Z# MIZUHO

OP-Tisch MOT-VE100
Bedienungshandbuch

Dieser OP-Tisch ist flr medizinische Eingriffe konzipiert. Die Verwendung dieses OP-
Tischs fur andere Zwecke als dem daflr vorgesehenen Verwendungszweck kann schwere
Verletzungen zur Folge haben.

Der Operateur und die fur die Wartung dieses OP-Tisches zustandige Person missen
diese Bedienungsanleitung vor dem Bedienen, Kontrollieren, Einstellen und Warten des
OP-Tisches sorgfaltig gelesen und ihren Inhalt verstanden haben.

Bewahren Sie dieses Handbuch zur Bezugnahme an einem leicht zuganglichen Ort auf.
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1. Einleitung

1.1 Dieses Handbuch

Dieses Handbuch enthalt Informationen zur Sicherheit und effektiven Nutzung dieses Produkts.

Lesen Sie sich dieses Handbuch vor Gebrauch dieses Produkts sorgfaltig durch, um zu verstehen, wie das
Produkt bedient und kontrolliert werden muss.

Eine Nichtbeachtung dieser Anweisungen kann schwere Verletzungen zur Folge haben.

Die Sicherheitsinformationen sind in die folgenden Kategorien unterteilt, sodass der Inhalt und die Details der
Warn- und Vorsichtshinweise, wie sie auf dem Produkt vermerkt sind, leicht verstandlich sind.

Q Werden diese Kennzeichnungen ignoriert und wird das Produkt unsachgeman
verwendet, kann es zu schweren Verletzungen oder zum Tod kommen.
ACHTUNG

Q Werden diese Kennzeichnungen ignoriert und wird das Produkt unsachgemaf
verwendet, kann es zu schweren Verletzungen und/oder Sachschaden kommen.
VORSICHT

= |

Diese Hinweise sind zuséatzliche Informationen zu den Funktionen des Produkts.

Die Warn- und Vorsichtshinweise in diesem Handbuch in Bezug auf die Bedienung und Kontrolle gelten fir
den Verwendungszweck (chirurgische Eingriffe) dieses Produkts.

Wenn das Produkt zu anderen Zwecken als chirurgischen Eingriffen verwendet wird, ist der Anwender fur
die Sicherheit in Bezug auf die Durchfiihrung von Operationen und Kontrollen, die in diesem Handbuch nicht
enthalten sind, zustandig.

1.2 Verwendungszweck und dieses Produkt

Dieses Produkt ist ein OP-Tisch, auf den ein Patient fur chirurgische Eingriffe gelegt wird.

Das Produkt soll einen Patienten wahrend der Durchflihrung von chirurgischen Eingriffen unterstitzen.

In Ubereinstimmung mit den Operationszielen ist dieses Produkt mit Funktionen zur Héheneinstellung sowie
zur ungehinderten Anderung und Festlegung der Kérperlage des Patienten ausgestattet.

Das Produkt verwendet sowohl Schutzkontaktsteckdosen als auch Batterien als Stromquellen.

Dieses Produkt ist fur die Anwendung durch medizinisches Fachpersonal bestimmt, einschlie3lich, aber nicht
beschrankt auf Chirurgen, Krankenschwestern und biomedizinische Techniker.
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B Standardkomponenten und -zubehor

m
=
@
=
g
=)
Q@

Matratzen (fur Kopf-, Ricken-, Sitz- und Beinbereich)

Hauptgerat

£\
‘ﬁéuuuuu«uum

Netzkabel

!
Z
2

Bedienungshandbuch




H Optionale Teile

@ Originalunterlage von Mizuho
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fur Kopfbereich, fur Rickenbereich, fur Sitzbereich, fur zweifachen Beinbereich,
Typ A Typ A Typ A Type B
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fur Sitzbereich,
Typ B
/

fir Ricken- und Sitzbereich,
Typ A
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2. Sicherheitsvorkehrungen

2.1 Vor dem Gebrauch sorgfaltig durchlesen

Achten Sie darauf, bei der Verwendung des Produkts Folgendes stets zu vermeiden.

Ansonsten kann es zu Schaden am OP-Tisch, einem elektrischen Schlag und/oder einem Ausbruch von Feuer kommen.
Falls im Rahmen der Geratenutzung ein schwerer Zwischenfall auftritt, muss er dem Hersteller und der
Behdrde gemeldet werden, die fur den Anwender und/oder Patienten zustandig ist.

(1)

(1) Kopfplatte und Beinplatte

Treten Sie nie auf die Kopfplatte oder die Beinplatten
A und setzen Sie sich nicht darauf. Der OP-Tisch kann
ACHTUNG umfallen, was zu Verletzungen fiihren kann.

4

Tisch absenken oder in die umgekehrte Trendelenburg-Stellung bringen.
VORSICHT Wenn die Beinplatten Geréte beriihren, die libermaBiger

Krafteinwirkung ausgesetzt werden sollen, kann die

Beinplatten-Einfiihrungswelle beschadigt werden.

2 Uberpriifen Sie, ob sich Teile unter den Beinplatten befinden, bevor Sie den

Uben Sie bei der Umbettung eines Patienten von einem OP-Tisch (Abb. a) oder beim Umlagern

A eines Patienten (Abb. b) nicht liberméRige Kraft auf die Kopf- oder die Beinplatte aus.
VORSICHT Ansonsten kann es zu Verformungen oder Beschiadigungen des OP-Tisches kommen.
Abb. a

Kopfplatte  Beinplatte




(2) Steuergerat

Q ¢ Ziehen Sie nicht gewaltsam am Kabel des Steuergerats.
» Setzen Sie das Steuergerat keinen starken Schlagen oder StéRen aus. Das
ACHTUNG Steuergerat kann beschadigt werden.

(3) Sockel

Q Legen Sie keine Gegenstidnde auf den Sockel. Ein
Gegenstand kann sich verfangen und der OP-Tisch kann

VORSICHT beschadigt werden.
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(4) Netzkabel

A * Legen oder stellen Sie keine schweren Gegenstande auf das Netzkabel.
* Fahren Sie nicht mit einem Gegenstand mit Rollen iiber das Netzkabel.
ACHTUNG . Ziehen Sie nicht gewaltsam am Netzkabel.
* Platzieren Sie keine Gegensténde an der Stelle, an der das
Netzkabel aus der Schutzkontaktsteckdose gezogen werden
soll, sodass das Abziehen es Netzkabels verhindert wird.

(5) Installation des OP-Tisches

Q ¢ Installieren Sie den OP-Tisch
nicht auf einem unebenen Boden.
ACHTUNG * Legen Sie kein Pad unter den Sockel, a \\ gé — 1%

. M S i T
um den OP-Tisch anzuheben. Der \ —

OP-Tisch kann umfallen, was zu Unebener Untergrund Unterlage
Verletzungen fiihren kann.

H Position des Patienten wahrend eines chirurgischen Eingriffs

A ¢ Achten Sie darauf, die Matratzen stets fest am OP-Tisch zu fixieren, sodass sie
nicht herunterfallen konnen.
ACHTUNG Ansonsten kann die Matratze herunterfallen und der Patient kann verletzt werden.
* Positionieren Sie den Korper des Patienten mindestens 10 mm vom metallischen
Seitengelédnder entfernt. Die Seitenschiene kann sich durch die Nutzung
elektrischer Skalpelle usw. erhitzen und Verbrennungen verursachen.

@ Positionieren des Patienten

Beachten Sie zum Positionieren des Patienten die nachfolgenden Schritte.

1. Bringen Sie die Matratze auf der Tischplatte an und befestigen Sie sie mit den
Klettverschliissen.

2. Legen Sie den Patienten auf die Matratzen.

3. Positionieren Sie den Patienten gemaB dem Zweck des chirurgischen Eingriffs.
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A

VORSICHT

Lassen Sie die Person, welche den OP-Tisch  Position des 180°
bedient, den Tisch in eine Position fahren, Bedieners
in der der Not-Aus-Schalter sofort gedriickt Kopf des
werden und der Zustand des Patienten Patienten
fortwahrend iiberwacht werden kann.

:\“fA N

) Kopfplatte
’ Ti— Ruckenplatte

H Sonstige

A

ACHTUNG

@® Verboten

e Zerlegen und/oder modifizieren Sie den OP-Tisch nicht. Ansonsten kann es zu einer
Fehlfunktion kommen.

@ Position des Patienten

* Beobachten Sie bei Verwendung der Tischplatte oder des Zubeho6rs zum Fixieren
der des Patientenkorpers in einer bestimmten Position stets den Zustand des
Patienten.

Befindet sich ein Patient langere Zeit in derselben Position, konnen Neuroparalysen
und wundgelegene Stellen auftreten.

® Andere elektrische Medizingerite, die zusammen mit dem OP-Tisch verwendet
werden sollen

e Lesen Sie bei Verwendung von hochfrequenten OP-Geraten und/oder einem
Herzdefibrillator usw. in Kombination mit dem OP-Tisch die entsprechend
mitgelieferten Bedienungsanleitungen der Hersteller und halten Sie sich an
die VorsichtsmaRnahmen und Nutzungshinweise. Bei Nichteinhaltung der
VorsichtsmaBnahmen und Nutzungshinweise kénnen Bediener oder Patient
Verbrennungen erleiden und/oder Fehlfunktionen auftreten.

* Vor der Verwendung von elektrischen Medizingeraten usw. in Kombination mit
dem OP-Tisch miissen Sie sicherstellen, dass der OP-Tisch richtig funktioniert.
Elektromagnetische Storungen konnen zu einer Fehlfunktion des OP-Tisches
fiihren.

® Maximal zuldssiges Korpergewicht des Patienten

¢ * Der OP-Tisch darf nicht mit einem Gewicht belastet werden, das das zulassige
Korpergewicht des Patienten (Gesamtgewicht von Patient und Zubehor)
liberschreitet.* Ansonsten funktioniert der OP-Tisch méglicherweise nicht, was zu
Fehlfunktionen fiihren kann.

