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Pozycja | Element Strona
A Przyciski RKO 11
B Przyciski sterujace dla opiekuna na barierce bocznej — przyciski zmiany 14

pozycji tézka

C Przyciski sterujace graficznego interfejsu opiekuna (Graphical Caregiver 28
Interface, GCI) — waga, alarmy, terapie

D Elementy ramy t6zka — zagtowek, podnézek, hamulce, stojaki na kropléwki, | 60
gniazda sprzetu, uchwyt na przewody, uchwyty na worki drenazowe, pasy do
unieruchamiania pacjenta, elementy do fluoroskopii, gniazdo zasilania
urzadzen dodatkowych, system transportowy IntelliDrive

E Materace — typy materacow, terapia rotacji, terapia oklepywania/wibracji, tryb | 84
Opti-Rest, wspomaganie obrotu

F Przyciski sterujace dla pacjenta — przyciski zmiany pozycji tézka, przyciski 98
systemu rozrywki, przycisk przywotania pielegniarki
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PATENTY/PATENT: hillrom.com/patents

Wyréb moze byc¢ objety wiecej niz jednym patentem. Patrz powyzszy adres internetowy.
Firmy nalezace do grupy Hill-Rom sg wtascicielami patentéw i rozpatrywanych wnioskéw patentowych
w Europie, Stanach Zjednoczonych i innych krajach.

WiOO (FOSS)

Niniejszy produkt moze zawiera¢ oprogramowanie zwane oprogramowaniem ,wolnym” lub
Lotwartym” (WiOO). Firma Hill-Rom wykorzystuje oprogramowanie WiOO oraz wspiera korzystanie

z niego. Jestesmy przekonani, ze dzieki oprogramowaniu WiOO nasze produkty sa bezpieczniejsze

i bardziej niezawodne, co zapewnia nam i naszym klientom wiekszg swobode dziatania. Aby dowiedzie¢
sie wiecej o oprogramowaniu WiOO, ktére moze by¢ stosowane w tym produkcie, nalezy odwiedzi¢
nasza strone internetowa poswiecong oprogramowaniu WiOO: hillrom.com/opensource. Kopia kodu
zrédtowego oprogramowania WiOO bedzie dostepna na naszej stronie internetowej dotyczacej
oprogramowania WiOQO, jesli bedzie to wymagane.

Producent odpowiedzialny: Autoryzowany przedstawiciel i importer na
HILL-ROM, INC. terenie Unii Europejskiej:
1069 STATE ROUTE 46 E HILL-ROM SAS
BATESVILLE, IN 47006-9167 Z.|.DU TALHOUET
USA 56330 PLUVIGNER
FRANCJA
TEL.:4+33(0)297509212
Autoryzowany przedstawiciel w Brazylii: Autoryzowany przedstawiciel w Australii:
VR MEDICAL - MEDICAL DEVICES IMPORTER & HILL-ROM PTY LTD
DISTRIBUTOR, LTDA. 1 BAXTER DRIVE
391 BATATAES STREET OLD TOONGABBIE NSW 2146
CJ11-13,8TH FLOOR AUSTRALIA

SAO PAULO - SP - BRAZYLIA
CNPJ: 04.718.143/0001-94

Autoryzowany przedstawiciel w Kazachstanie:
TOO ORTHODOX PHARM
ULY DALA AVENUE 7/4, APT 136, NUR-SULTAN 010000, KAZACHSTAN

Zadna cze$¢ niniejszej publikacji nie moze by¢ powielana ani przekazywana z uzyciem jakichkolwiek
srodkoéw elektronicznych lub mechanicznych, wiacznie z fotokopiowaniem i nagrywaniem oraz
jakimikolwiek systemami informacyjnymi i systemami pobierania danych, bez pisemnej zgody firmy
Hill-Rom Services, Inc. (Hill-Rom).

Informacje zawarte w niniejszej instrukgji sa poufne i nie moga zostac¢ udostepnione osobom trzecim
bez wczesniejszego uzyskania pisemnej zgody firmy Hill-Rom.

Informacje zawarte w niniejszym podreczniku moga ulec zmianie bez uprzedniego powiadomienia.
Firma Baxter nie zobowiazuje sie do aktualizacji informacji zawartych w niniejszej instrukgcji.

Firma Hill-Rom zastrzega sobie prawo do wprowadzania zmian w projekcie, danych technicznych
oraz modelach wyrobéw bez wczesniejszego powiadomienia. Jedyng gwarancja, jakiej udziela firma
Hill-Rom, jest wyrazna gwarancja pisemna udzielona w trakcie sprzedazy lub dzierzawy wyrobdw.

Informacja dla uzytkownikéw i/lub pacjentéw w Unii Europejskiej — wszelkie powazne zdarzenia
zwigzane ze stosowaniem tego wyrobu nalezy zgtasza¢ producentowi oraz wiasciwym organom
panstwa cztonkowskiego uzytkownika i/lub pacjenta.

Niniejsza instrukcja (182697) zostata pierwotnie wydana i dostarczona w jezyku angielskim. W celu
uzyskania listy dostepnych ttumaczen nalezy skontaktowac sie dziatem wsparcia technicznego
firmy Baxter.
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Zdjecia wyrobdw i etykiety maja wytacznie charakter pogladowy. Rzeczywiste wyroby i etykiety moga
sie réznic.

Wydanie jedenaste, 03-2024

Pierwszy druk: 2013 r.

Baxter, Accella, Accumax, Allen, Boost, Dining Chair, Envision, Experience Pod, FlexAfoot, FullChair,
Graphical Caregiver Interface (GCl), HandsFree, Hillrom, IntelliDrive, Line-of-Site, MCM, Obstacle Detect,
Point-of-Care, Progressa, SlideGuard, SideCom oraz Voalte sa znakami towarowymi firmy Baxter
International, Inc. lub jej spotek zaleznych.

Pozostate znaki towarowe, nazwy produktéw lub logo marek zawarte w niniejszym dokumencie
stanowig wtasnos¢ ich odpowiednich wiascicieli.

Niniejsza instrukcje (182697) nalezy wymienic, jesli zostata uszkodzona i/lub odczytanie jej tresci nie
jest mozliwe.

W celu uzyskania pomocy dotyczacej wyrobu lub zamoéwienia dodatkowych egzemplarzy niniejszej
instrukcji (182697) nalezy skontaktowac sie z dystrybutorem lub lokalnym przedstawicielem firmy
Baxter badZ odwiedzi¢ strone internetowa hillrom.com.

W celu skorzystania ze szkolen dotyczacych produktu nalezy skontaktowac sie z dystrybutorem lub
lokalnym przedstawicielem firmy Baxter.

Dokumenty referencyjne

Hillrom Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik serwisowy t6zek
szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa i Progressa+) (171748)

Progressa Bed—Unpacking Instructions (L6zko Progressa — instrukcja rozpakowywania) (180421)
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PRZEZNACZENIE

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa przeznaczone jest do leczenia powikfan
ptucnych i innych powikfah zwigzanych z unieruchomieniem oraz zapobiegania im, do leczenia odlezyn
i zapobiegania ich powstawaniu, a takze do innych zastosowan, w ktérych stosowanie terapii ciggtej
rotacji bocznej lub terapii oklepywania/wibracji moze przynies¢ korzysci medyczne. £ézko szpitalne do
intensywnej terapii Hillrom Progressa przeznaczone jest do wspomagania terapii pacjentow

w placéwkach opieki zdrowotnej. Lézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa sprawdzi
sie w wielu réznych zastosowaniach, miedzy innymi w opiece krotkoterminowej, w tym na oddziatach
intensywnej opieki medycznej, w statej opiece medycznej, chirurgii, opiece dtugoterminowej, na
oddziatach pooperacyjnych i oddziatach ratunkowych. t6zko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom
Progressa moze by¢ uzywane przez réznych pacjentéw, zgodnie z ustaleniami personelu medycznego
lub wtadz osrodka.

Uzytkownikami, dla ktérych przeznaczony jest ten produkt, sa pracownicy placéwek ochrony zdrowia
przeszkoleni w obstudze produktu, ktdrzy dysponujg sita fizyczng i zdolnosciami poznawczymi
umozliwiajgcymi obstuge produktu i sterowanie nim. £L6zko wyposazone jest w przyciski sterujace

i funkcje, z ktérych — po odpowiednim przeszkoleniu przez personel medyczny — moga korzystac
pacjenci i cztonkowie ich rodzin. Jesli sita fizyczna lub zdolnosci umystowe pacjenta nie sg wystarczajace
do obstugi produktu i sterowania nim, nalezy postepowac zgodnie z protokotami bezpieczenstwa
obowiazujacymi w danej placéwce.

A PRZECIWWSKAZANIE:
W celu unikniecia wystapienia powaznych obrazen ciata pacjenta nalezy przestrzegac¢ nastepujacych
przeciwwskazan:

+  Przeciwwskazanie — stosowanie aktywnych pneumatycznych materacéw terapeutycznych
w przypadku pacjentéw z niestabilnym uszkodzeniem rdzenia kregowego moze spowodowac
u nich powazne obrazenia.

+  Przeciwwskazanie — korzystanie z trybu terapii ciagtej rotacji bocznej jest przeciwwskazane
u pacjentéw z zatozonym wyciggiem szyjnym lub szkieletowym.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — produkt mozna stosowac wytgcznie u pacjentéw mieszczacych sie w dopuszczalnym
zakresie wagi i wzrostu. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do zakleszczenia sie pacjenta, uduszenia
pacjenta badz uszkodzenia jego skory.

