88 cm.

Maximale Matratzendicke von 20 cm fur geteilte Seitengitter (mindestens 14 cm).
Maximale Matratzendicke von 28 cm fur klappbare Seitengitter mit 4 Leisten
(mindestens 14 cm).

Der Gesamtzustand des Patienten muss einer Risikobewertung unterzogen
werden, um die Kompatibilitat bei der Verwendung der Seitengitter
sicherzustellen.

Stellen Sie sicher, dass kein Hindernis oder keine Person die Bewegung der
Seitengitter wahrend der Verwendung behindert oder behindern kann, um
Verletzungen oder Einklemmungen zu vermeiden.

Stellen Sie sicher, dass Bremse und Lenkung in der verriegelten Position bei
stehendem Bett richtig betatigt sind.

Bei Kombinationen von Matratzen- und Seitengittern, die nicht mit den in diesem
Dokument angegebenen Malien kompatibel sind, kann die Gefahr einer
Einklemmung bestehen.

HINWEIS: Es ist notwendig, die Taste flr die gesamte Dauer der gewlnschten
Bewegung gedruckt zu halten. Davon ausgenommen ist die Abwartsbewegung
des Betts bis zu einer Hohe von 24 cm Uber dem Boden. An diesem Punkt stoppt
das Bett, um das Risiko einer Einklemmung anzuzeigen, wenn sich ein
Gegenstand oder ein Korperteil zwischen dem Bett und dem Boden befindet.
Lassen Sie die Taste los und dricken Sie sie erneut, um zur niedrigsten Position
Zu gelangen. Dadurch wird das
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Bett in die extrem niedrige Position abgesenkt. Es ertdnt ein akustisches Signal,
um den Benutzer auf die Verringerung des Abstands zwischen Boden und Bett
aufmerksam zu machen.

8.1 Variable Hohe

Wenn die Taste fur die variable Hohe auf der rechten Seite gedrickt und gehalten
wird, senkt sich das Bett und stoppt auf zwei voreingestellten Hohen von 28 cm
und 24 cm, bevor es seine niedrigste Position erreicht. Das Bett gibt einen
Alarmton von sich, sobald es die 24-cm-Position erreicht hat. Wenn eine
individuelle Hohe programmiert wurde, stoppt das Bett nur bei dieser
individuellen Hohe und auch bei 24 cm (siehe 8.2.5).

In der niedrigsten Position befindet sich die Liegeflache 21 cm Uber dem Boden.
Das Bett kann in jeder HOhe zwischen der hochsten und der niedrigsten Position
positioniert werden.

Die maximale Pflegehdhe fur das Bett betragt 83 cm.

Die Bremse rastet automatisch ein, wenn das Bett seine niedrigste Position
erreicht. Das Bett muss von der niedrigsten Hohe um 5 cm angehoben
werden (21 cm + 5 cm), um die Bremsen zu I6sen und das Bett zu bewegen.
Die Position mit der niedrigsten Hohe des Betts sollte fiir Patienten mit
hohem Sturzrisiko einer Risikobewertung unterzogen werden.

Es wird empfohlen, das Bett regelmafig in die hochste und niedrigste
Position zu bringen, um die Prazision der Software zur Hoheneinstellung
zu gewabhrleisten.

Bedienung: Die Hohe des Betts wird mit dem Patientenhandgerat eingestellt.
Dricken Sie die linke Seite der Taste, um nach oben oder die rechte Seite, um
nach unten auf die gewunschte Hohe zu gelangen.

& WARNUNG:

Bei Patienten, bei denen das Risiko einer Sturzverletzung besteht, sollte eine
Risikobewertung in Betracht gezogen werden, um daruber zu befinden, ob das
Verlassen des Betts in geringer Hohe das Verletzungsrisiko verringern kann.
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Unter bestimmten Umstanden kann es erforderlich sein, die Bedienung der
Bettsteuerung zu verhindern. Wir empfehlen daher, die Sperrfunktionen des
Handgerats zu verwenden.