* Heben: 250 kg (550 Pfd)/Laterale Neigung und Trendelenburg-Stellung: 250 kg (550
Pfd)

@ Praventive Systemwartung und -inspektion

¢ Stellen Sie sicher, dass der OP-Tisch vor und nach dem Gebrauch kontrolliert und
gewartet wird. Am OP-Tisch miissen moglicherweise aufgrund von deutlichem
VerschleiB, einer Verschlechterung des Zustands und/oder Defekten je nach
Betriebsdauer und Haufigkeit der Nutzung Teile ausgetauscht werden.

* Wenden Sie sich fiir die praventive Wartung und Inspektion an lhren Fachhandler
oder direkt an Mizuho.

@ Antistatische MaBRnahmen

¢ Verwenden Sie den OP-Tisch nicht auf Boden und/oder zusammen mit Zubehor, welche liber keine
MaRnahmen gegen elektrostatische Auf-Entladungen verfiigen. Diese konnen chirurgische Eingriffe storen.




A

VORSICHT

@ Gerate und Zubehor, die mit diesem Produkt verwendet werden

* Lesen Sie sich vor dem Gebrauch anderer Gerate oder Zubehoérelemente deren
Bedienungsanleitung sorgfltig durch und stellen Sie sicher, dass der OP-Tisch nicht
beeintrachtigt wird. Wenden Sie sich vor dem Anbringen von Zubehor von Drittanbietern an lhren
Fachhéndler oder an Mizuho. Einige Zubehérelemente kénnen/diirfen nicht angebracht werden.

+ Uberpriifen Sie wihrend des Betriebs des OP-Tisches die Position der anderen Gerite oder
Zubehorelemente, die damit verwendet werden. Sie konnen sich wéahrend der Operation

beriihren, wodurch der OP-Tisch, die Gerate und/oder das Zubehor beschadigt werden konnen.

¢ Aus hygienischen Griinden sollten Sie fiir die Stellen, mit denen der Patient in
Kontakt kommt, sterilisierte Abdecktiicher verwenden.

@® Reinigung und Desinfektion

» Befolgen Sie nach dem Gebrauch des OP-Tisches in jedem Fall die nachstehenden
Schritte zum Reinigen und Desinfizieren des OP-Tisches.

1. Schalten Sie das Gerat aus und trennen Sie das Netzkabel von der Schutzkontaktsteckdose.

2. Losen Sie alle Matratzen vom OP-Tisch.
3. Wischen Sie die Oberfldche, die Seiten und die Riickseite der Matratzen mit einem
fusselfreien, mit der adaquaten Menge an Desinfektionsmittel getrankten Tuch ab.

4. Wischen Sie die Oberflachen der Tische und Seitengelander ab, wie in Schritt 3 beschrieben.

5. Wischen Sie den OP-Tisch 15 Minuten nach dem Desinfizieren mit einem sauberen, trockenen Tuch ab.
¢ Achten Sie darauf, von Mizuho autorisierte Desinfektionsmittel zu verwenden. Die
Desinfektionsmittel sind unten dargestellt.

a) | 0,1 % Natriumhypochlorit (halogenierte Chemikalie)

b) | Hypoalkohol (Jodentfarber)

c) | Chlorhexidin (0,5 % Chlorhexidingluconat)

d) | Benzalkoniumchlorid (10 % invertierte Seife)

e) | Providonjod

f) | 80 % Ethanol

g) | Wasserstoffperoxid

h) [ Kochsalzlésung (0,9 %)

i) | Isopropylalkohol (IPA)

® Bewegen und Transportieren
* Bewegen Sie den OP-Tisch nicht, wenn sich ein Patient darauf befindet.
* Beachten Sie bei der Bewegung des OP-Tisches die nachfolgend aufgefiihrten Schritte.
* Desinfizieren Sie vor der Bewegung des OP-Tisches den gesamten OP-Tisch, um
eine Infektion zu vermeiden.

1. Schalten Sie das Gerat aus und trennen Sie das Netzkabel von der Schutzkontaktsteckdose.

2. Stellen Sie sich, dass sich die Griffe und Hebel in festen Positionen befinden und
dass jede Sektion gut fixiert und arretiert ist.
3. Losen Sie die Bremsen und bewegen Sie den OP-Tisch.

* Der OP-Tisch darf beim Herausziehen der Kopf- oder Beinplatte nicht bewegt werden.

* Der OP-Tisch sollte nur transportiert werden, wenn die folgenden Bedingungen erfiillt sind.
1.Desinfizieren Sie vor dem Transport den gesamten OP-Tisch.
2.Verhindern Sie, dass der OP-Tisch umkippt, indem Sie beispielsweise die
Tischplatte in die unterste Position absenken.
3.Ziehen Sie die Bremse an.
4.Positionieren Sie die Polster so am Produkt, dass einer Beschadigung wahrend
des Transports vorgebeugt wird.
5.Bewahren Sie das Produkt in einem Behlter auf, sodass es nicht Staub und Witterungsbedingungen ausgesetzt ist.
* Entsorgung
Alle elektrischen Komponenten und Akkus miissen laut WEEE-Richtlinie (European Union Waste Electrical and
Electronic Equipment, Richtlinie iiber Elektro- und Elektronik-Altgerate) den ortlichen Vorschriften entsprechend
entsorgt werden. Weitere Hinweise zur ordnungsgeméRen Entsorgung erhalten Sie von lhrem lokalen Fachhéndler.
Achten Sie besonders auf folgende Entsorgungen: a) Hydraulikfliissigkeit, b) Bleibatterien.
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2.2 Kennzeichnungen

Der OP-Tisch ist an den nachstehend dargestellten Stellen mit Kennzeichnungen versehen. Stellen Sie vor
Gebrauch sicher, dass Sie den Inhalt der Schilder verstehen.

B Schilder mit Warn- und Vorsichtshinweisen

(1) C65565001 (2) C65560801 (3) C653624001

NE PAS S'ASSEOIR SUR LAPPUIE-JAMBES. DANS LE CAS CONTRAIRE,

DONOT SIT ON THE LEG PLATE. OTHERWISE THE TABLE

A Patient shall be set up

Un malade sera mis loin

LA TABLE PEUT BASCULER OU L'APPUIE-JAMBES PEUT
S'ABAISSER ET PROVOQUER UNE

MAY FALL DOWN OR PLATE MAY
COME DOWN, AND CAUSE

to more than 1cm apart du rail du cé6té plus que

BLESSURE. AHURT.

from a side rail so that a
patient does not touch
on side rails.

1cm afin qu'unmalade
ne touche pas le rail du
coté.

(4) C65573200
A WARNING [ & WISE EN GARDE |

KEEP YOUR FINGERS AND MAINTENEZ VOS DOIGTS ETVOS
HANDS AWAY FROMAMOVING  MAINS ELOIGNES DE TOUTE PARTIE
PART OF THE UNIT DURING THE  MOBILE DE L'UNITE DURANT LE
OPERATION ON THE TABLE. FONCTIONNEMENT DE LA TABLE.
OTHERWISE THEY MAY GET DANS LE CAS CONTRAIRE, VOUS
HURT. RISQUEZ D'ETRE HEURTE.

(5) C65674001

SHOCK, DO NOT REMOVE COVER LA FACE ARRIERE AFIN DE REDUIRE

® TO REDUCE THE RISK OF ELECTRIC  NE PAS RETIRER LE COUVERCLE OU
OR BACK. LE RISQUE D'ELECTROCUTION.

REFER SERVICING TO QUALIFIED CONFIER L'ENTRETIEN AU
SERVICE PERSONNEL. PERSONNEL DE SERVICE QUALIFIE.

REFER TO ACCOMPANYING SE REFERER AUX DOCUMENTS
DOCUMENTS. D'ACCOMPAGNEMENT.

(6) C65733300

(7) C6558030]
A CAUTION

®THE AUXILIARY SWITCH IS INTENDED TO BE USED WHEN THE CONTROL UNIT IS
DEFECTIVE. USE THE CONTROL UNIT WHENEVER IT IS IN NORMAL CONDITION.
BECAUSE THE AUXILIARY SWITCH HAS NO FUNCTION TO RESTRICT THE OPERA-
TION OF THE TABLE, THE TABLE MAY BE DAMAGED WHEN IT IS OPERATED WITH
THE AUXILIARY SWITCH.

®WHEN OPERATING THE TABLE WITH THE AUXILIARY SWITCH, BE SURE TO WATCH
THE_MOVEMENT OF THE TABLETOP CONTINUOUSLY.

®IF THE TABLETOP SHOULD TOUCH ANYTHING OR GET DAMAGED IN ANY DURING
THE OPERATION, STOP OPERATING THE TABLE IMMEDIATELY.

(8) C65361401

e Q

4 A ATTENTION 0

®LE COMMUTATEUR DE SECOURS EST PREVU POUR ETRE UTILISE LORSQUE LE
BOTTIER DE COMMANDE EST DEFECTUEUX. UTILISEZ TOUJOURS LE BOITIER DE
COMMANDE DES LORS QU'IL EST EN ETAT NORMAL. LE COMMUTATEUR DE SECOURS
N'AYANT AUCUNE FONCTION LUI PERMETTANT DE LIMITER LE FONCTIONNEMENT DE
A . CELLE-CI PEUT ETRE ENDOMMAGEE LORSQU'ELLE EST UTILISEE AVEC
LE COMMUTATEUR DE SECOURS.

®LORSQUE VOUS UTILISEZ LA TABLE AVEG LE COMMUTATEUR DE SEGOURS,
ASSUREZ-VOUS DE CONTINUELLEMENT SURVEILLER LE MOUVEMENT DU PLATEAU.