Dopuszczalny zakres masy pacjentéw wynosi od 32 kg do 227 kg (od 70 funtéw do 500 funtow),
a wzrostu — od 150 cm do 188 cm (od 59” do 74”).

WPROWADZENIE

Niniejszy podrecznik zawiera informacje niezbedne do standardowej obstugi produktu (Lézko szpitalne
do intensywnej terapii Hillrom Progressa) firmy Baxter. Przed rozpoczeciem pracy z produktem (L6zko
szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa) nalezy doktadnie zapoznac sie z trescig niniejszego
podrecznika. Wazne jest, aby przeczyta¢ zawarte w niniejszej instrukcji informacje dotyczace aspektow
bezpieczenstwa i scisle ich przestrzegac.

Wszelkie odniesienia do strony t6zka dotycza boku z punktu widzenia pacjenta lezacego w t6zku
na plecach.

llustracja t6zka na graficznym interfejsie opiekuna Graphical Caregiver Interface (GCI) po lewej stronie
pacjenta odzwierciedla rzeczywiste ustawienie t6zka (segment oparcia znajduje sie po prawej stronie).
llustracja tézka widoczna na interfejsie opiekuna GCl po prawej stronie nie odzwierciedla rzeczywistego
ustawienia tozka.
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Oznaczenia

Loézko jest wyposazone w wage stuzacg do wazenia lezacego na nim pacjenta.

W celu identyfikacji wersji posiadanego tézka nalezy sprawdzi¢ etykiete z numerem seryjnym. Etykieta
znajduje sie po prawej lub lewej stronie gornej czesci ramy po stronie zagtéwka.

Litera stojaca po nazwie modelu — P7500 — okresla wersje tézka.

Hill-Rom, Inc. “
toss stat outes et [REF ][] 11| DAV
. Batesville, IN 47006, USA P7500AXXXXXXX
= (07)XXXXXXXXXXXXXX @
(1 00006x A
XXXXXXXXXX

(21)XXXXXXXXXX

Pojedynczy sygnat dZzwiekowy sygnalizuje pomysine wykonanie czynnosci. Potréjny sygnat dzwiekowy
sygnalizuje btad lub potrzebe interwencji opiekuna. Na graficznym interfejsie opiekuna (GCl) pojawi sie
komunikat z dodatkowymi instrukcjami.

UWAGA:

W niniejszej instrukcji gniazdo zasilania prgdem przemiennym (zasilanie sieciowe) okresla sie jako
Zrodto zasilania.

OZNACZENIA

OZNACZENIA STOSOWANE W DOKUMENCIE

W podreczniku stosowane sg nastepujace oznaczenia:
«  Zwykty tekst — zwykte informacje.
- Pogrubiony tekst — wyréznia stowo, wyrazenie lub znaki towarowe.
«  UWAGA: — szczegdlne informacje lub wazne objasnienie instrukgji.
- PRZECIWWSKAZANIE, OSTRZEZENIE lub PRZESTROGA

Przeciwwskazanie — wskazuje na sytuacje lub
A dziatania, ktére moga mie¢ wptyw na bezpieczenstwo
pacjenta.

Nie nalezy stosowac sprzetu lub terapii, jesli wystepuja

powigzane okolicznosci.

Ostrzezenie — wskazuje na sytuacje lub dziatania,
& ktére moga mie¢ wptyw na bezpieczenistwo pacjenta

lub uzytkownika. Zignorowanie ostrzezenia moze

doprowadzi¢ do obrazen ciata pacjenta lub

uzytkownika.

Przestroga — wskazuje na szczegdlne procedury lub
& $rodki ostroznosci, ktérych personel musi przestrzegac

w celu unikniecia uszkodzenia sprzetu.
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Oznaczenia

OZNACZENIA NA PRODUKCIE

Loézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa moze by¢ oznaczone nastepujacymi
symbolami (zaleznie od konfiguracji):

4PR9

Oznaczenie Opis Oznaczenie Opis
Czes¢ aplikacyjna typu B WSS1E, Sprzet medyczny ogdlnego
. Sp=E . ,
k zgodnie z norma EN 60601-1 c us przeznaczenia, ktéry

w zakresie ryzyka
porazenia elektrycznego,
zagrozenia pozarowego

i mechanicznego jest
zgodny tylko z normami
ES60601-1, EN60601-2-52
oraz CAN/CSA C22.2 nr
60601-1.

OSTRZEZENIE (kolory: z6tty
i czarny)

MD

Wyréb medyczny

PRZESTROGA (kolory: biaty
i czarny)

REF

Numer katalogowy

Zgodnosc¢ z Dyrektywa

UE 93/42/EWG dotyczaca
wyrobéw medycznych.
(Znak CE zastosowano po raz
pierwszy w 2013 r.).

SN

Numer seryjny

Producent

]

Wiecej informacji na
ten temat znajduje sie
w podreczniku uzytkownika.

Data produkgji

@

Nalezy skorzysta¢
z podrecznika uzytkownika.

Identyfikator klasy wagi —
okresla wage jako
spetniajagca wymagania
normy EN 45501, klasa lll.

tézko medyczne dla oséb
dorostych.

< G LE @B

Producent lub dystrybutor
przestrzega dyrektywy
dotyczacej recyklingu
zuzytego sprzetu
elektrycznego

i elektronicznego 2002/96/
WE.

Czarna litera M na zielonym
tle — oznacza, ze waga
(tylko NAWI EN 45501)

ma odpowiedni certyfikat
przydatnosci do pomiaru
wagi w zatwierdzonych
pozycjach.
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Oznaczenia

Oznaczenie

Opis

Oznaczenie

Opis

C€ MzzZ)-

t6zka o numerach

seryjnych od R217AW4088
zwaga NAWI EN 45501.

CE — wskazuje, ze waga
spetnia wymagania
dyrektywy NAWI.

M — wskazuje, ze waga
nadaje sie do wazenia

w zatwierdzonych pozycjach
t6zka. ZZ — cyfry wskazujace
rok produkgcji. 0122 —
wskazuje certyfikujacy
organ notyfikowany.

C €XX
0122

tézka o numerach seryjnych
wczesniejszych niz
R217AW4088 z waga
NAWI EN 45501. CE —
wskazuje, ze waga spetnia
wymagania dyrektywy
NAWI. XX — cyfry
wskazujace rok produkgji.
0122 — wskazuje
certyfikujacy organ
notyfikowany.

Bezpiecznik sieciowy.

Wskazuje miejsce montazu
akumulatora

Symbol bezpiecznego Catkowita masa t6zka
obcigzenia roboczego dla z uwzglednieniem
9 _ 205kg | t6zkaiakcesoriow. bezpiecznego obcigzenia
/AN~ (6501b) roboczego wynosi 635 kg
(1400 funtéw); masa
t6zka bez bezpiecznego
obcigzenia roboczego
wynosi min. 340 kg
(750 funtow).
Waga pacjenta dla tézka — Waga pacjenta dla tézka —
Ceamentem oparca. S22 | podete o segmenci
=i _ 32-227k ) = )
.T= (7o-soo|g) 32-227 kg
(70-500 Ib)

Identyfikacja
kompatybilnosci materacéw

Oznaczenie tézka
niewyposazonego

w funkcje StaylnPlace.
Zapoznac sie z dotaczonymi
dokumentami.

Oznaczenie tézka
wyposazonego w funkcje
StayInPlace.

Wskazuje, ze uzycie funkg;ji
wstawania z pozycji
siedzacej mozliwe jest
wytgcznie w przypadku
materaca Hillrom
Progressa+ Prevention
wyposazonego w te funkcje.

Oznaczenie
niezatwierdzonego materaca
piankowego. Zapoznac

sie z dofaczonymi
dokumentami.

Funkcja RKO — okresla
lokalizacje dzwigni
zwalniajacej i kierunek
ruchu (patrz ,Element
sterujagcy RKO” na str. 11).
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Oznaczenia

Oznaczenie

Opis

Oznaczenie

Opis

AN

Ostrzezenie dotyczace
pozycji transportowej (patrz
JJransport”na str. 63).

Ostrzezenie informujace

o niebezpieczenstwie
zmiazdzenia. Nalezy
zapoznac sie z dotgczonymi
dokumentami.

% Steer
Neutral
J BRAKE

Okresla pozycje witaczenia/
neutralna/kierowania dla
pedatu hamulca.

Ostrzezenie informujace
o niebezpieczenstwie
zmiazdzenia.

Brake
ﬁ Neutral
STEER

Okresla pozycje witaczenia/
neutralna/kierowania dla
pedatu kierowania.

Miejsce, w ktérym
wystepuje zagrozenie
przytrzasniecia stop.

®

Nie stawac na podndézku
(patrz ,Zan6zek” na str. 62).

W tym miejscu nie nalezy
umieszczac przewodow.

Nie siadac na podndzku
(patrz ,Zan6zek” na str. 62).

Ostrzezenie: nie ktas¢
sprzetu na podstawie t6zka.
W przeciwnym wypadku
moze dojs¢ do uszkodzenia
sprzetu.

A® &l

Ostrzezenie: tylko pilot
opiekuna (patrz ,Elementy
sterujace na pilocie
opiekuna” na str. 27).

Uziemienie ochronne

/é =204k9
A = (451b)
N

4R i o, Inc. Sstesvi

Ostrzezenie: tylko potka
transportowa (patrz ,Pétka
transportowa” na str. 105).

Wskaznik biodra (patrz
«Wskaznik pozycji bioder”na
str. 13).

IWU—‘

Oznacza przewdd zasilajacy
gniazda zasilania urzaden
dodatkowych.