Hebewerke und Unterbetttische passen in der extrem niedrigen Position nicht
unter das Bett.

8.2 Verstellen der Liegeflache

8.2.1 Elektrische Riuickenlehne
Mit diesem Befehl konnen Sie den Winkel der Ruckenlehne einstellen.

Die Ruckenlehne halt bei 30° und 45° an, wenn sie angehoben oder abgesenkt
wird. Dadurch sind keine Winkelanzeiger mehr erforderlich.

Das 2D-Design der Ruckenlehne verhindert die Wanderbewegung des
Patienten, insbesondere wenn die Taste fur die Herzbettlagerung verwendet
wird. Dies bietet dem Patienten mehr Komfort und verringert das Risiko einer
Scherung.

Der Ruckenlehnenwinkel reicht von 0 bis 70°.

Die Einstellung der Ruckenlehne erfolgt nur bei Verwendung der Handgerats des
Patienten oder der Pflegekraft.

Dricken Sie die linke Taste, um die Ruckenlehne anzuheben, oder die rechte,
um die Ruckenlehne abzusenken.

Verwenden Sie die Taste fur die Herzbettlagerung, um die Ruckenlehne und den
Oberschenkelabschnitt gleichzeitig bei Anti-Trendelenburg zu bedienen.

Nur Ruckenlehne Herzbettlagerung

A WICHTIG: Dieses Bett ist mit einer manuellen CPR-Funktion sowie einem
Dampfer ausgestattet, um das Absenken der Rickenlehnenbewegung zu
unterstutzen. Die elektrische HLW wird durch gleichzeitiges Drucken der beiden
Ruckenlehnentasten betatigt.
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8.2.2 Manuelle HLW-Funktion

Der folgende Vorgang sollte durchgefuhrt werden, wenn das Bett belegt ist. Die
elektrische Ruckenlehne funktioniert normal.
e Senken Sie die Seitengitter ab, falls sie angehoben sind.
e Entfernen Sie das Kopfteil, um den Zugang zum Patienten zu ermoglichen.
e Halten Sie einen der orangefarbenen HLW-Griffe, die sich auf beiden
Seiten der Ruckenlehne befinden, fest und ziehen Sie ihn nach oben, bis
die Ruckenlehne flach ist.

Die Ruckenlehnenfunktion ist betriebsbereit, sobald der Griff losgelassen wird.

& WICHTIG: Dieses Gerat sollte nicht als einfache Neigungsverstellung der
Ruckenlehne verwendet werden. Durch unsachgemale Benutzung des HLW-
Auslosemechanismus kann das Gerat in seiner Funktion beeintrachtigt und
beschadigt werden.

Bilaterale HLW-Giriffe

8.2.3 Elektrischer Oberschenkelabschnitt und manueller
Wadenabschnitt

Mit dieser Funktion konnen Sie den Oberschenkelabschnitt elektronisch und den
Wadenabschnitt manuell einstellen. Der Winkel des Oberschenkelabschnitts
reicht von 0° bis 30° und der Wadenabschnitt reicht von +/- 20° (siehe Zeichnung
unten).
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Elektrischer Elektrische Riickenlehne,

Oberschenkelabschnitt allein Oberschenkelabschnitt und Anti-
Trendelenburg (Taste fur

Bedienung: Herzbettlagerung)

Verwenden Sie das Handgerat, um den Oberschenkelabschnitt zu bedienen.
Drucken Sie die linke Taste zum Anheben oder die rechte Taste zum Absenken.
Es ist moglich, beide Funktionen gleichzeitig durch Drucken der Taste fur die
Herzbettlagerung auszufuhren.

Um den manuellen Wadenabschnitt in die obere Position zu bringen, heben Sie
die Vorderseite der Liegeflache in die gewunschte Position. Zum Absenken den
Wadenabschnitt leicht anheben, um die Arretierung zu I6sen, und dann in
horizontaler Position absenken.