@S| LE PLATEAU VIENT A TOUCHER QUELQUE CHOSE OU EST ENDOMMAGE D'UNE
QUELCONQUE MANIERE DURANT L'OPERATION, CESSEZ IMMEDIATEMENT D'UTILISER
LA TABLE.




l Andere Schilder (1/2)

(9) C60051601

FREE LOCK

C600516C

(11) 6400320
7# MIZUHO
MOT-VE1000D;j

or C640033[1

< 79 MIZUHO >

MOT-VE100De

or C6400341

< 79 MIZUHO >

MOT-VE100Da

(16) C653513001

(19) C65568301

250kg MAX L 250kg MAX
(550lb) (@) _ (550lb)

et [ (030 (>

4D
PN

(12)
(13)
(15) (14
(12) C65564801
+ © ¢
O N @ 2 3
@ ‘ @ CB55648A
(13) C65351501 (14) C65351601

EMERGENCY BRAKE RELEASE

UNLOCK

LOCK
CLOCKWISE COUNTER-CLOCKWISE

D

(15) C64200201

MIZUHO Corporation
3-30-13 Hongo, Bunkyo-ku
Tokyo 113-0033, Japan

https://www. mizuho. co. jp
& YYYY-NN-DD
Made in * % x

(17) €65500201 (18) C655684 01
oy Lt
REPLACEMENT PART
| BATTERIES || 12V17Ah |
C655684A
(20) C65500101

1

uabunuiysyloasayIayoIg
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B Andere Schilder (2/2)

21  (21)

(21)

= ._ l. = .El..” 0 = =
/e
) ) _— p u .l. . ] '_: |
(24) (23)
(28)
(25) (26) (27)

(21) C6536200] (22) C65730500 (23) C6461040 (24) C6461010
= 7# MIZUHO 7# MIZUHO 7# MIZUHO
Jt [ 722BU8O0 | [ 901AU63 | [ 901AU62 |

or C6573480 or C6461050 or C6461020
7# MIZUHO 7# MIZUHO 7# MIZUHO
| 722GU64 | 1 901CU63 | 1 901CU6B2 |

or C6573440 or C6461060 or C6461030
7# MIZUHO 78 MIZUHO 7# MIZUHO
| 722EU64 | 1 901DU63 | 1 901DU6G2 |

(25) PIN 50005M2

MIZUHO

Tokyo, Japan

PIN 50005M2

MIZUHO Corporation

-|k|-

(27) PIN 630D8M4

MIZUHO

Tokyo, Japan

PIN 630D8M4

MIZUHO Corporation

-|ﬁ|-

(26) PIN 573A6M1

MIZUHO

Tokyo, Japan

PIN 573A6M1

MIZUHO Corporation

-|ﬁ|-

(28) PIN 630D8M3

MIZUHO

Tokyo, Japan

PIN 630D8M3

MIZUHO Corporation

-Ikl-

(ASIA)

(EU)

(US)
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l Symbole der Schilder

Symbol Beschreibung Schild Nr.
Zeigt die Mdglichkeit einer Verletzung oder sogar den Tod an,
wenn der Tisch bedient wird, ohne dass die Warnung beachtet

(1) (2) (3) (4) (5) (6)
(7)

wird.

Allgemeines Verbotsschild (5) g

Allgemeines Schild, das eine MaRnahme erfordert. (5) Q
o
2
=

Not-Aus (8) 5
«Q
(0]
=

(5) (8) (12) (15) (18)
(19)

Siehe das Bedienerhandbuch.

1010000 B>

Verweist auf die AC-Stromversorgung (15)
Gehauseklasse (spritzwassergeschuitzt) (15)
SN Seriennummer (15)
REF Katalognummer (15)
E Zeigt Informationen zur Abfallentsorgung an (15)
m Autorisierter Vertreter in Europa (15)
MD Medizinisches Gerat (15)
(15) (25) (26) (27)
M Hersteller
(28)
6 Potenzialausgleichsklemme (16)
C Gibt den Schutz vor elektrischen Schldgen und dem 21)
W Defibrillator an (Klasse B)
[ ]
-|x|- Defibrillation — gepriiftes Teil vom Typ B (25) (26) (27) (28)

1
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3. Abschnittseinfithrung

3.1 Hauptgerat

Steuergerat Sitzplatte Beinplatte(*1) Matratzen

Ruckenplatte

Kopfplatte(*1)

[ ; Hebel zum Abwinkeln
\ =t - der Beinplatte
Y \
——— \ ! Feststellschraube
/ ~ & / zum Arretieren
J der Beinplatte

=g
Seitenrahmen : '
Hilfsschalter
Hebel zum Abwinkeln Feststellsghraube
der Kopfplatte zum Anbringen bzw.

Not-Aus-Schalter Abnehmen der Beinplatte

Feststellschraube zum
Arretieren der Kopfplatte

———— Spalte
\

~—_—— Steckverbinder des Steuergerats

Basis

Netzkabel
Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel

Nachlauf

Netzanschluss Batteriestandsanzeige

[ [E3rmel ])

E F
POWER CORD POWER} SWITCH BATTERY INDICATOR FOOT SWITCH

@s])

L Netzschalter Potenzialausgleichsklemme )

*1: Die Kopfplatte und die Beinplatte lassen sich abnehmen.

12



3.2 Steuergerat

MOT-VE100D
T Netzkontrollleuchte

|
Kontrolllampe O OC Batteriekontrollleuchte

Umaekehrt PILOT  POWER BATT.
mgekehrte
Trendelenburg-Stellung: (RE" TREND. TREND. ] Trendelenburg:
Kopf nach oben L "~ o | Kopf nach unten
Laterale Neigung: ( TILT LEFT TILT RIGHT) Laterale Neigung:
4 Ve
Links unten L &% (N ] Rechts unten
Aé’f’_"ir;keml dtfr  BAGK UP BACK DOWN ) g?wii(”ke“” tctjer
lickenplatte: ° — tickenplatte:
nach oben L ° J nach unten
Tisch nach oben 8 T:E:P L DOWN] Tisch nach unten
(OP-Tisch arretieren) : o=

Absenken: Mitte ( FLEX REFLEX | Anstellen: Mitte
nach oben | O~ ~— | nach unten

, BRAKE UNLOCK
Bremsentriegelung a

LEVEL Zurlckkehren in die
Py— ebene, waagerechte
Position

ENERGIZE ON/OFF ] Netzschalter
Not-Aus-Schalt (
ot-Aus-Schalter L E ] [ @/O J (Ein-/Aus-Schalter)
8 PRESS TO
LOCK BRAKES
\- /

\ =~/

* Wenn der Tisch etwa 3 Minuten lang ununterbrochen durch Dricken der Tasten am Steuergerat bedient
wurde, muss die Bedienung fir ca. 20 Minuten ausgesetzt werden.
Wenn sich der Motor iberhitzt, kann der Tisch nicht bedient werden. Im Fall einer Uberhitzung ist eine
Pause von etwa 90 Minuten erforderlich, bevor der Tisch wieder normal bedient werden kann.

*Wenn gedrickt wird, leuchtet die Pilotkontrollleuchte 3 Sekunden lang auf.

13
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4. Betrieb

4.1 Installation und Laden des Akkus

L . . [ \
Q ¢ Erden Sie die Potenzialausgleichsklemme // \%

mit dem Potenzialausgleichskabel an den
VORSICHT medizinischen Erdungsklemmen. Bereiten Sie das
Potenzialausgleichskabel selbst vor. Potenzialausgleichsklemme
¢ Wenn Sie dieses Produkt versetzen mochten, tragen I\PotenziaIausgleichskabel
Sie es mindestens zu zweit.

M Installieren des OP-Tisches
1. Bewegen Sie den OP-Tisch in einen ebenen Bereich.

2. Uberpriifen Sie die Batteriekontrollleuchte.

Wenn die Batteriekontrollleuchte (orange) am Steuergerat blinkt,
muss der Akku geladen werden.

_:\./1/ Batteriekontrollleuchte (Orange, blinkt)

oy

5o ] gl

7

3. Wenn die Batteriestandsanzeige rot leuchtet, muss der
Akku geladen werden.

Rot, leuchtet

I

E F
BATTERY INDICATOR

14



H Installationsort
Der Installationsort fiir dieses Produkt muss wie nachstehend dargestellt

sein.

2,5m (98,43 in)
oder mehr

2,5m (98,43 in) HJ ]ui 2,5m (98,43 in)
oder mehr - -1l oder mehr
¢ —>

2,5m (98,43 in)
oder mehr

15
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Bl Laden des Akkus

A * SchlieBen Sie das Produkt an der Stromquelle an,
die mit der Schutzerdung geliefert wurde, um das
VORSICHT Risiko eines elektrischen Schlages zu vermeiden.
* Verwenden Sie in jedem Fall das speziell dafiir
vorgesehene Netzkabel mit dem ,,MIZUHO“-Logo.
 Stellen Sie vor dem AnschlieBen des Netzkabels
am Netzanschluss sicher, dass der Anschluss
weder feucht noch staubig ist.
* Wenn Sie das Gerat komplett ausschalten mochten, trennen
Sie das Netzkabel von der Schutzkontaktsteckdose.
* Wenn sich der Zustand des Akkus verschlechtert, kann
er nicht bei Unterbrechungen der Stromversorgung o. a.
als Stromquelle fiir den OP-Tisch verwendet werden.

1. Verbinden Sie den Netzanschluss des Produkts und die
Schutzkontaktsteckdose mithilfe des Netzkabels.

Schutzkontaktsteckdose

@ ‘ N/etzschalter

Netzkabel

2. Sobald Sie den Netzschalter einschalten, beginnt der
Ladevorgang des Akkus.

Beim Laden blinkt die Batteriestandsanzeige regelmaflig orange.

3_ Sobald die Batteriestandsanzeige abwechselnd orange und
griin blinkt, ist das Laden abgeschlossen.

BATTERY INDICATOR

Orange Orange und grin
leuchten leuchten
Rot leuchtet nacheinander nacheinander

l ) 4 I 1\ f—/_\
(M (W) [
J (. J
E F

E = F E === F

Muss geladen werden Wird geladen Laden abgeschlossen

e
HINWEIS

-

* Laden Sie den Akku unbedingt
vor der Inbetriebnahme des neu
gekauften Produkts oder aber
wenn es Uber einen langeren
Zeitraum nicht verwendet
wurde. Der Akku entladt sich
auf natiirliche Weise selbst,
wenn er nicht verwendet wird
(beispielsweise beim Lagern).

* Laden Sie den Akku sofort,
wenn wahrend der Verwendung
des OP-Tisches mit Akkuladung
die Batteriekontrollleuchte
am Steuergerat blinkt oder
die Batteriestandsanzeige im
unteren Bereich des OP-Tisches
nur noch rot leuchtet. Wenn der
Akku entladen ist, ist nur die
Netzstromversorgung verfligbar
und der OP-Tisch kann nicht mit
Batteriestrom versorgt werden.