Wskaznik ramienia (patrz
Jlerapia rotacji”"nastr. 92 lub
~Terapia oklepywania i
wibracji” na str. 94).

BED POWER

l—
T

Oznacza przewdd zasilajacy
tozka.

A AUXILIARY RECEPTACLE

«NO BATTERY BACK-UP.
« FORNON-LIFE SUPPORT MEDICAL
EQUIPMENT ONLY.

Ostrzezenie: oznaczenie
lokalizacji gniazda zasilania
urzadzen dodatkowych.
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Oznaczenia

Oznaczenie

Opis

Oznaczenie

Opis

A

Niebezpieczenstwo
porazenia pragdem — przed

przystapieniem do mycia lub

serwisowania t6zka nalezy
odtaczy¢ je od zrodha
zasilania.

Nie stosowac z namiotami
tlenowymi — informuje

o mozliwosci stosowania
wytgcznie takich urzadzen
do podawania tlenu jak
maska nosowa, maska
ustno-nosowa lub respirator
albo namiot tlenowy,
ktéry mozna umiescic

w przestrzeni pomiedzy
barierkami bocznymi.
Etykieta moze by¢ zielona
lub niebieska.

System transportowy
IntelliDrive IntelliDrive®

Sekwencja uzycia uchwytow
transportowych (wyjazd) —
unies¢ i zablokowac¢
uchwyty transportowe na
ich miejscach (patrz
JJransport”na str. 63).

Sekwencja transportu
(wyjazd) — odfgczy¢ tézko
od zasilania i zwolni¢
hamulce (patrz ,Transport”
na str. 63).

s
)

S
Il
=

|

Sekwencja uzycia
uchwytéw transportowych
(przyjazd) — ztozy¢ uchwyty
(patrz ,Transport” na str. 63).

Sekwencja transportu
(przyjazd) — nacisng¢
hamulce i podtaczy¢ t6zko
do zasilania (patrz
JJransport”na str. 63).

Federalna Komisja
Komunikacji (na module
tgcznosci bezprzewodowej)
(patrz ,Lacznosc
bezprzewodowa" na str. 78).

Dyrektywa w sprawie
urzadzen radiowych
2014/53/UE (na module
tgcznosci bezprzewodowej)
(patrz ,Lacznos¢

bezprzewodowa" na str. 78).

< e

P

Wskaznik tacznosci
bezprzewodowej

(na module facznosci
bezprzewodowej) —
wskazuje status potaczenia
modutu tgcznosci
bezprzewodowej z siecig
bezprzewodowg placéwki
(patrz ,Zewnetrzny modut
bezprzewodowy” na str. 80).

Wskaznik lokalizacji

(na module tacznosci
bezprzewodowej) —
wskazuje status potaczenia
funkcji lokalizacji (patrz
+Zewnetrzny modut

bezprzewodowy” na str. 80).

Wskaznik potaczenia

(na module tacznosci
bezprzewodowej) —
wskazuje status potaczenia
modutu tagcznosci
bezprzewodowej

z systemem SmartSync
(patrz ,Zewnetrzny modut
bezprzewodowy” na str. 80).
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Oznaczenia

Oznaczenie Opis Oznaczenie Opis
Produkt jest zgodny A wann mspoaan | Ostrzezenie: etykieta
expose you to chemicals including . . -
z dyrektywa e diode whichsinomnte | California Proposition 65
For more information, go to
e' ROHS 2 201 1 /65/U E. www.p65wamings.ca.ggov

il

Ten symbol potwierdza
zgodnos¢ z przepisami
Euroazjatyckiej Unii Celne;j.

&

Zgodnos¢ z australijskimi
i nowozelandzkimi
wymogami dotyczacymi
komunikacji radiowej

OMAN-TRA

TRA/TA-R/15058/23
Dealer No: D202897

Zgodnos¢ z omanskimi
wymogami dotyczacymi
komunikacji radiowej

Approved by ANRT Morocco

Approval Number: MR_36225_ANRT_2023,
Approval Date: 2023_01_15

Zgodnos¢ z marokanskimi
wymogami dotyczacymi
komunikacji radiowej

aA NATEL

07346-19-09891

Zgodnos¢ z brazylijskimi
wymogami dotyczacymi
komunikacji radiowej

Zgodnos¢ z emirackimi
wymogami dotyczacymi
komunikacji radiowej

Oznaczenia funkcj

i na panelu barierki bocznej

©

Przycisk blokady —
umozliwia blokowanie
elementoéw sterujacych
pozycja tézka lub ekranu
interfejsu GCl (patrz
«Przyciski blokady” na
str. 15).

Przyciski podnoszenia

i opuszczania tézka (patrz
~Podnoszenie/opuszczanie
t6zka” na str. 16).

Blokada sterowania —
wilacza sie po zablokowaniu
przyciskéw sterowania
pozycja tézka. Zlokalizowany
obok przyciskéw sterowania.

Przyciski podnoszenia

i opuszczania segmentu
kolan (patrz ,Podnoszenie/
opuszczanie segmentu
kolan” na str. 17).

Przycisk pozycji
Trendelenburga (patrz
«Przyciski sterujace dla
opiekuna na barierce
bocznej” na str. 14).

Przyciski podnoszenia

i opuszczania segmentu
oparcia (patrz ,Podnoszenie/
opuszczanie segmentu
oparcia” nastr. 17).

\

Przycisk pozycji anty-
Trendelenburga (patrz
«Przyciski sterujace dla
opiekuna na barierce
bocznej” na str. 14).

Przycisk pozycji fotela (patrz
.Pozycje fotela” na str. 21).

Przycisk ptaskiego leza (patrz
.Przycisk ptaskiego leza" na
str. 25).

Przycisk trybu
maksymalnego napetnienia
(patrz , Tryb maksymalnego
napetnienia (wtaczanie z
poziomu barierki bocznej)”
na str. 26).
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Oznaczenia

Oznaczenie Opis Oznaczenie Opis
Wspomaganie zejscia z boku Boost™ Przycisk systemu
(patrz ,Wspomaganie zejscia “s pozycjonowania
z boku” na str. 26). ~ Boost (patrz ,System

pozycjonowania Boost” na
str. 20).

Przyciski wysuwania/
wsuwania podpory stop
FlexAfoot (patrz ,Funkcja
FlexAfoot (wysuwanie/
wsuwanie segmentu stép)”
na str. 19).

Przyciski unoszenia stép
(podnoszenie/opuszczanie
stép) (patrz ,Uniesienie stép
(podnoszenie/opuszczanie
stép)” na str. 18).

Przycisk wtgczania — na
pilocie opiekuna (patrz
+Elementy sterujace na
pilocie opiekuna” na str. 27)

Przycisk przywofania
pielegniarki (patrz
+Przywotanie pielegniarki”
na str. 25).

Przycisk regulacji muzyki
(patrz ,Radio” na str. 99).

Przycisk oswietlenia w sali
(patrz ,Oswietlenie sali” na
str. 99).

Przycisk lampki do czytania
(patrz ,Lampka do czytania”
na str. 99).

Przycisk telewizora (patrz
+Telewizor” na str. 99).

Przefacznik kanatéw
telewizyjnych — tylko
przyciski sterujace dla
pacjenta (patrz ,Przyciski
przetaczania kanatéw
telewizyjnych w gore / w dot
umozliwiajg zmiane kanatu
telewizyjnego lub stacji
radiowej.” na str. 100).

Sterowanie gto$noscia —
tylko przyciski sterujace dla
pacjenta (patrz ,Sterowanie
gtosnoscia” na str. 100).

Stan natadowania
akumulatora t6zka (patrz
»Stan natadowania
akumulatora tézka” na
str. 12).

Wskaznik informujacy,

ze t6zko nie znajduje sie

W najnizszym potozeniu —
wiacza sie, gdy gérna rama
t6zka nie znajduje sie

W najnizszej pozydji
(wskaznik jest
zlokalizowany na ekranie
interfejsu GCl i na panelu
sterowania opiekuna na
bocznych barierkach t6zka).

Koniecznos¢ wykonania
konserwacji (patrz
+~Wymagany serwis”na
str. 13).
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Oznaczenia

Oznaczenie

Opis

Oznaczenie

Opis

Opcjonalne urzadzenie Experience Pod (ramie mocujace)

Instrukcje zdejmowania
ramienia mocujacego (patrz
str. 109)

W czasie transportu t6zka
zzamontowanym
ramieniem mocujacym
nalezy uwazag, aby nie
uderzy¢ nim w drzwi lub
$ciane (patrz str. 109).

Pozycja ramienia
mocujgcego podczas
transportu (patrz str. 109)

Nie nalezy pozwalac
pacjentowi na uzywanie
ramienia mocujacego jako
uchwytu utatwiajacego
wstawanie z t6zka (patrz
str. 109).

Oznaczenia funkcj

i na graficznym interfejsie op

iekuna Graphical Caregiver Interface (GCl)

Przycisk powrotu do menu
ekranu gtéwnego —
nacisna¢, aby powréci¢ do
ekranu gtéwnego interfejsu
GCl (patrz str. 28).

Przycisk menu terapii —
nacisna¢, aby przejs¢ do
sekcji Therapy (Terapia) na
ekranie interfejsu GCl (patrz
str. 28).

>

Przycisk menu alarméw —
nacisna¢, aby przejs¢ do
sekcji Alerts (Alarmy) na
ekranie interfejsu GCl (patrz
str. 28).