& WICHTIG: Stellen Sie sicher, dass sich der Wadenabschnitt in einer
niedrigen Position befindet, bevor Sie den Oberschenkelabschnitt absenken, um
ein umgekehrtes Zusammenklappen und Unannehmlichkeiten fur den Patienten
zu vermeiden.

Rickenlehne Festerteil Oberschenkelabschnitt Wadenabschnitt

\\ [T =

e

8.2.4 Herzbettlagerung

Mit der Herzbettlagerung kann der Patient eine vollstandige Sitzposition
erreichen. Sie kombiniert die Ruckenlehne und den Oberschenkelabschnitt mit
nur einer Taste in einem kontinuierlichen Zyklus mit der Anti-Trendelenburg-
Position.

Bedienung:

Halten Sie die Taste fur die Herzbettlagerung gedrickt. Die Rickenlehne wird
auf 45° angehoben und der Oberschenkelabschnitt wird auf 30° angehoben. Das
Bett geht dann in die Anti-Trendelenburg-Position. Verwenden Sie die Abwarts-
Taste, um zur flachen Position zurtickzukehren.
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8.2.5 Speichern der individuellen Bettausstiegshohe im Speicher

Mit dieser Funktion konnen Sie die HOhe der Ausstiegsposition fur jeden
Patienten einstellen, um eine sichere Mobilisierung zu fordern. Dies stellt sicher,
dass sich das Bett in der richtigen Hohe befindet, damit der Patient seine Flle
flach auf den Boden stellen kann, bevor das Bett zum Verlassen angehoben wird.
Dies reduziert das Sturzrisiko wahrend der Mobilisierung deutlich.

Bedienung:

Wir empfehlen, dass die benutzerdefinierte Ausgangsposition fur jeden Patienten
eingestellt wird, wenn er auf das Bett gelegt wird. Stellen Sie das Bett mit dem
Handgerat auf die Hohe, in der die FulRe flach auf dem Boden stehen und die
Huften und Knie sich in einem Winkel von ca. 90° befinden.

Drucken Sie gleichzeitig 10 Sekunden lang die beiden Tasten fur die
Herzbettlagerung (wie unten dargestellt) auf der Fernbedienung. Ein Signalton
erklingt, wenn der Speicher registriert und gespeichert ist. Das Bett stoppt nun
an dieser Position, wenn das Bett angehoben oder
abgesenkt wird, bis der Vorgang fur den nachsten
Patienten wiederholt wird.

8.2.6 Trendelenburg-/Anti-Trendelenburg-Lagerung

Diese Funktion sollte verwendet werden, wenn sich die Liegeflache in einer
flachen Position befindet. Das Kippen der Liegeflache, ohne sie wieder in eine
flache Position zu bringen, fuhrt dazu, dass der Patient nach unten rutscht.

Mit der Funktion Anti-Trendelenburg (FuURe nach unten) konnen Sie das gesamte
Bett nach vorne kippen. Drucken Sie die linke Taste der Trendelenburg-Funktion,
bis das Bett den gewunschten Winkel erreicht hat. Um zur Horizontalen
zurtckzukehren, driicken Sie die rechte Taste der Trendelenburg-Funktion. Die
Funktion wird angehalten, um anzuzeigen, wann das Bett wieder horizontal ist.
Wenn Sie die Taste weiter driicken, beginnt die Trendelenburg-Bewegung (Kopf
nach unten).
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& Die Positionen Trendelenburg/Anti-Trendelenburg stehen in Verbindung zu
klinischen Indikationen und sollten nur auf arztliche Verschreibung und von einer
kompetenten Person verwendet werden.

Verwenden Sie die Trendelenburg-/Anti-Trendelenburg-Funktion nur, wenn die
Bremsen blockiert sind. Stellen Sie sicher, dass um das Bett herum gentigend
Platz zum Mandvrieren vorhanden ist.