+ Die Lebensdauer des OP-Tisch-
Akkus betragt ca. 2 Jahre.
Nachdem sie ihr Lebensende
erreicht hat, fordern Sie einen
Ersatzakku bei Inrem Fachhandler
oder direkt bei Mizuho an.

* Die Lebensdauer des Akkus variiert
je nach den Betriebsbedingungen
stark. Die Akkukapazitat kénnte
sich schneller verschlechtern,
wenn der Akku wiederholt nach
einer kurzen Anwendung des OP-
Tisches geladen und entladen wird.

+ Es wird empfohlen, den Akku einmal
wochentlich an den Wochenenden
zu laden, da es 17 Stunden dauert,
bis der Akku vollstandig geladen ist.

* Sollte sich der Akku nach
dem Laden schnell entladen,
kdnnte er defekt sein.
Fordern Sie Reparaturen
bei Ihrem Fachhandler oder
direkt bei Mizuho an.

* Wahrend der Akku ladt,
kénnen Sie den OP-Tisch

unter Verwendung von

am Steuergerat bedienen.
J

16




B Anbringen des Steuergerats

1. Richten Sie den Stecker an der Fiihrung aus und schlieBen
Sie ihn korrekt an der Buchse an.

galieg

Bl Abziehen des Steuergerats

1. Drehen Sie den Steckerring bis zum Anschlag in
Pfeilrichtung.

2. Ziehen Sie den Steckverbinder nach oben.

17
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l Verwendung der Selbstdiagnosefunktion

Dieses Produkt verfiigt Uber eine integrierte Selbstdiagnosefunktion zur
Uberpriifung des Kommunikationsstatus zwischen Haupt- und Steuergerét.

1. Verbinden Sie den Netzanschluss des Produkts und die
Schutzkontaktsteckdose mithilfe des Netzkabels.

2. Driicken Sie am Steuergerit auf (56 .

3. Driicken Sie auf "E" | und gleichzeitig auf einen der
Funktionsschalter am Steuergerat.

Wenn zwei griine Linien der Batteriestandsanzeige aufleuchten,
funktioniert das Steuergerat ordnungsgeman.

Grin, leuchtet
( I
\

E F
BATTERY INDICATOR

Steuergerat ist normal

18



4.2 Ein- und Ausschalten des Gerats

l Bei Verwendung der Schutzkontaktsteckdose

@® Einschalten des Gerats HINWEIS

1. Schalten Sie das Gerit mit dem Netzschalter am Sockel ein. | * Im Notfall schalten Sie
das Gerat vollstandig
aus und trennen Sie

das Netzkabel von der
Schutzkontaktsteckdose.

Der Netzschalter (grin) und die Batteriestandsanzeige leuchten.

Y

* Wenn Sie am Steuergerat

auf &5 | driicken, bevor
Sie den Netzschalter

2. Driicken Sie am Steuergerit auf (55 . am Sockel einschalten,
wird die Versorgung mit

Batteriespannung aktiviert.

Netzschalter (Grin, leuchtet)

Die Netzkontrollleuchte (grin) des Steuergerats leuchtet auf und das
Gerat wird eingeschaltet.

gaiieg

» Wahrend des Gebrauchs
mit Akkuleistung wird
die Stromversorgung
automatisch abgeschaltet,
wenn 2 Stunden oder
langer keine Aktion erfolgt

\g ist.

@® Ausschalten des Geriats

NV
==
ZAS

™~ Netzkontrollleuchte (Grln, leuchtet)

1. Driicken Sie auf dem eingeschalteten Steuergerit auf &% ).
HINWEIS

* Wenn Sie den Netzschalter

am Sockel ausschalten,
™~ Netzkontrollleuchte (Grtin, erlischt) bevor Sie am Steuergerét

auf dricken, wird die

Batteriespannungsversorgung
aktiviert.

Die Netzkontrollleuchte (griin) am Steuergerat erlischt.

ON/OFF

2. Schalten Sie das Gerit mit dem Netzschalter am Sockel aus.

Der Netzschalter (griin) und die Batteriestandsanzeige erléschen und
das Gerat wird ausgeschaltet.

o gfi(O) N

Netzschalter (Grin, erlischt)

19
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H Bei Verwendung des Akkus

@® Einschalten des Gerats

1.

Wenn das Netzkabel nicht mit dem Netzanschluss
verbunden und der Netzschalter am Sockel ausgeschaltet
ist, driicken Sie am Steuergerit auf [ o% |.

Die Netzkontrollleuchte (griin) und die Batteriekontrollleuchte (orange)
leuchten auf und das Gerat wird eingeschaltet.

Netzkontrollleuchte
(Grlin, leuchtet)
/Netzkontrollleuchte
(Orange, leuchtet)

ON/OI:F

@ Ausschalten des Geriats

1.

Wenn der Netzschalter am Sockel ausgeschaltet ist,
driicken Sie am Steuergerit auf (5% |.

Die Netzkontrollleuchte (griin) und die Batteriekontrollleuchte (orange)
erldschen und das Gerat wird ausgeschaltet.

™~ Netzkontrollleuchte
(Grun, erlischt)
/Netzkontrollleuchte
(Orange, erlischt)

O

= 80 [ IF? |

"HINWEIS

» Wahrend des Gebrauchs
mit Akkuleistung wird
die Stromversorgung
automatisch abgeschaltet,
wenn 2 Stunden oder
langer keine Aktion erfolgt
ist.

20



4.3 Betatigen des Not-Aus-Schalters

Im Notfall Iasst sich die Bewegung des OP-Tisches durch Betatigen des Not-Aus-Schalters anhalten.

A Der Not-Aus-Schalter darf nur in einer Notfallsituation verwendet werden.

ACHTUNG

H Bedienung im Notfall

1. Driicken Sie den Not-Aus-Schalter. HINWEIS

Der Summer ertont und der OP-Tisch stoppt. Der Not-Aus-Schalter

befindet sich links neben
dem Hilfsschalter.

1~

PSS
B : EEEH

I

B Quittieren von Aktionen

A Um den OP-Tisch im Notfall in die Anfangsstellung
zu bewegen, wenn sich ein Bediener beispielsweise
VORSICHT die Hand in einem Spalt des OP-Tisches geklemmt
hat, driicken Sie den Schalter am Steuergerat, um den
Tisch zuriick zu bewegen.

1. Nachdem der OP-Tisch angehalten hat, stellen Sie den
Not-Aus-Schalter in Pfeilrichtung oder ziehen Sie ihn nach
vorne, um die Not-Aus-Funktion zu quittieren.

Der Summer verstummt.

2 PREEE
s  EEEE

E‘ \ﬂ
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4.4 Arretieren und Entriegeln des OP-Tisches

B Arretieren des OP-Tisches

& ¢ Stellen Sie nach dem Aktivieren der Bremse sicher,
dass der OP-Tisch sicher arretiert ist.
ACHTUNG ¢ Wenn die OP unterbrochen werden muss, driicken
Sie den Not-Aus-Schalter.

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf { & .

Die Bremse wird aktiviert, um den OP-Tisch zu arretieren. Aktionen,
wie das Anheben der Tischplatte, funktionieren erst, wenn die
Tischplatte arretiert ist.

MOT-VE100D

mmmmm

HINWEIS

Der OP-Tisch lasst sich
durch Driicken von und
| oder ™3 arretieren
bzw. entriegeln.

Das Arretieren oder
Entriegeln des OP-Tisches
dauert ca. 12 Sekunden.

Falls die Bremse nicht
reagiert, gehen Sie
folgendermafen vor:
1) Stellen Sie sicher,
dass sich der Not-Aus-
Bremsenentriegelungshebel
in der Position ,,LOCK*
(ENTRIEGELT) befindet.
2) Versuchen Sie,
die Bremse uber
das Steuergerat zu
betatigen.

22



H Entriegeln des OP-Tisches

Q Entriegeln Sie den OP-Tisch nicht, wenn sich ein Patient

darauf befindet.
ACHTUNG Der Patient kann vom OP-Tisch fallen.

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie mindestens eine

Sekunde lang auf "3~

Die Bremse wird geldst, um die Arretierung des OP-Tisches
aufzuheben. Der OP-Tisch kann bewegt werden.

MOT-VE100D

O [e)e)
R BT

;;;;;;

toe—s1

HINWEIS

Das Arretieren oder
Entriegeln des OP-Tisches
dauert ca. 12 Sekunden.

23
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4.5 Bremsentriegelung

A * Kippen Sie die Tischplatte nicht, wenn sich der Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel in der
Position ,,UNLOCK“ (Entriegelt) befindet. Andernfalls kann der Patient vom OP-Tisch fallen.
ACHTUNG * Nachdem Sie den Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel wieder auf ,,LOCK*
(Verriegelt) gestellt haben, driicken Sie am Steuergerat und , um die Bremse
zu losen. Wenn Sie den OP-Tisch verwenden, ohne die Bremsen zu I6sen, wird er mit
entriegelten Bremsen genutzt, was dazu fithren kann, dass der Patient herunterfallt.

* Driicken Sie nach dem Ldsen der Bremse am Steuergerét und ¢ ¥}, um den OP-Tisch zu arretieren.

l Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel

Bei elektrischen Stérungen lasst sich der OP-Tisch mithilfe des Not-Aus-

Bremsenentriegelungshebels bewegen.
Befolgen Sie zum Losen der Bremse das nachstehend beschriebene Verfahren.

1. Stellen Sie den Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel auf
»LOCK" (Verriegelt).

Die Bremse wird geldst.
EMERGENCY BRAKE RELEASE

CLOCKWISE VW COUNTER-CLOCKWISE

@ Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel
Drehen k p

B Losen der Bremse und Arretieren des OP-Tisches

Wenn Sie den Tisch nach dem Beheben der Probleme mit der Elektrik wieder verwenden mdchten,
gehen Sie wie im Folgenden beschrieben vor, um die Bremse zu I16sen und den OP-Tisch zu arretieren.

4. Stellen Sie den Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel auf ,,LOCK* (Verriegelt).

EMERGENCY BRAKE RELEASE
&
=

UNLOCK
CLOCKWISE W COUNTER-CLOCKWISE

Drehen A
<
2. Halten Sie am Steuergerit und mindestens 1 Sekunde lang gedriickt.

Die Bremse wird geldst und der OP-Tisch kann bewegt werden.

Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel

3. Um den OP-Tisch wieder zu arretieren, halten Sie am Steuergerit und ¥ *¥] gedriickt.

24



4.6 Laterales Neigen der Tischplatte

A Wenn sich ein Patient auf dem OP-Tisch befindet und Sie die Tischplatte lateral
neigen mochten, miissen Sie in jedem Fall die Arretierung fiir das Zubehor des
ACHTUNG Mizuho-OP-Tisches verwenden.
Der Patient kann vom OP-Tisch fallen.

H Nach links neigen HINWEIS
* Der maximale Winkel in der
1. Halten Sie [F") gedriickt und driicken Sie auf & . Position links unten betrégt
Die Tischplatte kippt von der Kopfseite aus gesehen nach links. 20° zur ebenen, waagerechten
P — Position.

°

Ar07-VE 1000 || X ey

1 (] 20
Sl o B

Links unten ! :

N
<
gainag

* Wenn die laterale Neigung
in der entgegengesetzten
Richtung von der derzeitigen
lateralen Neigungsposition
erfolgt, stoppt die Tischplatte
'-!E\-' in der ebenen, waagerechten
Position. Nachdem sie
gestoppt hat, lassen Sie den
Schalter los und driicken ihn
erneut. Die Tischplatte wird

lateral bis zum maximalen
1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf [~ ). Winkel geneigt.

Die Tischplatte kippt von der Kopfseite aus gesehen nach rechts.

l Nach rechts neigen

HINWEIS
_v” Rechts unten Der maximale Winkel in
\ der Position rechts unten
betragt 20° zur ebenen,

waagerechten Position.

25
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4.7 Trendelenburg

A Wenn sich ein Patient auf dem OP-Tisch befindet und Sie ihn in die Trendelenburg-
Stellung bringen mochten, miissen Sie in jedem Fall die Arretierung fiir das Zubehor
ACHTUNG des Mizuho-OP-Tisches verwenden.
Der Patient kann vom OP-Tisch fallen.

A ¢ Bedienen Sie den Tisch erst, wenn das Ende der Beinplatte den Boden beriihrt.
Ansonsten kann der OP-Tisch beschédigt werden.
VORSICHT . Bringen Sie die Tischplatte nicht in die umgekehrte Trendelenburg-Position,
wahrend die Beinplatte abgewinkelt ist.
Das Ende der Beinplatte kann den Sockel beriihren und beschadigt werden.

B Umgekehrte Trendelenburg-Stellung (Kopf
nach oben) HINWEIS

* Der maximale Winkel in der

1. Halten Sie ["&") gedriickt und driicken Sie auf (%), Position ,Kopf nach oben’

Die Tischplatte bewegt sich in die Position ,Kopf nach oben®. betragt 30° zur ebenen,
e waagerechten Position.
o
2 29 Position ,Kopf nach oben* 30
] T .
i
0) |
> * Wenn die Bewegung in die
\ Trendelenburg-Stellung

in der entgegengesetzten
Richtung von der
derzeitigen lateralen

( ) Neigungsposition erfolgt,
stoppt die Tischplatte in
der ebenen, waagerechten
Position. Nachdem sie
gestoppt hat, lassen Sie
den Schalter los und
drucken ihn erneut. Die
Tischplatte wird bis zum
maximalen Winkel geneigt.

26



l Trendelenburg (Kopf nach unten)

A « Bedienen Sie den Tisch erst, wenn das Ende der
Kopfplatte den Boden beriihrt. Ansonsten kann der
VORSICHT  op-Tisch beschidigt werden.
¢ Bedienen Sie den Tisch erst, wenn der Feststellgriff
der Kopfplatte den Sockel beriihrt. Ansonsten kann

Feststellschraube
zum Arretieren

der Kopfplatt
der OP-Tisch beschadigt werden. er foplpratie
e ~
1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf (> ]. HINWEIS

Die Tischplatte bewegt sich in die Position ,Kopf nach unten®.

MOT-VE1000

o [o)e]
PilOT eoNER sAlT

J

betragt 30° zur ebenen,
waagerechten Position.

30°
e —

30° .

* Der maximale Winkel in der
Position ,Kopf nach unten®

27
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4.8 Abwinkeln der Ruckenplatte

Q Halten Sie lhre Hande wahrend der Bedienung des Tisches aus der/den folgenden Spalte(n) fern.

Andernfalls besteht Verletzungsgefahr.
ACHTUNG . Spalt zwischen der Riickenplatte und der Sitzplatte

¢ Spalt zwischen dem Riickenplattengetriebe und dem Rack

|

AL ANG

Rickenplatte

Ruckenplattengetriebe

l Hochfahren der Riickenplatte

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf (<% ).
Die Ruckenplatte bewegt sich nach oben.

MOT-VE100D

B Herunterfahren der Riickenplatte

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf "~ ].
Die Ruckenplatte fahrt nach unten.

MOT-VE100D

HINWEIS

* Der maximale Winkel in
der Position ,Rickenplatte
nach oben” betragt 90°
zur ebenen, waagerechten
Position.

* Der maximale Winkel in
der Position ,Ruckenplatte
nach unten“ betragt 40° von
der ebenen, waagerechten
Position.

* Wenn die Riickenplatte
in der entgegengesetzten
Richtung von der
derzeitigen geneigten
Ruckenplattenposition
geneigt wird, stoppt die
Tischplatte in der ebenen,
waagerechten Position.
Nachdem sie gestoppt hat,
lassen Sie den Schalter los
und drucken ihn erneut. Die
Tischplatte wird bis zum
maximalen Winkel geneigt.

28



4.9 Andern der Tischplattenhéhe

A ¢ Fahren Sie den Tisch nicht nach unten, wenn die
Beinplatten um 90° abgewinkelt sind.

VORSICHT Die Spitzen der Beinplatten konnen den Sockel

beriihren und beschadigt werden.
¢ Wenn Sie die Tischplatte mit abgewinkelter Beinplatte

herunterfahren, bedienen Sie den Tisch erst, wenn die
Beinplatte den Boden beriihrt.
Ansonsten kann der OP-Tisch beschadigt werden.

4

=1l

Beinplatte

B Hochfahren der Tischplatte

1. Halten Sie ["&") gedriickt und driicken Sie auf {*~ .
Die Tischplatte bewegt sich nach oben.

MOT-VE100D

o [e)e)
PILOT PONER BATT

Nach oben bewegen

L)
e ——

1.090 mm
(42,91 in)

B Herunterfahren der Tischplatte

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf ("],
Die Tischplatte bewegt sich nach unten.

MOT-VE100D

Nach unten bewegen

¥
I S S
(25,0 in)

( ) &

HINWEIS

* Die maximale Hohe vom
Boden zur Oberflache
der Tischplatte betragt
1.090 mm (42,91 in).

* Die minimale Hohe

vom Boden zur oberen
Oberflache der Tischplatte

L betragt 635 mm (25,0 in).

29
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4.10 Absenken und Anstellen der Tischplatte

Q Halten Sie Ihre Hande wahrend der Bedienung des Tisches aus den folgenden Spalten

fern.
ACHTUNG Andernfalls besteht Verletzungsgefahr.
¢ Spalt zwischen der Riickenplatte und der Sitzplatte
* Spalt zwischen dem Riickenplattengetriebe und dem Rack

/, Ruckenplattengetriebe

B Absenken der Tischplatte

A Senken Sie die Tischplatte nicht ab, wenn die
Beinplatten abgewinkelt sind.
VORSICHT Die Beinplatten konnen den Sockel beriihren und
beschadigt werden.

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf [.<].
Die Ruckenplatte wird nach unten abgesenkt und die Sitzplatte fahrt in

die Trendelenburg-Position ,Kopf nach oben®.

MOT-VE100D

Wdlbung
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H Anstellen der Tischplatte

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf =],

Die Ruckenplatte wird nach oben abgewinkelt und die Sitzplatte fahrt
in die umgekehrte Trendelenburg-Position ,Kopf nach unten®.

MOT-VE100D

Anstellen

(2
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4.11 Zuruckfahren in die ebene, waagerechte Position

B Zurickfahren der Tischplatte in die ebene, HINWEIS

waagerechte Position Anheben und Bremsen
funktionieren nicht.

1. Halten Sie gedriickt und driicken Sie auf [.—|.

Die Tischplatte kehrt nach der Trendelenburg-Stellung, der lateralen
Neigung, dem Neigen der Rickenplatte und dem Anheben zurlck in

die ebene, waagerechte Position.

MOT-VE100D

o [e)e)
PILOT FONER BAIT

ssssss
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4.12 Einstellen der Kopfplatte

Die Kopfplatte kann in 15°-Schritten abgewinkelt werden, in 4 verschiedene Positionen aufwarts (maximal 60°)
und in 6 verschiedene Positionen abwarts (maximal 90°). Die Kopfplatte kann zudem abgenommen werden.

B Abwinkeln der Kopfplatte

A » Stellen Sie sicher, dass Sie die Feststellschraube
zum Arretieren der Kopfplatte fest anziehen.
ACHTUNG Sollte sich die Kopfplatte aufgrund von nicht fest angezogenen
Feststellschrauben bewegen, kann der Patient verletzt werden.
* Die Kopfplatte wiegt 7 kg (15,4 Pfd).
Seien Sie im Umgang mit der Riickenplatte stets besonders aufmerksam.
Sie kann herunterfallen und Schaden oder Verletzungen verursachen.

1 . Ziehen Sie den Hebel zum Abwinkeln der Kopfplatte in Kopfrichtung. Die HINWEIS
Beim Verstellen nach

Kopfplatte lasst sich nach oben und unten abwinkeln. Wenn Sie den Hebel .
L ] . . oben kann die Kopfplatte
loslassen, wird die Kopfplatte in der entsprechenden Position arretiert. angehoben und abgewinkelt

Abwinkeln der Kopfplatte zu

ziehen.
.

werden, ohne am Hebel zum

Hebel zum Abwinkeln
der Kopfplatte

N

\
H Losen der Kopfplatte

Q Die Kopfplatte wiegt 7 kg (15,4 Pfd).
Seien Sie im Umgang mit der Riickenplatte stets besonders aufmerksam.
ACHTUNG Sie kann herunterfallen und Schéaden oder Verletzungen verursachen.