Przycisk przypomnien —
nacisna¢, aby przejsc¢

do sekcji Reminders
(Przypomnienia) na ekranie
interfejsu GCI (patrz str. 28).

&l

Przycisk menu wagi —
nacisna¢, aby przejs¢ do
sekcji Scale (Waga) na
ekranie interfejsu GCI
(patrz str. 28).

Przycisk menu ustawien/
preferencji — nacisna¢, aby
przejs¢ do sekcji Preferences
(Preferencje) interfejsu

GClI (patrz str. 28).

D

Przycisk menu materaca —
nacisna¢, aby przejs¢ do
sekcji Surface (Materac) na
ekranie interfejsu GCl (patrz
str. 28).

Wskaznik tacznosci
bezprzewodowej na ekranie
interfejsu GCl — wskazuje
stan pracy modutu tacznosci
bezprzewodowej (patrz

str. 78).

(GCI)"” na str. 28).

Dodatkowe symbole interfejsu GCl (patrz ,Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface

Pomoc

tézko wyzerowane/
wytarowane

Blokada interfejsu GCI

L6zko wyzerowane

3

Zapobiegawcze wyciszenie
alarmu

Terapia rotacji Wt.
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Oznaczenia

Oznaczenie

Opis

Oznaczenie

Opis

e

Alarm wyjscia z t6zka WYL.

C—]

Terapia oklepywania
i wibracji

Wyjscie z tozka: alarmy trybu
~Pozycja” Wk.

(2}

Materac: normalny

Wyjscie z tozka: alarmy trybu
Wyjscie” Wk.

Wyjscie z tozka: alarmy trybu
+Pacjent poza tozkiem” Wt.

Materac: niskie ci$nienie —
tryb normalny/ciagty (CLP)
Wt.

Lézko nie jest w najnizszym
potozeniu

Materac: niskie ciSnienie —
tryb naprzemienny (ALP)
WL. (opcja)

Materac: wspomaganie
obrotu w lewo

Lézko w najnizszym
potozeniu

v

Tryb Opti-Rest Wk.

Materac: tryb snu

Pozycja Trendelenburga

Materac: obnizenie ciSnienia
w siedzisku

v

Pozycja anty-
Trendelenburga

Materac: tryb maksymalnego
napetnienia

v

®© 0600

Plaskie leze

Materac: wspomaganie
obrotu w prawo

Alarm kata nachylenia
segmentu oparcia WYL.

Alarm kata nachylenia
segmentu oparcia Wt.

Wskaznik skojarzenia sali
(ekrany gtéwny i stanu) —
t6zka z funkcjq skojarzenia
tozka

B hPOCOOOCOCHEDD

Wskaznik pomyslnego
pofaczenia z siecig Wi-Fi —
t6zka z funkcja skojarzenia
tozka

Wskaznik skojarzenia sali
(ekran lokalizowania t6zka/
pacjenta) — t6zka z funkcja
skojarzenia t6zka

¢

N

Wskaznik informujacy

0 nawigzywaniu potaczenia
z siecig Wi-Fi — t6zka

z funkcja skojarzenia t6zka

Wskaznik braku skojarzenia
sali (ekran lokalizowania
t6zka/pacjenta) — tézka

z funkcja skojarzenia t6zka

Wskaznik pomysinego
pofaczenia z siecig — t6zka
z funkcja skojarzenia t6zka

B E B H >

Wskaznik pomysinej
weryfikacji tozsamosci
pacjenta — t6zka z funkcja
skojarzenia t6zka
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Element sterujqcy RKO

Oznaczenie Opis Oznaczenie Opis
Wskaznik informujacy Wskaznik braku weryfikacji
0 nawigzywaniu potaczenia & tozsamosci pacjenta.
z siecig (migajacy) — tézka Gdy miga, oznacza to, ze
z funkcja skojarzenia t6zka przypisano pacjenta, ale go

nie zweryfikowano, lub ze
tézko odrzucito tozsamos¢
pacjenta — t6zka z funkcja
skojarzenia tézka.

Wskaznik braku potaczenia
z siecig — t6zka z funkcja
skojarzenia t6zka

ELEMENT STERUJACY RKO

Czerwone pedaty sterujgce RKO znajdujg sie po obu stronach podstawy, miedzy kétkami od strony
zagtéwka i zanézka.

KORZYSTANIE Z ELEMENTU STERUJACEGO RKO

Gdy t6zko jest podtaczone do zasilania sieciowego, element
sterujgcy RKO HandsFree opuszcza segment oparcia i kolan oraz
podnosi segment stop. Po wypoziomowaniu segmentu oparcia
emitowany jest sygnat dzwiekowy, a segment stoép zostaje
podniesiony. Segment stép osigga pozycje pozioma w ciggu
maksymalnie 30 sekund (w przypadku catkowitego odchylenia).

Zintegrowany materac pneumatyczny zostanie maksymalnie
napetniony, aby tworzyt stabilng powierzchnie pod deske do
wykonywania resuscytacji krazeniowo-oddechowej (RKO). Po
60 minutach maksymalnego napetnienia opcjonalny materac
pneumatyczny przechodzi w tryb normalny. W przypadku utraty
zasilania ci$nienie w materacu pneumatycznym pozostaje na
poziomie ci$nienia panujacego w chwili utraty zasilania.

Wiaczanie

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Pedatu sterujgcego RKO nie nalezy aktywowac reka. Zignorowanie tego ostrzezenia
moze prowadzi¢ do obrazen ciata.

1. Nacisnac i przytrzymac stopg czerwony pedat RKO do momentu, gdy segment oparcia osiggnie
pozycje pozioma i rozlegnie sie sygnat dZwiekowy. Zwolnienie pedatu RKO przed ustawieniem t6zka
w potozeniu poziomym spowoduje zatrzymanie ruchu segmentu oparcia.

- Segment stép i segment kolan zostang automatycznie przestawione w pozycje pozioma
z dowolnej pozycji, w tym réwniez z pozycji fotela.

— Dojdzie do automatycznej aktywacji trybu maksymalnego napetnienia na 60 minut.
Po 60 minutach materac przejdzie w tryb normalny/standardowy.

UWAGA:
Zastosowanie deski RKO moze zwiekszy¢ efektywnos¢ resuscytacji krazeniowo-oddechowej (RKO).
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2. Aby zatrzymac ruch segmentu stép, wystarczy nacisng¢ dowolny przycisk na panelu znajdujgcym
sie na barierce bocznej z wyjatkiem przycisku przywotania pielegniarki.

3. Abywylaczyc tryb maksymalnego napetnienia, nalezy
nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCl. Nastepnie nacisnac przycisk
trybu normalnego.

UWAGA:

Po utracie zasilania sieciowego segment oparcia obniza sig, a segment stdp sie podnosi. Opcjonalny,
zintegrowany materac pneumatyczny nie zostanie napompowany do maksymalnego cisnienia, co
moze zmniejszy¢ skuteczno$¢ uzycia deski do RKO.

Po aktywacji funkcji RKO mozna korzystac z przyciskdéw podnoszenia/opuszczania tézka.

Po aktywacji funkcji RKO wszystkie zablokowane elementy sterowania zostajg odblokowane.

ALARMY | KONTROLKI INFORMACYJNE

Kontrolki informacyjne przekazujg opiekunowi w sposéb wizualny nastepujace informacje: sygnaty
dZzwiekowe, stan natadowania akumulatora, wymagany serwis, wskaznik pozycji bioder i wskaznik kata
nachylenia segmentu oparcia.

SYGNALY DZWIEKOWE
Pojedynczy sygnat dzwiekowy sygnalizuje pomysine wykonanie czynnosci.

Potréjny sygnat dzwiekowy sygnalizuje btad lub potrzebe interwencji opiekuna. Na graficznym
interfejsie opiekuna (GCl) pojawi sie komunikat z dodatkowymi instrukcjami.

STAN NALADOWANIA AKUMULATORA LOZKA

Natadowany — gdy akumulator jest natadowany, $wieci sie
wskaznik natadowania (+).

Niski — przy niskim poziomie natadowania akumulatora miga
wskaznik niskiego poziomu natadowania (-). Gdy poziom
natadowania akumulatora jest niski, a zasilanie jest odfaczone, co
dwie minuty emitowany jest przerywany sygnat dzwiekowy.
Wyt. — poziom natadowania akumulatora jest zbyt niski, aby
mogt on zasilic¢ tozko.

UWAGA:

Jeslitoézko jest odtaczone od Zrddta zasilania, nalezy nacisnaé
przycisk dowolnej funkgji, aby uaktywni¢ wskaznik stanu
natadowania akumulatora.
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A PRZESTROGA:

Przestroga — Choc¢ preferowana jest praca z akumulatorem w petni natadowanym, mozliwy jest
transport przy niskim stanie naladowania akumulatora. £6zko nalezy ponownie podfgczy¢ do zrédta
zasilania jak najszybciej, aby zapobiec uszkodzeniu sprzetu.

Jedli w ciggu czterech godzin od odtgczenia zasilania sieciowego wskaznik stanu akumulatora
regularnie zmienia sie z poziomu natadowania na poziom niski, nalezy wymieni¢ akumulator.
Gdy t6zko zasilane jest z akumulatora, dziata ono w nastepujacy sposéb:

«  Dziatajg wszystkie funkcje zmiany pozycji segmentéw tézka.

+  Zintegrowane materace pozostaja napetnione, ale nie dostosowuja cisnienia.

«  Ekran interfejsu GCl nie jest wyswietlany.

WYMAGANY SERWIS

Wskaznik ,Wymagany serwis” $wieci sie, gdy system t6zka wykryje
awarie. Nalezy skontaktowac sie z upowaznionym przez placéwke
dziatem serwisowym w celu uzyskania pomocy.