8.2.7 Elektrische HLW-Funktion

Mit der elektrischen HLW-Funktion wird die Bettposition innerhalb von Sekunden
abgeflacht und das Bett auf die fur die Durchfihrung der HLW geeignete Hohe
eingestellt.

Bedienung:

Um die elektrische HLW mit dem Handgerat zu betatigen, halten Sie gleichzeitig
die Tasten fur die Auf- und Abwartsbewegung der Ruckenlehne gedruckt.
Dadurch wird das Bett in eine flache Position und auf eine fur die HLW geeignete
Hohe gebracht. Diese Funktion kann am Handgerat des Patienten gesperrt
werden. Das Handgerat der Pflegekraft ist dem Handgerat des Patienten jedoch
ubergeordnet.

Fur HLW-Funktion
gleichzeitig drucken

8.2.8 Nachtlicht unter dem Bett (Option)

Das Nachtlicht schaltet eine LED unter der Liegeflache des Betts ein, um den
Patienten beim Ein- und Ausstieg in das und aus dem Bett zu helfen.

Bedienung:
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FUr die Bedienung des Nachtlichts unter dem Bett dricken Sie gleichzeitig die
Tasten zum Absenken des Betts und des Oberschenkelabschnitts auf dem
Handgerat.

Um das Licht unter dem Bett auszuschalten, wiederholen Sie den oben
beschriebenen Vorgang.

Zum Einschalten des Position des Lichts
Lichts gleichzeitig (unter dem Bett)

drucken

8.3 Bremssystem

Bedienung:
Um die Bremse zu betatigen, dricken Sie die Leiste am FulRende des Betts nach
unten. Um die Bremsen zu I6sen, heben Sie sie mit der FuRspitze wieder an.

Stellen Sie sicher, dass Bremse und Lenkung bei stehendem Bett immer betatigt
sind. Das Bett ist mit einem automatischen Bremssystem ausgestattet, wenn sich
das Bett in der niedrigen Position befindet. In dieser Position ist es nicht mdglich,
die Bremsen zu I6sen. Um die Bremsen zu |0sen, muss das Bett mindestens 5
cm uber die niedrigste Hohe angehoben werden (21 cm + 5 cm).
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& WICHTIG: Gemal der Sicherheitsnorm 60601-2-52 ist die Bremsfunktion
des Betts bei normaler Benutzung des Betts bis zu einem Winkel von 6° im
Verhaltnis zur horizontalen Ebene auf einem Betonboden zertifiziert, der mit einer
2 mm bis 4 mm dicken Vinylbeschichtung bedeckt ist.

A WICHTIG: Achten Sie auf ein mogliches Einklemmen des Ful3es, wenn Sie
das Bett in die niedrige Position bringen, da das Bremspedal in der niedrigen
Position automatisch aktiviert wird.

&WICHTIG: Wenn das Bett nicht bewegt werden muss, wird dringend
empfohlen, die Bremsen zu verwenden, um mdgliche Stlrze beim Ein- und
Ausstieg zu vermeiden.

Stellen Sie vor dem Abstellen des Betts in der endgultigen Position sicher, dass
nichts die einwandfreie Bewegung des Betts nach oben, unten oder zur Seite
behindert.

AWARNUNG: Die Wartung des Bremsmoduls sollte nur von einem befugten
Medstrom-Techniker durchgefuhrt werden.

8.4 Verlegung des Patienten in das Bett

Der SOLO ist mit multidirektionalen Rollen und einem Lenkpedal am Kopfende
des Betts ausgestattet. Dies hilft dabei, das Bett durch enge Gange und auf
langen Strecken mit oder ohne Patienten zu lenken.

8.5 Verschieben des Betts (lenken)

Die Orientierungshilfe des Herstellers lautet, vom FuBende des Betts zu
schieben. Auf diese Weise ermoglicht das Lenkpedal eine einfache,
kontrollierte Bewegung.