1. Losen Sie die beiden Feststellschrauben zum Arretieren
der Kopfplatte an der Unterseite der Riickenplatte.

2. Halten Sie die beiden Seiten der Kopfplatte gut fest und ziehen Sie sie gerade.

Feststellschraube zum
Arretieren der Kopfplatte

Kopfplatte

/z

Rickenplatte

33
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Anbringen der Kopfplatte

Q e Stellen Sie sicher, dass Sie die Feststellschrauben
zum Arretieren der Kopfplatte fest anziehen.

ACHTUNG Sollte sich die Kopfplatte aufgrund von nicht fest

angezogenen Feststellschrauben bewegen, kann
der Patient verletzt werden.

* Die Kopfplatte wiegt 7 kg (15,4 Pfd).
Seien Sie im Umgang mit der Riickenplatte stets
besonders aufmerksam.
Sie kann herunterfallen und Schaden oder
Verletzungen verursachen.

Q » Setzen Sie die Kopfplatte in die Riickenplatte
ein. Wenn der OP-Tisch mit nicht vollstidndig

VORSICHT eingefiihrter Kopfplatte verwendet wird, kann er

beschadigt werden.

* Der OP-Tisch darf beim Herausziehen der
Kopfplatte nicht bewegt werden. Sie kann
herunterfallen und Schaden oder Verletzungen
verursachen.

1.

2.

Halten Sie beide Seiten der Kopfplatte gut fest und
richten Sie die Einfiihrwelle der Kopfplatte mit der
Aufnahmeo6ffnung in der Riickenplatte aus. Fuihren Sie die
Einfiihrwelle dann ein.

Stellen Sie sicher, dass die Kopfplatte vollstandig eingesetzt
ist. Ziehen Sie dann die beiden Feststellschrauben zum
Arretieren der Kopfplatte an, die sich an der Unterseite der
Riickenplatte befinden.

Feststellschraube zum
Arretieren der Kopfplatte

3
&)
=

Kopfplatte

3

Rickenplatte
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4.13 Einstellen der Beinplatte

Die Beinplatten lassen sich biegen, nach auf3en strecken und abnehmen.

H Abwinkeln der Beinplatte

Die Beinplatten links und rechts lassen sich unabhangig voneinander in
15°-Schritten in 6 verschiedene Abwartspositionen (max. 90°) abwinkeln.

Q Halten Sie beim Abwinkeln das Ende der Beinplatte
fest. Andernfalls kann sich die Beinplatte nach unten
ACHTUNG neigen und Verletzungen verursachen.

* Bringen Sie die Tischplatte
A nicht in die umgekehrte
VORSICHT  Trendelenburg-Position,
wahrend die Beinplatte
abgewinkelt ist. Das Ende
der Beinplatte kann den
Sockel beriihren und
beschédigt werden.

* Wenn Sie die Tischplatte mit
abgewinkelter Beinplatte
herunterfahren, bedienen
Sie den Tisch erst, wenn
die Beinplatte den Boden
beriihrt. Ansonsten kann der
OP-Tisch beschéadigt werden.

gaiieg

1. Halten Sie das Ende der Beinplatte fest. Ziehen Sie den
Hebel zum Abwinkeln der Beinplatte in Richtung FuBseite
und heben Sie gleichzeitig das Ende der Beinplatte an.

2. Ziehen Sie den Hebel zum Abwinkeln der Beinplatte in Richtung
FuBseite und driicken Sie die Beinplatte dann nach unten.

3_ Um die Beinplatte wieder in die horizontale Position
zuriickzubewegen, halten Sie die Spitze der Beinplatte.
Bewegen Sie sie dann nach oben.

Hebel zum Abwinkeln der Beinplatte

° °Q°FE':'3/ —) Z|ehe

~ ]
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Bl Ausschwenken der Beinplatten

Die Beinplatten lassen sich bis zu 90° nach aullen strecken.

A « Achten Sie beim Ausschwenken der Beinplatte
darauf, dass lhre Finger nicht zwischen die
ACHTUNG Schienen gelangen. Andernfalls besteht
Verletzungsgefahr.
¢ Stellen Sie sicher, dass die Feststellschraube
zum Arretieren der Beinplatte angezogen ist.
Sollte sich die Beinplatte aufgrund einer nicht fest
angezogenen Feststellschraube bewegen, kann der
Patient verletzt werden.

1. Drehen Sie die Feststellschraube zum Arretieren der
Beinplatte eineinhalb Umdrehungen weit und l6sen Sie sie

dann.
2. Ziehen Sie die Beinplatten nach aufen.

3. Ziehen Sie die Feststellschraube zum Arretieren der
Beinplatte in der Einstellposition an, um sie zu arretieren.

Feststellschraube zum Arretieren der Beinplatte
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l Abnehmen der Beinplatte

A Eine Beinplatte wiegt 8 kg (17,6 Pfd) (pro Stiick).
Seien Sie im Umgang mit der Riickenplatte stets
ACHTUNG besonders aufmerksam. Sie kann herunterfallen und

Schaden oder Verletzungen verursachen.

. . i e D
1. Fassen Sie an den Beinplattenenden auf der FuRseite an. HINWEIS

L . Wenn die Feststellschraube
2. Drehen Sie die Feststellschraube zum Anbringen bzw. .
zum Anbringen bzw.

Abnehmen der Beinplatte, um sie zu lI6sen. Abnehmen der Beinplatte

o . . . gedreht und gleichzeitig
3. Halten Sie die beiden Seiten der Beinplatte gut fest und )
nach unten gezogen wird,

ziehen Sie sie gerade heraus. kann der Griff in eine
beliebige Stellung gebracht

Feststellschraube zum Anbringen
bzw. Abnehmen der Beinplatte Beinplatte kwerden. )

geueg

l Anbringen der Beinplatten

Q Drehen und fixieren Sie die Feststellschraube zum Anbringen bzw. Abnehmen der Beinplatte.
Sollte sich die Beinplatte aufgrund einer nicht fest angezogenen Feststellschraube bewegen,
ACHTUNG kann der Patient verletzt werden.

Q Die Beinplatte muss vollstindig in die Beinplattenkupplung eingeschoben werden. Sollte
die Beinplatte nicht vollstandig in die Beinplattenkupplung eingeschoben sein und trotzdem
VORSICHT verwendet werden, kénnen die Beinplatten Schaden nehmen.

1. Halten Sie die Beinplatte gut fest, richten Sie die Einfiihrwelle der Beinplatte an der
Aufnahmeoffnung aus und schieben Sie sie hinein.

2. Priifen Sie, ob die Beinplatte vollstindig eingeschoben ist, und drehen Sie dann die
Feststellschraube zum Anbringen bzw. Abnehmen der Beinplatte, um sie zu arretieren.

Feststellschraube zum Anbringen
bzw. Abnehmen der Beinplatte Beinplatte

> Einfihrwelle der Beinplatte
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5. Wartung und Kontrolle

5.1 Kontrolle vor und nach dem Gebrauch

Q Die Elemente miissen vor und nach der Verwendung kontrolliert werden. Bei
Anomalien wenden Sie sich zur Instandsetzung oder Reparatur an lhren Fachhandler
ACHTUNG oder an Mizuho. Ansonsten kann dies wahrend des Eingriffs zu Problemen fiihren.

Kontrollieren Sie die nachstehend genannten Elemente. Bei einem Problem wenden Sie sich zur
Instandsetzung oder Reparatur an Ihren Fachhandler oder an Mizuho.

(1) ()

©
=
C
>
@
C
>
a
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o
)

(1) Matratzen
@® Vor dem Gebrauch

+ Uberprifen Sie alle Matratzen sorgféltig auf eventuelle Beschadigungen.

@® Nach dem Gebrauch

+ Uberprifen Sie alle Matratzen auf Schaden oder Verschmutzungen.

(2) Zahnflankenspiel der Tischplatte
@® Vor dem Gebrauch

+ Uberpriifen Sie die Tischplatten auf Zahnflankenspiel, indem Sie an beiden Enden der Riickenplatte
rutteln.
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(3) Tischplatten
@® Vor dem Gebrauch

+ Uberpriifen Sie alle Tischplatten auf eventuelle Beschadigungen.

@® Nach dem Gebrauch

« Uberpriifen Sie alle Tischplatten auf eventuelle Beschadigungen oder Verschmutzungen.

(4) Steuergerat
@® Vor dem Gebrauch

» Driicken Sie auf die Schalter am Steuergerat, um festzustellen, ob alle Funktionen ordnungsgemaf
arbeiten.

(5) Netzschalter (Ein-/Aus-Schalter)
® Vor dem Gebrauch

» Drucken Sie auf den Netzschalter am Steuergerat, um festzustellen, ob die Netzkontrollleuchten am
Steuergerat aufleuchten.

(6) Olaustritt

@® Vor und nach dem Gebrauch

+ Uberprifen Sie die Boden- und Sockeloberflache auf Hydraulikol.

(7) Akku

@® Vor dem Gebrauch

 Prifen Sie, ob der Akku geladen wurde.

(8) Netzkabel und -stecker

® Vor dem Gebrauch

+ Uberpriifen Sie das Netzkabel auf frei liegende Drahte sowie den Stecker auf Beschadigungen.
(9) Hilfsschalter

@® Vor dem Gebrauch

» Drucken Sie auf den Hilfsschalter, um festzustellen, ob alle Funktionen ordnungsgemaf arbeiten.
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5.2 RegelmaBiger Austausch von Teilen

Mizuho gibt an, dass die folgenden Teile flr einen sicheren Gebrauch in regelmafigen Abstanden
ausgetauscht werden muissen.

Die Austauschdauer ist ein grober Standard-Richtwert. Ggf. ist je nach Nutzungszustand und/oder
Nutzungshaufigkeit ein friiherer Austausch erforderlich.

Ersatzteile erhalten Sie bei Ihrem Fachhandler oder bei Mizuho.

5
=
S Nachlauf
«Q
C
3
)
% Teile Austauschdauer (Jahren)
) Batterie 2 HINWEIS
Steuergerat 4 bis 6 Die zuvor gemachten
Nachlauf 5 bis 7 Angaben sind Schatzwerte.
Bremsgummi 3 bis 5 Gdf. ist der Austausch je
Netzkabel 5 bis 7 nach Nutzungszustand und/
oder Nutzungshaufigkeit
bereits friher erforderlich.