WSKAZNIK POZYCJI BIODER

Etykieta wskaznika pozycji bioder znajduje sie na obu srodkowych
barierkach bocznych wskazuje wtasciwe potozenie bioder pacjenta
lezacego na tozku. Etykiety znajduja sie na gérze srodkowej barierki

bocznej (bezposrednio nad przyciskami sterujagcymi dla opiekuna). %O
Wiasciwe ustawienie ciata pacjenta zwieksza efektywnos¢ mechanizmow

ustawiania ciata pacjenta SlideGuard i StaylnPlace. Ogranicza to

przemieszczanie sie ciata pacjenta w kierunku zanézka podczas

podnoszenia segmentu oparcia.

WSKAZNIK KATA NACHYLENIA SEGMENTU OPARCIA LINE-OF-SITE

Wskazniki kata nachylenia segmentu oparcia wskazuja w sposéb
mechaniczny przyblizony kat nachylenia segmentu oparcia w zakresie od -
15° do +80° wzgledem podtogi. Wskazniki kata nachylenia segmentu @
oparcia znajduja sie po zewnetrznych stronach gérnych barierek bocznych.
Wiasciwym stopniem nachylenia jest kat wskazywany przez kulke.
Wskazanie kata nachylenia jest rowniez widoczne na ekranie gtéwnym

o N
graficznego interfejsu opiekuna (GClI). C\ -

S —
150
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ALARM NIEZABLOKOWANEGO HAMULCA

Alarm niezablokowanego hamulca jest ostrzezeniem
dzwiekowym i wizualnym. Alarm ten (w postaci sygnatu
dzwiekowego i komunikatu wyswietlanego na ekranie
interfejsu GCI) zostaje aktywowany, gdy tézko jest - | prease set the brakes.
podtaczone do zasilania sieciowego, a hamulec nie
jest wiaczony.

Brake Alert

PRZYCISKI STERUJACE DLA OPIEKUNA NA BARIERCE BOCZNEJ

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nalezy pouczy¢ odwiedzajacych, aby pod zadnym pozorem nie uzywali
przyciskow sterujacych dla opiekuna. Odwiedzajagcy moga pomagac pacjentom w uzywaniu
przyciskoéw sterujacych dla pacjenta.

+  Ostrzezenie — jesli t6zko przestanie reagowac na

polecenia uzytkownika, nalezy odtaczy¢ je od zrédta
zasilania i przekazac je do serwisu.

Niniejszy rozdziat zawiera opis przeznaczonych do obstugi przez ﬁ%
opiekuna przyciskéw sterowania znajdujacych sie na barierkach (5L
bocznych t6zka. Nie wszystkie t6zka sg wyposazone we wszystkie | &3 @
wymienione przyciski sterowania. =

PODNOSZENIE | OPUSZCZANIE BARIEREK BOCZNYCH

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nalezy oceni¢, zgodnie z protokotem obowigzujagcym w placéwce, jakie jest
niebezpieczenstwo zakleszczenia sie kazdego pacjenta, i odpowiednio monitorowac ich stan. Nalezy sie
upewni¢, ze wszystkie barierki boczne sg catkowicie zablokowane, kiedy s uniesione. W przeciwnym
wypadku moze dojs¢ do powaznych obrazen ciata, a nawet $mierci pacjenta.

Barierki boczne moga utatwi¢ wychodzenie z tézka oraz zapewni¢ dostep do interfejsu opiekuna

i przyciskéw sterujacych dla pacjenta. Barierki boczne moga réwniez dawac pacjentowi poczucie
bezpieczenstwa. Gdy t6zko jest ustawione w pozycji fotela, barierki boczne powinny by¢ zawsze
uniesione i zablokowane. Decyzje o tym, czy barierki boczne powinny by¢ uzywane w pozycji t6zka,
nalezy podja¢ na podstawie analizy potrzeb pacjenta po ocenie wszelkich czynnikéw ryzyka zgodnie
z obowiagzujacymi w danej placéwce protokotami dotyczacymi bezpiecznej pozycji pacjenta.

Klikniecie podczas podnoszenia barierek bocznych informuje o ich catkowitym podniesieniu
i zablokowaniu w potozeniu docelowym. Po ustyszeniu klikniecia nalezy pociagna¢ lekko za barierke
boczna, aby sie upewni¢, ze zostata zablokowana w potozeniu docelowym.

Z zatozenia zadaniem barierek bocznych jest wskazywanie pacjentowi, gdzie znajduja sie krawedzie
t6zka, a nie ograniczanie jego ruchéw. Firma Baxter zaleca, aby w stosownych przypadkach personel
medyczny okreslit odpowiednie metody niezbedne do zapewnienia bezpieczenstwa pacjenta
pozostajacego w tdzku.
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Barierki w pozycji podniesionej majg informowac pacjenta, jak blisko znajduje sie brzeg powierzchni
materaca.

Opuszczone barierki boczne (ponizej powierzchni materaca) umozliwiajg pacjentowi wejscie na t6zko
lub zejscie z niego. Takie rozwigzanie umozliwia réwniez nieskrepowany dostep do pacjenta.

Unoszenie barierek bocznych

1. Pociagna¢ barierke boczna w goére, az znajdzie sie
w potozeniu zablokowanym.

2. Podczas unoszenia barierek bocznych osiggnieciu
potozenia zablokowanego towarzyszy odgtos
klikniecia.

3. Po ustyszeniu klikniecia nalezy pociggna¢ lekko za
barierke boczna, by upewnic sie, ze zostata wiasciwie
zablokowana.

Opuszczanie barierek bocznych
1. Uja¢ uchwyt zwalniajacy i pociagnac¢ go w goére.
2. Opusci¢ barierke.

LOKALIZACJA PRZYCISKOW STERUJACYCH NA BARIERCE BOCZNEJ

Przyciski sterowania Point-of-Care znajdujg sie po
zewnetrznej stronie barierek bocznych.

PRZYCISKI BLOKADY

Przyciski blokady znajduja sie na panelu sterowania dla
opiekuna na srodkowej barierce bocznej. Przyciski blokady
wytaczajg mozliwos¢ zmiany pozycji tozka. Przyciski
blokady stuzg do blokowania ruchéw t6zka, gdy jest to
konieczne. Awaryjne przyciski funkcji RKO nie sg
blokowane. Po aktywacji funkcji RKO wszystkie
zablokowane elementy sterowania zostajg odblokowane.

W celu ograniczenia ryzyka uzycia przyciskédw sterowania
tézkiem przez osoby nieupowaznione nalezy postepowacd
zgodnie z protokotami obowigzujacymi w placéwce.
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A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Po zamontowaniu wyciagéw rehabilitacyjnych nalezy zablokowa¢ dziatanie wszystkich
przyciskéw regulacji przegubdéw tézka. W przeciwnym wypadku pacjent moze doznac obrazen ciata.

Wiaczanie
Jednoczesnie nacisna¢ przycisk blokady i przycisk danej funkgji.

- Emitowany jest pojedynczy sygnat dZwiekowy, a wskaznik blokady funkcji pozostaje
wilaczony. Zablokowane zostang zaréwno przyciski sterujgce dla pacjenta, jak i dla opiekuna.

- Jedli procedura blokady zostanie wykonana nieprawidtowo, t6zko wyemituje potréjny
sygnat dZzwiekowy, a na ekranie graficznego interfejsu opiekuna (GCl) pojawi sie komunikat
przedstawiajacy prawidtowa procedure.

- Blokada segmentu kolan powoduje zablokowanie mozliwosci regulacji segmentu noznego.
Zablokowanie funkcji podnoszenia/opuszczania segmentu stép sprawia, ze zablokowana
bedzie réwniez funkcja regulacji segmentu kolan.

- Blokada funkcji podnoszenia/opuszczania tézka blokuje mozliwos¢ aktywowania pozycji
Trendelenburga i anty-Trendelenburga.

- Wiaczenie ktorejkolwiek z blokad powoduje réwniez zablokowanie mozliwosci ustawienia
t6zka w pozycji fotela i ptaskiego leza.

Wylaczanie

Blokade wytacza sie przez rownoczesne nacisniecie przycisku blokady i przycisku danej funkgji.
Po wytaczeniu blokady emitowany jest pojedynczy sygnat dZwiekowy.

PODNOSZENIE/OPUSZCZANIE £t0ZKA

Przyciski podnoszenia/opuszczania t6zka znajduja sie na gérnych i srodkowych barierkach
bocznych. Przyciski te stuza do regulacji wysokosci tézka od pozycji opuszczonej, @
ufatwiajacej pacjentowi schodzenie z t6zka, do pozycji podniesionej, stuzacej do badania -0
pacjenta. Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

A OSTRZEZENIE: @

Ostrzezenie — Opuszczenie t6zka moze spowodowac, ze worki do zbieranych ptynoéw,
posciel i inne elementy zetkna sie z podtoga. Jesli do tego dojdzie, nalezy postepowac
zgodnie z procedurami obowigzujacymi w placéwce.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nalezy sie upewni¢, ze podczas opuszczania/podnoszenia t6zka zachowany jest
wystarczajacy odstep od $ciany. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu.

Wiaczanie
Nacisngc i przytrzymac przycisk podnoszenia w celu podwyzszenia tézka lub nacisnac i przytrzymac
przycisk opuszczania w celu obnizenia t6zka. Po osiaggnieciu zadanej wysokosci zwolni¢ przycisk.
Aby wytaczy¢ funkcje podnoszenia/opuszczania t6zka, nalezy wtaczy¢ blokade ruchu géra/dét.