Das Lenkpedal befindet sich am Kopfende. Es sollte immer eingerastet sein (in
der Position ,unten®), wenn das Bett steht oder mandvriert wird, da dies eine
kontrollierte Bewegung mit reduziertem Aufwand ermoglicht und die zum
Bewegen des Betts erforderliche Kraft deutlich reduziert wird.

Losen Sie das Lenkpedal nur, indem Sie es mit dem Ful® nach oben drucken,
wenn eine laterale (seitliche) Bewegung des Betts erforderlich ist. Betatigen Sie
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das Lenkpedal erneut, indem Sie das Pedal nach unten dricken, wenn Sie in
einem Gang geradeaus fahren oder das Bett unbeaufsichtigt lassen. Um das Bett
an einem Bettenplatz in Position zu bringen, stellen Sie sicher, dass die Lenkung
eingerastet ist, schieben Sie das Bett gerade in Position und betatigen Sie die
Bremse.

Um das Bett zu verschieben, gehen Sie wie folgt vor:

e Uberpriifen Sie bei kleinen Bewegungen, bei denen das Netzkabel noch an
das Netzteil angeschlossen ist, dass das Netzkabel nicht zu straff und
angespannt ist.

e Ziehen Sie bei grolieren Bewegungen das Netzkabel ab und verstauen Sie
es sicher, damit es nicht auf dem Boden schleift.

e Stellen Sie sicher, dass kein Gerat oder Zubehor an die technische
Wandverkleidung angeschlossen ist und wahrend der Bewegung nicht
beschadigt werden kann.

e Uberpriifen Sie, ob sich der Infusionsstéander und das seitliche Zubehor im
Bereich des Betts befinden.

e Stellen Sie sicher, dass das Handgerat fur die elektrischen Funktionen
ordnungsgemaly am Bett angekoppelt ist und das Kabel nicht auf dem
Boden liegt.

e Losen Sie den Bremsmechanismus und halten Sie das Lenkpedal
gedruckt.

e Mandvrieren Sie das Bett mit dem Griff am Kopf- oder Fulteil.

e Uberpriifen Sie beim Aufbau des Betts in einem Patientenzimmer, dass
kein Hindernis die Bewegung des Betts behindert.

& SCHUTZ DER WAND:

Es wird empfohlen, das Bett beim Aufbau mindestens 30 cm von der Wand
entfernt aufzustellen. Auf diese Weise beruhrt das Bett bei Anwendung der
Trendelenburg-Funktion nicht die Wand.

8.6 Bedienung der Seitengitter

Die Seitengitter verhindern Stlrze des Patienten aus dem Bett. Sie dienen dazu,
dem Risiko des Einklemmens vorzubeugen. Die Verwendung von Seitengittern
sollte fur einzelne Patienten einer Risikobewertung unterzogen werden.
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8.6.1 Geteilte Seitengitter

Geteilte Seitengitter werden auf das Bett montiert gelifert.

Um die Seitengitter in Position zu bringen, heben Sie sie an und rasten Sie sie
mit einem Kilick ein.

Klicken Sie zum Absenken des Seitengitters auf den grauen Kunststoffgriff in der
Mitte des Gitters und lassen Sie ihn los. Die Absenkgeschwindigkeit wird mit Hilfe
eines eingebauten Dampfungsmechanismus reduziert.

& WARNUNG:

Die geteilten Seitengitter sind fur die Bedienung mit einem Tastendruck
ausgeleqgt.

Extrem geringes Risiko, den Finger einzuklemmen, wenn die Liegeflache verstellt
und das Seitengitter abgesenkt wird und dabei weiter gedrlckt und nicht
losgelassen wird.

41 Medstrom SOLO - Benutzerhandbuch — SM510-de,
Version 8




&5 medstromsolo’

8.6.2 %.-klappbare Seitengitter:

A: Halten Sie das geklappte Seitengitter und richten Sie die Achse auf die
Offnung an der Liegeflaiche aus. Setzen Sie das Seitengitter ein, bis es
vollstandig gesichert ist.