5.3 Versionsinformationen fur die Software

Die Versionsinformationen zur Steuerungssoftware des OP-Tisches befinden sich auf dem Etikett am
zugehdrigen Mikrocomputer.

Q Die Versionsinformationen fiir die Software richten sich hauptsachlich an Service-
und Wartungsmitarbeiter. Zur Uberpriifung 6ffnen Sie die Abdeckung des Sockels,
VORSICHT um auf die Steuerplatine zuzugreifen.
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©. Technische Daten

6.1 Tabelle der technischen Daten

Produktbezeichnung OP-Tisch MOT-VE100D
Hochste 1.090 mm (42,91 in)
) Position
Hubbereich Niedriast
ecrigste 635 mm (25,0 in)
Position
Kopf nach oben 30°
Trendelenburg- -
= |winkel Kopf nach 30°
by unten
[
2 [Lateraler Links unten 20°
x . .
S [Neigungswinkel |Rechts unten 20°
'}; Anstell-/ Nach oben 90°
'ccug Absenkwinkel der Nach 40°
‘5 [Ruckenplatte ach unten
g Wdlbung Absenken/Anstellen
§ In die ebene, waagerechte Trendelenburg/Laterale Neigung/Abwinkeln der Riickenplatte/
&’ Position zurtiickkehren Neigen
Bremse Verriegeln/Entsperren 3
Anheben, Trendelenburg, Laterale Neigung, Anstellen der %
Steuergerat Ruckenplatte, Absenken, Zurtick in die ebene, waagerechte @
. Position, Bremse, Not-Aus-Schalter, Netzschalter o
Bedienelemente , o
Anheben, Trendelenburg, Laterale Neigung, Anstellen der g
Hilfsschalter Ruckenplatte, Absenken, Zurtick in die ebene, waagerechte o
Position, Bremse, Not-Aus-Schalter, Netzschalter
Anstell-/ Nach oben 60°
c Absenkwinkel der Nach unt 90°
ach unten
% Kopfplatte
£ |Anstell-/ Nach oben 0°
S |Absenkwinkel .
"é; der Beinplatte Nach unten 90
© | Beinplatten- Jeweils fir links 90°
S |Streckwinkel und rechts
= Abnehmen Kopfplatte/Beinplatte (links/rechts)
Sonstige Not-Aus-Bremsenentriegelungshebel
. . Gerate der Klasse 1/Gerat vom Typ B / IPX4
Klassifizierung gemdfs 60601-1 (Gerat mit integriertem Netzteil: Hinweis 1)
Nennversorgungsspannung AC 100 -240V
Nennversorgungsfrequenz 50 bis 60 Hz
D
S |Batteriestrom 24 VDC
§ Leistungsaufnahme 400 VA
& |Betriebsspannung 5VDC, 24 V
Arbeitszyklus 3 Min. ein, 20 Min. aus: Hinweis 2
Die Schockbereitstellung des Defibrillators erfolgt innerhalb von
Sonstige funf Sekunden.

Erfillt die EMV-Norm IEC 60601-1-2:2018
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qg’v Tischplatte 2.133 mm (83,98 in) (L) x 500 mm (19,69 in) (B): Hinweis 3

é(E’ Basis 1.033 mm (40,67 in) (L) x 483 mm (19,02 in) (B): Hinweis 4
Gewicht 360 kg (793 Pfd)

Zulassiges Korpergewicht des

Patienten: Hinweis 8

Hub: 250 kg (550 Pfd) /
Trendelenburg, Laterale Neigung: 250 kg (550 Pfd)

Geeignete Hohe und Breite flr den

Hohe: 10 mm/Breite: 80 mm

Transport

@ | Temperatur 10 bis 40 °C: Hinweis 7

-2.33, Feuchtigkeit 30 bis 75%: Hinweis 7

§ Luftdruck 700 bis 1.060 hPa: Hinweis 7

é ) Die zulassige maximale Hohenlage flir den Gebrauch betragt

£ |Sonstige o )

m 3.000 m: Hinweis 7
2 Temperatur -10 bis 50°C: Hinweis 5
‘é %’ Feuchtigkeit 10 bis 85% (ohne Kondensation der Luftfeuchtigkeit): Hinweis 5
& 2|Luttdruck 700 bis 1.060 hPa: Hinweis 5

Servicedauer

Bei Einhaltung der angegebenen Wartungsbedingungen und einer

ordnungsgemalfen Aufbewahrung 10 Jahre: Hinweis 6

Hinweis 1:
Hinweis 2:
Hinweis 3:

Hinweis 4: Grobe Malle

Hinweis 5:
Hinweis 6:
Hinweis 7:
Hinweis 8:

Wenn Batterieleistung verwendet wird:
Mogliche Wartezeiten beim kontinuierlichen Betrieb des Tisches
Mit Ausnahme des Seitengelanders

Firmennorm (wenn eine adaquate Wartung und Inspektion durchgefiihrt wird)

Gemal den eigenen Validierungsdaten von Mizuho

IEC 60601-1, Elektrische Medizingerate — Teil 1: Allgemeine Sicherheitsanforderungen
Gesamtgewicht von Patient und Zubehor
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6.2 Aufenansicht

240mm 468mm 632mm 727mm
‘ (9,45in) ‘ (18,43in) ‘ (24,88in) (28,62in)

———
(O — 5%

1.033mm(40,67in)

a

-

500mm(19,69in)

uajeq ayosiuyos|

MAX
1.090mm(42,91in)

MIN
635mm(25,0in)

483mm(19,02in)
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. Fehlerbehebung

B Funktionen des Hilfsschalters

c * Der Hilfsschalter sollte nur im Notfall verwendet werden.

* Behalten Sie bei der Bedienung des Hilfsschalters

VORSICHT  stets die Bewegung des OP-Tisches im Auge. Fiir

die Bedienung des Hilfsschalters gelten keinerlei
Beschrankungen. Er kann in Kontakt mit anderen
Teilen oder dem Boden kommen.

* Wenn sich Teile beriihren, stoppen Sie den Vorgang sofort.
Ansonsten kann der OP-Tisch beschadigt werden.

1.

Betitigen Sie den Hilfsschalter in derselben Weise wie die
Schalter am Steuergerat.

Abwinkeln der Rickenplatte: nach unten Netzschalter (Ein-/Aus-Schalter)

Trendelenburg: Laterale Anstellen:  Zuriickkehren in die
Kopf nach Neigung: Tisch nach Mitte nach ebene, waagerechte
unten Rechts unten| ynten unten Position

Batteriekontroll

ENERGIZE

Kontroll —=e 1 © LN b
e ey I I I
Umgekehrte Laterale Tisch nach Absenken: Not-Aus-Schalter
Trendelenburg-Stellung: Neigung: oben (OP-Tisch Mitte nach
Kopf nach oben Links unten | arretieren) oben
Abwinkeln der Rickenplatte: nach oben Bremsentriegelung

HINWEIS

Der OP-Tisch bewegt

sich, wahrend der Schalter
betatigt wird.

Der Tisch stoppt, wenn der
maximale Winkel erreicht ist.
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8. Vor der Kontaktaufnahme beziiglich Reparaturen

Bl Uberpriifung der Ursachen und GegenmafRnahmen

Die folgenden Probleme kdnnen auftreten, selbst wenn der OP-Tisch keine Fehlfunktionen aufweist.
Uberpriifen Sie die folgenden Punkte, bevor Sie eine Reparatur anfordern.

Status

Mogliche Ursache

MaRnahmen

Der Tisch lasst sich
nicht einschalten.

Der Steckverbinder des Steuergerats ist
nicht ordnungsgemaf angeschlossen.

SchlieRen Sie den Steckverbinder
korrekt an.
(= Seite 17)

Der Akku ist derzeit vollstandig entladen.

Laden Sie die Batterie.
(=> Seite 16)

Ein Funktionsschalter
am Steuergerat
funktioniert nicht.

Der Steckverbinder des Steuergerats ist
nicht ordnungsgemaf angeschlossen.

Schlief3en Sie den Steckverbinder korrekt
an.
(> Seite 17)

Der Not-Aus-Schalter wurde nicht
gleichzeitig mit dem Funktionsschalter
gedruckt.

Driicken Sie den Not-Aus-Schalter und
den Funktionsschalter gleichzeitig.
(= Seite 22 bis 32)

Der Motor ist unter Umstanden Uberhitzt.

Warten Sie mit der Bedienung ca.
90 Minuten.
(> Seite 13)

Der Bremsschalter
am Steuergerat
funktioniert nicht.

Der Not-Aus-Bremsentriegelungshebel
befindet sich in der Stellung ,UNLOCK*
(ENTRIEGELT).

Stellen Sie den Not-Aus-
Bremsenentriegelungshebel auf ,LOCK*
(Verriegelt). (> Seite 24)

Auch wenn die Bremse mit dem Not-
Aus-Bremsentriegelungshebel gelost
wurde, wurde sie noch nicht vom
Steuergerat entriegelt.

Entriegeln Sie die Bremse mit dem
Steuergerat.
(= Seite 24)

Wenn sich die Situation auch nach dem Ergreifen der Gegenmafinahmen nicht verbessert, geben Sie bei
Ihrem Fachhandler oder bei Mizuho die Reparatur in Auftrag.
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H Bei einer Fehlfunktion

A ¢ Der OP-Tisch sollte nur von Mizuho oder entsprechend zertifizierten Anbietern
instandgesetzt und gewartet werden. Wenden Sie sich fiir Reparaturen und
ACHTUNG Wartungsarbeiten unbedingt an einen Fachhéandler oder an Mizuho.
» Zerlegen Sie den OP-Tisch nicht. Ein unautorisiertes Zerlegen kann zu einem
Feuerausbruch, einem elektrischen Schlag oder einer Fehlfunktion fiihren.
* Um Infektionen zu verhindern, reinigen und desinfizieren Sie den OP-Tisch, bevor
Sie eine Reparatur anfordern.

Wenn der OP-Tisch defekt ist, ergreifen Sie die folgenden MaRnahmen:

4. Schalten Sie das Gerit mit dem Netzschalter aus und ziehen Sie das Netzkabel aus der
Schutzkontaktsteckdose.

2_ Platzieren Sie ein Schild mit der Aufschrift ,,Aufer Betrieb“ oder ,,Nicht verwenden* auf
den OP-Tisch.