UWAGA:

Gdy przycisk opuszczania tézka pozostaje wcisniety, tuz przed osiagnieciem najnizszej pozycji przez
t6zko jego ruch ulega spowolnieniu. Przycisk opuszczania t6zka nalezy przytrzymac wcisniety az do
catkowitego zatrzymania ruchu tézka. Po osiggnieciu przez té6zko najnizszego potozenia wskaznik
informujacy o tym, ze t6zko nie znajduje sie w najnizszym potozeniu (widoczny na panelu sterowania na
srodkowej barierce bocznej) zgasnie, a wskaznik potozenia tézka na ekranie gtéwnym interfejsu GCI
zmieni kolor na zielony.
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PODNOSZENIE/OPUSZCZANIE SEGMENTU OPARCIA

Opiekun moze podniesc¢ lub opusci¢ segment oparcia za pomoca przyciskéw podnoszenia/
opuszczania. Dokfadny kat nachylenia mozna okresli¢ za pomoca wskaznikéw Line-of-Site na barierce
bocznej lub ekranie interfejsu GCl. Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

Wiaczanie

+  Podnoszenie segmentu oparcia — nacisna¢ i przytrzymac przycisk podnoszenia
segmentu oparcia, aby go podnies¢. Po osiggnieciu zadanej pozycji zwolni¢ przycisk. @.

«  Opuszczanie segmentu oparcia — nacisna¢ i przytrzymac przycisk opuszczania
segmentu oparcia, aby go opuscic. Po osiagnieciu zadanej pozycji zwolnié przycisk. @

tézko jest wyposazone w tryb Auto Contour. Po
nacisnieciu przycisku podnoszenia segmentu oparcia
tryb Auto Contour unosi segment kolan maksymalnie
do 20°. Po obnizeniu segmentu oparcia segment kolan
przejdzie do pozycji ptaskie;j.

+  Funkcja Auto Contour — nacisnac i przytrzymac
przycisk unoszenia segmentu oparcia. Segment
oparcia i segment kolan unoszg sie réwnoczesnie, co
ogranicza przesuwanie sie pacjenta w strone
zanozka.

Wyltaczanie funkcji Auto Contour

Aby zapobiec przesuwaniu sie kolan, nalezy wigczy¢ blokade sterowania segmentem kolan lub
nacisna¢ przycisk opuszczania segmentu kolan, gdy przycisk podnoszenia segmentu oparcia jest
wcisniety.

Funkcja StayInPlace

Opcjonalna, zaawansowana technologia zmiany pozycji t6zka StaylnPlace dostosowuje sie do
naturalnych ruchéw pacjenta wystepujacych podczas zmiany pozycji z lezacej na spionizowang

i odwrotnie. Funkcja StaylnPlace pomaga utrzymac¢ pacjentéw w optymalnym potozeniu i ogranicza
zjawisko zsuwania sie pacjenta w kierunku zandzka podczas podnoszenia segmentu oparcia.

PODNOSZENIE/OPUSZCZANIE SEGMENTU KOLAN

Opiekun moze podnies¢ lub opusci¢ segment kolan, uzywajac przyciskéw podnoszenia/opuszczania.
Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

Wiaczanie
«  Podnoszenie segmentu kolan — nacisna¢ i przytrzymac przycisk w celu podniesienia @

segmentu kolan. N
-

«  Opuszczanie segmentu kolan — nacisng¢ i przytrzymac przycisk w celu opuszczenia
segmentu kolan.

Funkcja Auto Contour nie zmienia kata nachylenia segmentu oparcia, gdy uzywane sg wytacznie
przyciski podnoszenia/opuszczania kolan.
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UNIESIENIE STOP [PODNOSZENIE/OPUSZCZANIE STOP)

Kat nachylenia segmentu stép mozna zmieniac za pomoca przyciskdw podnoszenia/opuszczania
segmentu stép. Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

UWAGA:
Przycisk podnoszenia segmentu stop steruje réwniez funkcjg uniesienia nég (patrz ,Unoszenie podudzi
(pozycja naczyniowa)” na str. 18).

Opuszczanie segmentu stép

Segment stép mozna opuscic¢ od potozenia zero (ptaskiego) do okoto 70 stopni ponizej potozenia
poziomego.

Opuszczanie — nacisnac i przytrzymac przycisk opuszczania
segmentu stép, aby opusci¢ segment stép. @

Podnoszenie segmentu stép

Segment stép mozna unie$¢ od kata 70 stopni ponizej potozenia poziomego do potozenia ptaskiego.
Podnoszenie — nacisnac¢ i przytrzymac przycisk podnoszenia segmentu stép. Segment
stép zacznie sie unosic, jesli zostat uprzednio opuszczony za pomoca przycisku
opuszczania segmentu stop.

UWAGA:
Przycisk podnoszenia segmentu stép steruje réwniez funkcjg unoszenia podudzi.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — opuszczenie segmentu stop moze sprawic, ze posciel, worki drenazowe
i inne elementy zetkna sie z podtoga. Jesli do tego dojdzie, nalezy postepowad zgodnie
z procedurami obowigzujacymi w placéwce.

«  Ostrzezenie — podczas korzystania z tej funkgji nie nalezy uzywac paséw unieruchamiajacych
na kostki.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Przed uzyciem przyciskéw segmentu stop nalezy upewnic sie, ze w jego poblizu nie ma
zadnego sprzetu. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu.

Unoszenie podudzi ([pozycja naczyniowa)

Segment stép i podudzi mozna unies¢ do pozycji naczyniowej za pomocg przyciskéw unoszenia
segmentu stép. Potozenie to mozna uzyska¢, podnoszac nogi w potaczeniu z przejsciem do pozycji
Trendelenburga i ruchem segmentu oparcia.

UWAGA:

Jesli nie ma koniecznosci unoszenia segmentu oparcia ani przejscia do pozycji Trendelenburga, nalezy
zablokowac przyciski regulacji segmentu oparcia. Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na
str. 15.
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Aktywacja funkcji podnoszenia podudzi

1. Nacisna¢ i przytrzymac przycisk podnoszenia stop. Segment stop zostanie uniesiony. Po
maksymalnym uniesieniu segmentu stép segment oparcia uniesie sie do pozycji do
okoto 15 stopni, a nastepnie tézko przejdzie do pozycji Trendelenburga, aby stopy znalazty sie
powyzej poziomu gtowy.
2. Po osiagnieciu zadanej wysokosci zwolni¢ przycisk podnoszenia stép.
UWAGA:
Innym sposobem wykonania tej czynnosci jest nacisniecie przycisku podnoszenia segmentu kolan
(zamiast przycisku podnoszenia stép), a nastepnie nacisniecie przycisku ustawienia t6zka w pozycji
Trendelenburga. Jesli istnieje potrzeba dostosowania nachylenia kata segmentu oparcia w stosunku do
pozycji Trendelenburga, mozna réwniez nacisna¢ przycisk podnoszenia segmentu oparcia i pozycji
Trendelenburga.

FUNKCJA FLEXAFOOT [WYSUWANIE/WSUWANIE SEGMENTU STOP)

Dtugos¢ t6zka mozna regulowac za pomoca przyciskdw wysuwania i wsuwania. Funkcja ta pozwala
dostosowac tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa do wzrostu pacjenta. Segment
stop mozna wsuna¢ na 25 cm (10”). Aby zablokowac przycisk, patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

Nalezy sie upewni¢, ze zan6zek znajduje sie w odlegtosci ok. 25-51 mm (1-2") od piet pacjenta.

Wiaczanie:

«  Nacisnadi przytrzymac przycisk wysuwania segmentu noznego w celu zwigkszenia
jego dlugosci.

« Nacisnac i przytrzymac przycisk wsuwania segmentu noznego w celu zmniejszenia rﬂ
jego dtugosci. ‘l

b
A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Podczas korzystania z tej funkgcji nie nalezy uzywac paséw unieruchamiajacych na
kostki, poniewaz mogtoby to doprowadzi¢ do obrazen ciata u pacjenta.

PozycJA TRENDELENBURGA LUB ANTY-TRENDELENBURGA

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa daje mozliwos$¢ utozenia pacjenta w pozycji
Trendelenburga z nachyleniem 13°. W przypadku pozycji anty-Trendelenburga mozliwe jest osiggniecie
wartosci 18° (f6zka bez funkcji wstawania z pozycji siedzacej) lub 20° (16zka z funkcjg wstawania z
pozycji siedzacej). Przyciski pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga mozna aktywowac przy
dowolnej wysokosci tézka.

UWAGA:
W celu ustawienia tézka w petnej pozycji anty-Trendelenburga nalezy wsung¢ segment stop.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Ustawienie pozycji Trendelenburga/anty-Trendelenburga moze sprawi¢, ze posciel,
worki drenazowe i inne elementy zetkna sie z podtoga. Jesli do tego dojdzie, nalezy postepowac
zgodnie z procedurami obowiagzujgcymi w placéwce. Zignorowanie tego ostrzezenia moze prowadzi¢
do obrazen ciata.
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A PRZESTROGA:

Przestroga — Podczas ustawiania t6zka w pozycji Trendelenburga nalezy zachowa¢ odpowiednia
odlegtos¢ od Sciany. W przeciwnym razie moze dojs$¢ do uszkodzenia sprzetu.

Wiaczanie

«  PozycjaTrendelenburga — nacisna¢ i przytrzymac przycisk pozycji Trendelenburga.
Dolny szczyt t6zka zostanie podniesiony wzgledem szczytu gérnego.