B: Um das Seitengitter hochzuziehen, nehmen Sie die obere Leiste und heben
Sie sie an, bis sie einrastet.

C. Um das Seitengitter herunterzulassen, nehmen Sie die obere Leiste und
schieben Sie den Entriegelungsgriff in Richtung des orangefarbenen Pfeils, der
auf dem Griff abgebildet ist.

D: Lassen Sie das Seitengitter sicher herunter, bis es flach ist. Siehe Bilder fur
eine visuelle Anleitung.

Zum Entfernen des Seitengitters ziehen Sie die 2 Clips und entfernen Sie das
Seitengitter.

__-ﬁ

9 Zubehor

9.1 SeitengitterstoBstangen fur %-klappbare und geteilte Seitengitter

Gepolsterte Stolstangen sind zum Abdecken der Seitengitter erhaltlich, um
Verletzungen des Patienten zu vermeiden und das Risiko eines Einklemmens
zwischen den Seitengitterleisten zu reduzieren.
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Seitengitterstol3stangen fur Seitengitterstol3stangen fur
Ya-klappbare Seitengitter geteilte Seitengitter
9999AC00008BLU (zwei Teile) 9999AC00029BLU (vier Teile)

9.2 Patientenaufrichter mit verstellbarem Griff

P/n 9999AC00122GRY
Die Maximallast fur den Patientenaufrichter betragt 75 kg.

[ [ LITLIITL]
| A, |
Typenschild befindet sich auf dem Rohr

9.3 Katheterbeutelhalter (Option)

Der optionale Katheterbeutelhalter ist links oder rechts am Rahmen unter der
Liegeflache angebracht.

Die Maximallast fur den Beutelhalter betragt 3 kg.

Der Beutel kann an den verfugbaren Haken aufgehangt werden.

\., (]

______h.\)\/

s

———

& WARNUNG:

Uberprifen Sie die Position der Beutel, bevor Sie die Liegeflache verstellen.
Es wird empfohlen, dass das Bett mindestens 30 cm Abstand zum Boden hat,
um zu vermeiden, dass der Beutel mit dem Boden in Kontakt kommt.
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9.4 Infusionsstander

Es sind zwei Optionen erhaltlich:

Gerader Infusionsstander, einhandige Hohenverstellung, Edelstahlhaken (p/n
9999AC00006CRM)

Abgewinkelter Infusionsstander, einhandige Hohenverstellung, Edelstahlhaken
(p/n 9999AC00002CRM)

Die Maximallast des Infusionsstanders betragt 2 kg pro Haken.

Um die Hohe einzustellen, schieben Sie den Einsteller nach oben (siehe
Abbildung), stellen Sie die Hohe auf das gewinschte Niveau ein und lassen
Sie den Einsteller los.

Typenschild
befindet
sich auf dem
Rohr

9.5 Sauerstoffflaschenhalter

Der universelle Sauerstoffflaschenhalter wird Uber die 2 Schlitze entweder am
Kopf- oder FulRende des Betts aufgehangt (Bestellnr. 9999AC00008NC).
Dieses Zubehor eignet sich fur alle Flaschenmal3e.

Typenschild befindet sich auf dem Draht
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10 Garantie, Wartung und Instandhaltung

Fur das SOLO-Bett wird eine Garantie von 10 Jahren auf Teile, Arbeitsleistung
und Transport gewahrt, sofern das Bett gemall den Anweisungen und
Empfehlungen des Herstellers verwendet und gelagert wird. Ausgenommen von
dieser Garantie: Alle elektromechanischen Teile, Motoren, Gas- und
Elektroantriebe, Handgerate, Rader, Hochdruckschichtstoffplatten (HPL). Alle
diese Teile haben eine Garantie von 5 Jahren.