B Wartung durch Anbieter

Stellen Sie zur Gewahrleistung der sicheren Anwendung dieses Produkts sicher, dass Sie das Gerat
regelmaBig ein Mal jahrlich von Mizuho oder dem entsprechend zertifizierten Fachhandler kontrollieren
lassen.

Inspektionen und Wartungen von anderen Anbietern als direkt von Mizuho oder dem zertifizierten
Fachhandler kdnnen zu unerwinschten Ereignissen, wie einer Verschlechterung der Leistungen und der
Funktionen, fuhren.

Wenden Sie sich an Ihren Fachhandler oder an Mizuho, um die regelmaRige Inspektion zu vereinbaren.

B Garantie

MIZUHO Corporation repariert defekte Teile dieses Produkts ein Jahr ab dem Datum der Lieferung/
Installation kostenlos. Ausgenommen sind Schaden durch Reparaturen durch Dritte, hohere Gewalt,
unsachgemaflen Gebrauch oder absichtliche Beschadigung. Alle weiteren Garantiebedingungen unterliegen
den Regelungen von MIZUHO Corporation.
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An hang 1 Elektromagnetische Kompatibilitt

Halten Sie sich bei der Installation und Inbetriebnahme des Gerats an die EMV-Informationen in diesem
Handbuch.

A ¢ Verwenden Sie nur Zubehor, das von uns freigegeben wurde.
Andernfalls kann es zu einer stiarkeren elektromagnetischen Strahlung oder
ACHTUNG verringerten Storfestigkeit kommen.

* Verwenden Sie das Gerat nicht direkt neben anderen Geraten sowie liber oder unter
anderen Geraten.

Andernfalls ist aufgrund elektromagnetischer Stérungen méglicherweise kein
normaler Betrieb moglich.

* Stellen Sie vor der gemeinsamen Verwendung mit anderen elektrischen
Medizingeraten (vor allem lebenserhaltenden Geraten) sicher, dass diese trotz
elektromagnetischer Stérungen ordnungsgemaRn funktionieren.

Andernfalls ist aufgrund elektromagnetischer Storungen moéglicherweise kein
normaler Betrieb moglich.

Richtlinien und Herstellererklarung — elektromagnetische Emissionen

Der MOT-VE100 ist zur Verwendung in der unten beschriebenen elektromagnetischen Umgebung
vorgesehen.

Der Kaufer bzw. Bediener des MOT-VE100 muss sicherstellen, dass das Gerat in einer solchen Umgebung
verwendet wird.

Messung der
elektromagnetischen Konformitat Elektromagnetische Umgebung — Richtlinien
Stérungen
Oberwellenemissionen Klasse A Der MOT-VE100 ist fur den Einsatz in Gebauden ohne
IEC 61000-3-2 Wohnbereiche geeignet, die nicht direkt an ein offentliches
Spannungsschwankungen/ _ Niederspannungsversorgungsnetz angeschlossen sind, m
Flicker-Emissionen Entspricht den | 455 fiir Wohnzwecke genutzte Gebaude versorgt. 3
Anforderungen 3
IEC 61000-3-3 3
Q
HF-Emissionen S
Klasse A 2
CISPR 11 @
=0
HF-Emissionen Der MOT-VE100 nutzt HF-Energie ausschlieBlich fir die ;
CISPR 11 Gruppe 1 internen Funktionen. Daher sind seine HF-Emissionen sehr §
u
PP niedrig, und Interferenzen mit in der Nahe befindlichen %
elektronischen Geréten sind unwahrscheinlich. =
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Richtlinien und Herstellererklarung — elektromagnetische Storfestigkeit

verwendet wird.

Der MOT-VE100 ist zur Verwendung in der unten beschriebenen elektromagnetischen Umgebung vorgesehen.
Der Kaufer bzw. Bediener des MOT-VE100 muss sicherstellen, dass das Gerat in einer solchen Umgebung

Tests zur . L Elektromagnetische
. . . IEC 60601 Testniveau Konformitatsstufe . .
Storfestigkeit Umgebung — Richtlinien
Elektrostatische + 8 kV + 8 kV Es sollten Holz-, Beton- oder
Entladung Kontaktentladung Kontaktentladung Fliesenbdden vorhanden
(ESD) sein. Falls Béden mit
IEC 61000-4-2 +2,4,8 15kV +2,4,8 15kV synthetischem Material
Luftentladung Luftentladung bedeckt sind, muss die
relative Luftfeuchtigkeit
mindestens 30 % betragen.
Elektrische schnelle +2kV + 2 kV Die Qualitat der

Gleichspannung

Gleichspannung

Spannungsspitzen/ fur Netzleitungen fur Netzleitungen Versorgungsspannung muss

schneller Stromstol} dem Ublichen Standard
+1kV +1kV . .

IEC 61000-4-4 ir Ei / Gir Ei / gewerblicher Einrichtungen
:r mganlgi- :r mganlgi- oder Krankenhauser

usgangsleitungen usgangsleitungen entsprechen.
StofRspannung +0,5; 1kV +0,5; 1kV Die Qualitat der
IEC 61000-4-5 Differenzspannung Differenzspannung Versorgungsspannung muss
dem Ublichen Standard

+0,5;1; 2kV +0,5;1; 2kV

gewerblicher Einrichtungen
oder Krankenhauser
entsprechen.

Spannungsabfalle,
kurze
Unterbrechungen und

0% U
fur 0,5 Zyklen

0% U
fur 0,5 Zyklen

Die Qualitat der
Versorgungsspannung muss
dem Ublichen Standard

Schwankungen in der | 0 % Uy 0% U; gewerblicher Einrichtungen
Versorgungsspannung | fur 1 Zyklen fur 1 Zyklen oder Krankenhauser
IEC 61000-4-11 entsprechen.
70 % U 70 % U Soll der MOT-VE100 trotz
fur 25/30 Zyklen fur 25/30 Zyklen maoglicher Unterbrechungen
in der Stromversorgung
0% U; 0% U; ordnungsgemaf
fur 250/300 Zyklen fur 250/300 Zyklen funktionieren, muss er ber
eine storungsfreie Stromquelle
oder eine Batterie mit Strom
versorgt werden.
Frequenz 30 A/m 30 A/m Magnetfelder der
(50/60 Hz) Stromversorgung missen
Magnetfeld den in gewerblichen
IEC 61000-4-8 Gebauden und

Krankenhausern ublichen
Werten entsprechen.

Hinweis: U; ist die Wechselspannung vor Anwendung des Testniveaus.
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Richtlinien und Herstellererklarung — elektromagnetische Storfestigkeit (Fortsetzung)

Leitungsgeflhrte
StorgroRen
verursacht durch HF-
Strahlung

IEC 61000-4-6

150 kHz bis 80 MHz
3V

ISM-Frequenzen
6V

150 kHz bis 80 MHz
3V

ISM-Frequenzen
6V

Stoérung verursacht durch
HF-Strahlung
IEC 61000-4-3

80 MHz bis 2,7 GHz
3V/m

Kabellose

Kommunikation —

Frequenzband
V/m | MHz

27 385

28 |450

9 710

9 745

9 780

28 1810

28 |870

28 930

28 1720

28 1845

28 1970

28 |2450

9 5240

9 5500

9 5785

80 MHz bis 2,7 GHz
3V/m

Kabellose

Kommunikation —

Frequenzband
V/m | MHz

27 385

28 |450

9 710

9 745

9 780

28 1810

28 |870

28 1930

28 1720

28 1845

28 1970

28 |2450

9 5240

9 5500

9 5785

Tragbare und mobile HF-
Kommunikationsgerate
(Radiogerate einschliellich
Antennen und Kabeln) sollten
im empfohlenen Mindestabstand
von 300 mm (12 in) zu
samtlichen Teilen des MOT-
VE100 verwendet werden.

Die Feldstarken von ortsfesten
HF-Sendern, ermittelt

durch Erhebungen der
elektromagnetischen Felder,
sollten in jedem Frequenzbereich
unterhalb der Konformitatsstufe
von 3 V/m liegen.

In der Nahe von Geraten mit
folgendem Symbol kénnen
Stérungen auftreten:

)

Hinweis 1: Diese Richtwerte treffen eventuell nicht auf alle Situationen zu. Die elektromagnetische
Ausbreitung wird durch die Absorption und Reflektion von Gebauden, Objekten und Menschen

beeinflusst.

Die Feldstarken von ortsfesten Sendern, z. B. Basisstationen fiir Funktelefone (Handy/kabellos) und
mobilen Landfunk, Amateurfunk, AM- und FM-Rundfunksendungen und Fernsehsendungen, kénnen
theoretisch nicht genau vorhergesagt werden. Um zu ermitteln, welche elektromagnetische Umgebung
durch den ortsfesten Sender entsteht, empfiehlt sich eine Erhebung der elektromagnetischen Felder.
Wenn die gemessene Feldstarke am Nutzungsstandort des MOT-VE 100 die o. g. Konformitatsstufe
Ubersteigt, muss der MOT-VE100 regelmafig auf eine ordnungsgemafe Funktion hin Gberprift werden.
Wenn eine fehlerhafte Leistung festgestellt wird, sind gegebenenfalls weitere Malnahmen erforderlich, wie

beispielsweise eine Neuausrichtung oder Umsetzung des MOT-VE100.
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An hang ? Glossar

Basis
Der hellblaue Teil der Abbildung unten.

Wélbung

Die Ruckenplatte ist nach oben oder nach unten geneigt; die Sitzplatte bewegt sich in die Position ,Kopf
nach oben® oder ,Kopf nach unten” und die gesamte Tischplatte bewegt sich in die Position ,Mitte nach
oben® oder ,Mitte nach unten®.

Laterale Neigung
Die Tischplatte des OP-Tischs bewegt sich in die Position links unten oder rechts unten, bei Ansicht vom
Kopf aus.

Tischplatte
Der hellblaue Teil der Abbildung unten.

©
(]
n
[
Q
=

Trendelenburg
Die Tischplatte des OP-Tisches bewegt sich in die Position ,Kopf nach oben” oder ,Kopf nach unten”.
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