+  Pozycja anty-Trendelenburga — nacisng¢ i przytrzymac przycisk pozycji anty- -
Trendelenburga. Gorny szczyt t6zka zostanie podniesiony wzgledem szczytu dolnego. ‘?

Wylaczanie

+ W celu ustawienia t6zka z powrotem w pozycji poziomej nalezy nacisngc ﬂ
i przytrzymac przycisk ptaskiego leza (patrz ,Przycisk ptaskiego leza” na str. 25). :—_:?':
lub =

Nacisna¢ przycisk przeciwnej pozycji. (Jesli aktywna jest pozycja Trendelenburga —
nacisna¢ przycisk pozycji anty-Trendelenburga. Jesli aktywna jest pozycja anty-
Trendelenburga — nacisna¢ przycisk pozycji Trendelenburga). Po osiagnieciu pozycji
poziomej ruch tézka zostanie zatrzymany.

Jesli w chwili aktywacji pozycji anty-Trendelenburga segment stép bedzie obnizony, zostanie
automatycznie podniesiony. Zapobiega to zetknieciu sie segmentu stop z podtoga.
UWAGA:

Jesli przyciski podnoszenia/opuszczania tézka sa zablokowane, nie bedzie mozna ustawic tozka
szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa w pozycji Trendelenburga/anty-Trendelenburga.

SYSTEM POZYCJONOWANIA BoosST
System pozycjonowania Boost utatwia przesuwanie pacjenta w kierunku gérnego szczytu toézka.

System pozycjonowania Boost nie dziata, jesli przyciski podnoszenia/opuszczania t6zka sa
zablokowane.

1. Nacisnac i przytrzymac przycisk Boost na barierce boczne;j.

- Jeslitézko jest wyposazone w system pneumatyczny, materac przejdzie
w tryb maksymalnego napetnienia na 30 minut.

- Segment oparcia i segment nozny zostajg ustawione w pozycji poziome;j.
- Wysokos¢ t6zka moze ulec zmianie.

- Mozna réwniez nie zwalnia¢ przycisku — woéwczas t6zko ustawi sie w pozycji
Trendelenburga.

2. Zwolnic¢ przycisk Boost po osiagnieciu zagdanej pozycji.
3. Zmieni¢ pozycje pacjenta stosownie do potrzeb.
Aby powrdci¢ do pozycji poziomej, nalezy nacisnac i przytrzymac przycisk ptaskiego leza, a jesli tézko

wyposazone jest w system powietrzny — nacisna¢ przycisk Normal (Normalny) na ekranie Surfaces
(Materace) interfejsu GCl.

20 tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11)



Przyciski sterujqce dla opiekuna na barierce bocznej

POZYCJE FOTELA

Przycisk pozycji fotela znajduje sie na panelu sterowania opiekuna lub pilocie opiekuna.

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa nie ustawi sie w pozycji fotela, jesli
ktérykolwiek z przyciskdw zmiany pozycji t6zka jest zablokowany.

Aby ustali¢, jakie pozycje fotela sa dostepne w przypadku danej wersji t6zka szpitalnego do
intensywnej terapii Hillrom Progressa, nalezy zapoznac sie z rysunkiem pozycji fotela umieszczonym
na zewnetrznej stronie srodkowej barierki bocznej. Patrz ,Identyfikacja konfiguracji produktu” na

str. 147.

Przycisk fotela pozwala ustawic tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa w jednej
z trzech pozycji:
«  Pozycja Dining Chair

+  Pozycja Dining Chair, pozycja FullChair oraz pozycja
wstawania z pozycji siedzacej

«  Pozycja Dining Chair, pozycja FullChair i pozycja wstawania z pozycji siedzacej
z materacem pneumatycznym

Po naci$nieciu i przytrzymaniu przycisku ustawiania w pozycji fotela t6zko ustawia sie kolejno we
wszystkich pozycjach fotela. Podczas ustawiania t6zka w poszczegdlnych pozycjach fotela na ekranie
interfejsu GCl wyswietlane sg odpowiednie instrukcje. Gdy na ekranie interfejsu GCl wyswietla sie
instrukcje, emitowane sg trzy sygnaty dzwiekowe.

Pozycja DINING CHAIR

Funkcja Dining Chair pozwala utozy¢ pacjenta w odpowiednio dostosowanej pozycji pétsiedzace;.

Wiaczanie
1. Upewnic sie, ze hamulec jest wtgczony.

2. Nacisnaci przytrzymac przycisk ustawiania w pozycji
fotela. Leze pacjenta zostanie ustawione w pozycji
potlezacej (najpierw zostanie lekko odchylone do tytu przy
jednoczesnym nieznacznym zmniejszeniu ilosci powietrza
w segmencie siedziska i segmencie ledzwiowym
materaca). Po zwolnieniu przycisku ustawienia fotela
segment siedziska zostanie ponownie napetniony do
normalnego cisnienia (informacja ta dotyczy wytacznie
t6zek z materacem powietrznym).

3. Po osiagnieciu przez t6zko zadanej pozycji zwolnic
przycisk ustawiania w pozycji fotela. W razie potrzeby
uzy¢ przyciskéw podnoszenia i opuszczania segmentéw
oparcia, kolan i stép oraz wsuwania segmentu stép w celu
dostosowania pozycji Dining Chair.

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11) 21



Przyciski sterujqce dla opiekuna na barierce bocznej

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nie nalezy transportowac pacjenta na t6zku w pozycji Dining Chair.

- Ostrzezenie — gdy omawiana funkcja jest aktywna, nie nalezy uzywac paséw
unieruchamiajacych kostki.

+  Ostrzezenie — podczas ustawiania pozycji fotela nalezy uwaznie obserwowac przewody,
worki drenazowe i posciel.

Pozycja FULLCHAIR

Pozycja FullChair jest dostepna wytgcznie w przypadku t6zek z funkcja wstawania z pozycji siedzacej.
Funkcja ta pozwala opiekunowi umiesci¢ pacjenta w petnej pozycji siedzacej bez potrzeby opuszczania
tézka przez pacjenta.

Wiaczanie
1. Zablokowa¢ hamulec.

2. Nacisnaci przytrzymac przycisk ustawienia fotela. Leze
pacjenta zostanie ustawione w pozycji pétlezacej (najpierw
leze zostanie lekko wychylone w tyt przy jednoczesnym
delikatnym zmniejszeniu ilosci powietrza w segmencie
siedziska i segmencie ledZwiowym materaca), a nastepnie
leze zostanie ustawione w pozycji fotela.

3. Jesli dotézka przymocowany jest zanézek, o osiggnieciu
pozycji FullChair informuja zatrzymanie ruchu i sygnat
dzwiekowy.

UWAGA:

Jesli zan6zek nie jest zamocowany, t6zko ustawi sie w pozycji wstawania z pozycji siedzacej.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nie transportowac pacjenta na tézku w pozycji fotela.

«  Ostrzezenie — podczas ustawiania pozycji fotela nalezy uwaznie obserwowac przewody,
worki drenazowe i posciel.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nie stawac ani nie siada¢ na zandzku. Moze to doprowadzi¢ do uszkodzenia sprzetu.

Funkcja wstawania z pozycji siedzacej

Funkcja wstawania z pozycji siedzacej umozliwia opiekunowi tatwe ustawienie tézka tak, aby pacjent
mogt wstad z tézka od strony zanézka — w tym celu wystarczy nacisng¢ i przytrzymac jeden przycisk.

Funkcja wstawania z pozycji siedzacej utatwia pacjentowi opuszczanie tézka oraz umozliwia
krétkotrwate przyjmowanie pozycji siedzace;j.
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Segment oparcia ustawia sie w pozycji w petni pionowej,
segment stép wsuwa sie i opuszcza catkowicie, t6zko jest
opuszczane do najnizszej pozycji, segmenty siedziska i stop
zostang oproéznione, tézko przechyla sie, a segment kolan
zostaje obnizony. Segment plecéw mozna nastepnie
napetni¢ tak, aby umozliwi¢ pacjentowi przyjecie
wyprostowanej pozycji siedzacej utatwiajacej wstanie z
tozka.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nie uzywac funkgji wstawania z pozycji siedzacej w celu umozliwienia
pacjentowi powrotu na t6zko Progressa z materacem Progressa Prevention. Aby umozliwic¢
pacjentowi powr6t na tézko, nalezy ustawic je w pozycji ptaskie;j.

- Ostrzezenie — gdy t6zko ustawione jest w pozycji fotela, a opiekun pomaga pacjentowi
w wychodzeniu z t6zka lub ktadzeniu sie na t6zko, nalezy zapewnic opiekunowi niezbedna
pomoc umozliwiajacag bezpieczne wykonanie czynnosci.

Wiaczanie

1. Upewni¢ sie, ze hamulce sa zablokowane.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Po usunieciu zandzka z t6zka nie nalezy ktas¢
go ptasko na podtodze. Zanézek nalezy przechowywac w takiej
pozycji lub takim miejscu, aby nie miat kontaktu z czynnikami
stanowigcymi zagrozenie biologiczne. Nieprzestrzeganie tego
zalecenia moze doprowadzi¢ do obrazen ciata.

2. Zdjac¢ zanozek (jesli jest zamocowany).

UWAGA:

Jesli do zandzka nie jest przymocowana poétka transportowa, zandzek mozna ustawié pionowo na

podtodze. Jesli potka transportowa jest zainstalowana, zanézek mozna oprzec o $ciane w takiej pozyciji,

aby sie nie przewrdcit.