Die Garantie deckt Herstellungsfehler wie SchweilRung, Beschichtung, Montage,
Betrieb und abnormale Strukturverformungen ab.

Wenn Ersatzteile wahrend der Garantiezeit ausgetauscht werden, bleibt die
Garantie fur diese Teile bis zum Ablaufdatum der ursprunglichen Bettgarantie

gultig.

Wenn Ersatzteile auRerhalb der Garantiezeit ausgetauscht werden, gilt die
Garantie fur diese Teile fur einen Zeitraum von drei Monaten, sofern der
Hersteller nichts anderes vereinbart hat.

Der Hersteller behalt sich das Recht vor, die fehlerhaften Teile vor der
Bestatigung der Garantierechte zu prufen und zu bewerten. Ein Technikerteam
steht lhnen rund um die Uhr an 365 Tage im Jahr zur Verfugung, um Sie zu
beraten und Uber die geeignete Reaktion auf mogliche Probleme zu entscheiden.

Dies ist eine uneingeschrankte Garantie unter der Bedingung, dass ein von
Medstrom genehmigtes Wartungsprogramm unter Verwendung zugelassener
OEM-Teile vorhanden ist und dass das Produkt nicht Uber die Richtlinien des
Herstellers und den normalen Verschleild hinaus verwendet wird.

Wenn innerhalb des ersten Jahres nach dem Kauf kein von Medstrom
genehmigtes Wartungsprogramm vorhanden ist, betragt die Garantie nur zwei
Jahre.

IN DEN FOLGENDEN FALLEN KANN DIE GARANTIE IHRE GULTIGKEIT
VERLIEREN:

Demontage von mechanischen oder elektrischen Teilen des Betts ohne
Rucksprache mit dem Hersteller und Genehmigung durch ihn.

Ersatzteile werden nicht vom Hersteller geliefert.

Arbeiten an den elektrischen Teilen oder Gasflaschen durch nicht zugelassenes
Personal.

Verschlechterungen von Beschichtungen oder Materialien durch Stélze, Reibung
und Kratzer.
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Abnormale Verwendung des Betts, die nicht den VorsichtsmalRnahmen und
Empfehlungen  entspricht,  einschlieBlich  zuldssiger  Traglast und
maximalem/minimalem Patientengewicht, was zu einer Verschlechterung des
Betts oder seiner Umgebung flhrt.

Medstrom genehmigt keine Desinfektionsmittel. Desinfektionsmittel werden von
jeder Einrichtung vor Ort zugelassen (siehe Kapitel 4).

Verwendung von Reinigungsmitteln ohne Berucksichtigung geeigneter
Verdinnungsverhaltnisse.

Waschen mit einem Wasserdruckstrahl.

Quetschen oder Schneiden des Netzkabels oder des Kabels der
Bedienelemente.

Intensive Nutzung von elektrischen Bettfunktionen Uber den empfohlenen
Servicefaktor hinaus.

Verwendung eines Betts, das eine mechanische oder elektrische Storung
signalisiert.

Stapeln von Betten wahrend der Lagerung.

Der Hersteller, Monteur oder Installateur kann nicht fur die Sicherheit,
Zuverlassigkeit oder die Eigenschaften des Gerats verantwortlich gemacht
werden, wenn es nicht in einer sicheren elektrischen Umgebung verwendet wird.

Die Unterbringung des Betts entspricht den maligeblichen Empfehlungen und
das Gerat wird gemal} den Gebrauchsanweisungen benutzt.

A WARNUNG: Es ist verboten, das Bett zu modifizieren.

Verwenden Sie nur vom Hersteller zugelassene Ersatzteile.

Beschadigte Gegenstande mussen vor dem Gebrauch des Betts ausgetauscht
werden.

Die Entsorgung des Produkts ist erforderlich, wenn die grundlegenden
Anforderungen nicht mehr erflllt werden, insbesondere wenn das Produkt nicht
mehr Uber die urspringlichen Merkmale verfugt.

Bei der Entsorgung muss das Produkt unbrauchbar gemacht werden.

Bitte beachten Sie die Umweltbestimmungen des Landes, in dem das Produkt
entsorgt wird.

Der Hersteller gibt an, dass die Matratze kein Element des Betts und nicht Teil
dieses Handbuchs ist.
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10.1 Service-Checkliste

Bestanden Nicht Kommentar
bestanden

Allgemeiner Zustand:

Rollen — drehen sich um volle 360° und sind
sicher am rechten Platz

Bremsmechanismus — blockiert am rechten
Platz, Zustand des Bremsbelags

Spurmechanismus — blockiert am rechten

Platz

Seitengitter — frei von Beschadigungen und
Kratzern

Rahmen — frei von Verformungen,
SchweiBrissen,  Befestigungspunkte  gesichert,
Abstandshalter

Liegeflache — Befestigungspunkte am rechten
Platz, frei von Beschadigungen, Halteklammern
Handgerét — alle entsprechenden Funktionen
funktionieren, unbeschadigt

Kopf-/FuBteile — am rechten Platz,
unbeschadigt

Schilder - alle Schilder sind angebracht, d. h.

Seriennummer, zulassige Traglast, Modell, MED,
Bremse/Lenkung

ZubehOr — sicher am rechten Platz,

unbeschadigt
Funktionalitat:

Heben und Senken: — funktioniert bis zu den
eingestellten Positionen

Rickenlehnenabschnitt — funktioniert bis
zu den eingestellten Positionen, hélt in einem
Winkel von 30° und 45° an

Oberschenkelabschnitt — funktioniert bis zu
den eingestellten Positionen
Anti-Trendelenburg/Trendelenburg -
funktioniert bis zu den eingestellten Positionen
Bettverlangerung — funktioniert und rastet in
eingestellten Positionen ein

Seitliche Bettbewegung — Bett kann leicht
in seitlicher Bewegung verschoben werden
Seitengitter — verriegeln in aufrechter Position,
Entriegelungsmechanismus betriebsbereit

Rolle — Bremsen — bleiben beim Betétigen am
rechten Platz

Rolle — Lenken — fahrt geradeaus, wenn die

Lenkunﬁ bet'atiit wird

Extrem niedrige Position — betriebsbereit
Uber die normale niedrige Position hinaus

HLW — betriebsbereit tiber das Handgerat, stellt
das Bett in die Hohe und in eine flache Position
Manuelle HLW —  entriegelt  den
Rickenlehnenabschnitt in die flache Position,
sobald der Griff gezogen wird
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Licht unter dem Bett — Lampe leuchtet,
sobald es vom Handgerat ausgewahlt wurde
Patientenausstieg (Seite) — wird vom
Handgerat auf die angegebene Position eingestellt
Zurlcksetzen des Betts (Kalibrierung)
— kalibriert den Schaltkasten mit den Stellgetrieben
von der Handsteuerung aus neu (bewegen Sie das
Bett in die héchste und dann in die niedrigste
Position. Gleicher Vorgang mit Ruckenlehne und
Oberschenkelabschnitten)

Ausstieg — das Bett wird anfanglich angehoben,
wenn es sich in einer niedrigen Position befindet

Datum:

Unterschrift:

11 Herstellerangaben

Medstrom Ltd, 2 Cygnus Court, Beverley Road, Pegasus Business Park, Castle
Donington, DE74 2SA, United Kingdom

Vereinigtes Konigreich Irland
Tel : +44 (845) 371 1717 Tel : 01 686 9487
info@medstrom.co.uk info@medstrom.ie

CeElli S

Weitere Informationen zu technischen Merkmalen, Wartung oder Kundendienst
finden Sie im technischen Handbuch des Betts, das auf Anfrage erhaltlich ist.

Kontaktieren Sie uns unter:
www.medstrom.de
www.medstrom.at
www.medstrom.ch
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