3. Nacisna¢ i przytrzymac¢ przycisk ustawiania w pozycji fotela, az t6zko ustawi sie w pozycji
FullChair i catkowicie sie obnizy.

UWAGA:
Podczas przechodzenia do pozycji FullChair leze pacjenta najpierw przechyla sie do tytu, a nastepnie
obniza.
«  Po ustyszeniu potrojnego sygnatu dzwiekowego nalezy postepowac zgodnie z instrukcjami
wyswietlanymi na ekranie — pomagaja one prawidtowo umozliwi¢ pacjentowi wstanie z t6zka
w pozycji siedzacej.
« Nalezy monitorowac potozenie pacjenta, przewoddw pacjenta i urzadzen do drenazu.

+ W celu poprawy komfortu pacjenta przed ustawieniem t6zka w pozycji wstawania z pozycji
siedzacej nalezy wyja¢ poduszki pacjenta.

+ W celu poprawy bezpieczenstwa pacjenta zdja¢ przescieradto wierzchnie i inne elementy,
ktére mogtyby ograniczy¢ ruch nég podczas wstawania pacjenta z t6zka.
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4. W przypadku tézek z materacem Progressa+ Prevention wyposazonych w funkcje wstawania
z pozycji siedzacej nacisnac i przytrzymac przycisk ustawiania w pozycji fotela, az t6zko przejdzie do
ustawienia utatwiajacego wstawanie z pozycji siedzace;.

5. W przypadku t6zek z materacem pneumatycznym usuwanie powietrza z siedziska jest
sygnalizowane na ekranie interfejsu GCl. Nalezy odczekac¢ do catkowitego opréznienia materaca
i wyemitowania przez t6zko trzech sygnatéw dzwiekowych.

UWAGA:
Nacisniecie przycisku Cancel (Anuluj) na ekranie interfejsu GCl spowoduje ponowne napetnienie
materaca.

6. Nacisnaciprzytrzymac ponownie przycisk fotela. Rama przechyli sie do przodu, aby stopy pacjenta
znalazty sie blizej podtogi.
- Po osiaggnieciu maksymalnego pochylenia emitowany jest pojedynczy sygnat dzwiekowy.
7. W razie potrzeby nacisna¢ i przytrzymac przycisk fotela, aby napetni¢ segment plecéw materaca
w stopniu umozliwiajgcym pacjentowi przyjecie pozycji utatwiajacej wstanie z tézka.

8. Upewnic sig, ze stopy pacjenta znajduja sie na podtodze, a samemu pacjentowi nie grozi kontakt
z przeszkodami lub potkniecie sie (np. o oprézniony materac lub elementy poscieli). Podczas
wstawania pacjenta z 16zka monitorowac pacjenta i potozenie przewodéw pacjenta. Poméc
pacjentowi podczas wstawania.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Zanim pacjent opusci t6zko, nalezy zaczeka¢, az t6zko wykona wszystkie ruchy,
powietrze zostanie usuniete z materaca, a stopy pacjenta dotkng podtogi. W przeciwnym wypadku
pacjent moze doznac obrazen.

Wytaczanie

Aby przestawic 16zko z pozycji fotela, nacisnac i przytrzymac przycisk ptaskiego leza.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — gdy t6zko znajduje sie w pozycji do wstawania z pozycji siedzacej, stopy
pacjenta muszg by¢ przez caty czas oparte na podtodze. Niewtasciwa pozycja pacjenta moze
doprowadzi¢ do obrazen ciata.

+  Ostrzezenie — nie nalezy transportowac pacjenta na t6zku w ustawieniu do wstawania
z pozycji siedzace;j.

- Ostrzezenie — gdy omawiana funkcja jest aktywna, nie nalezy uzywac paséw
unieruchamiajacych na kostki.

«  Ostrzezenie — podczas ustawiania pozycji fotela nalezy uwaznie obserwowac przewody,
worki drenazowe i posciel.

«  Ostrzezenie — jesli podczas korzystania z funkcji wstawania z pozycji siedzacej posciel dotknie
podtogi, nalezy postepowac zgodnie ze standardowymi procedurami zapobiegania
zakazeniom.

+  Ostrzezenie — nalezy sie upewnic, ze przescieradta i koce nie znajduja sie w miejscu, w ktérym
pacjent mégtby na nie nadepna¢ podczas schodzenia z t6zka. Posciel znajdujaca sie w miejscu,
w ktérym mozna na nig nadepnac, stwarza ryzyko potkniecia sie, ktére moze doprowadzi¢ do
wystapienia obrazen ciata u pacjenta.
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PRZYCISK PLASKIEGO LEZA

Przycisk ptaskiego leza umozliwia opiekunowi tatwe przywrécenie leza pacjenta do pozycji poziomej
z kazdego ustawienia odchylonego.

Wiaczanie
2 . ) ﬂ:
1. Nacisnac i przytrzymac przycisk ptaskiego leza. N A
03

2. Rama srodkowa wraca z pozycji przechylonej do ustawienia poziomego.

3. Poszczegdlne segmenty tézka przesuwaja sie do pozycji poziomej. Jesli pozycja poczatkowa jest
pozycja fotela, té6zko osigga pozycje pozioma, przechodzac przez pozycje odchylona.

4. Po ustawieniu wszystkich segmentéw w poziomie t6zko zatrzymuje sie i emituje jeden sygnat
dzwiekowy.

SYSTEM KOMUNIKACJI SIDECOM

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Jesli przewdd systemu komunikacji SideCom nie zostanie podtgczony, zapewnienie
pacjentowi odpowiedniej opieki w sytuacjach nagtych moze zosta¢ opdznione.

Opcjonalny system tgcznosci SideCom umozliwia sterowanie funkcja przywotania
pielegniarki i innymi funkcjami zwigzanymi z rozrywka.

)
Ztacze systemu tacznosci SideCom znajduje sie pod zagtéwkiem tézka. ﬁ]/

PRZYWOLANIE PIELEGNIARKI
Gdy kontrolka jest podswietlona, pacjent moze uzy¢ przycisku przywotania pielegniarki, aby wezwac
pielegniarke.

Po nacisnieciu przycisku przywotania pielegniarki do stanowiska pielegniarek wysytany jest sygnat.
Komunikacja gtosowa jest mozliwa dzieki gtosnikowi/mikrofonowi, ktére znajduja sie po wewnetrznej
stronie obu gérnych barierek bocznych. Patrz czes¢ ,System komunikacji SideCom” na str. 25.

Wiaczanie

Nacisnac przycisk przywotania pielegniarki. Zostang wéwczas wykonane nastepujace %
CZynnosci:

- Swieci sie bursztynowa kontrolka obok przycisku Przywotanie pielegniarki (Nurse Call)
i emitowany jest pojedynczy sygnat dZzwiekowy informujacy o wystaniu wezwania.

+  Gdy linia tacznosci ze stanowiskiem pielegniarek jest otwarta, kontrolka zmienia kolor na zielony.
Stanowisko pielegniarek jest gotowe do odbioru komunikatu gtosowego pacjenta.

«  Méwi¢ do mikrofonéw/gtosnikéw umieszczonych po wewnetrznej stronie gérnych barierek
bocznych.
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UWAGI:

«  Elementy sterujace funkcja przywofania pielegniarki sa zawsze podswietlone, widoczne
i aktywne, jezelitézko jest podtaczone do zgodnego systemu przywotania pielegniarki. Jesli po
podfaczeniu do systemu przywotania pielegniarki kontrolka nie $wieci sig, nalezy skontaktowa¢
sie z upowaznionymi osobami odpowiedzialnymi za obstuge techniczna.

«  Przycisku przywotania pielegniarki nie mozna zablokowac.

+  Po podtaczeniu do tézka standardowego kabla 37-stykowego t6zko moze informowac o
nastepujacych alarmach:

«  Przywotanie pielegniarki
«  Alarm wyjscia z t6zka

«  Ogolne alarmy dotyczace sprzetu. Alerty te wymagaja zastosowania niestandardowego
kabla firmy Hillrom, ktéry mozna podtaczy¢ do standardowej ptyty sciennej z gniazdem
telefonicznym.

TRYB MAKSYMALNEGO NAPELNIENIA [WLACZANIE Z POZIOMU BARIERKI BOCZNEJ]

Tryb maksymalnego napetnienia maksymalizuje twardos¢ materaca.

Wiaczanie

Nacisna¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate (Tryb maksymalnego napetnienia). Zaswieci %’
sie zielona kontrolka.

Wytaczanie

Nacisna¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate (Tryb maksymalnego napetnienia). Zielona kontrolka
zgasnie.

Inng metode opisano w czesci , Tryb maksymalnego napetnienia” na str. 87. Funkcja ta wytacza sie po
30 minutach.

WSPOMAGANIE ZEJSCIA Z BOKU

Nacisniecie przycisku wspomagania zejscia z boku powoduje napetnienie segmentu siedziska w celu
ufatwienia pacjentowi zejscia z boku tézka. Funkcja ta wytgcza sie po 30 minutach.

Wiaczanie

1. Pomoc pacjentowi w przyjeciu pozycji siedzacej na krawedzi materaca.

2. Unies¢ lub opusci¢ t6zko tak, aby stopy pacjenta lezaty ptasko na podtodze.
3. Nacisna¢ przycisk wspomagania zejscia z boku na gérnej barierce boczne;j.

4. Po napetnieniu segmentu siedziska poméc pacjentowi w zejsciu z tézka.
Wytaczanie

Nacisnac przycisk wspomagania zejscia z boku na gérnej barierce boczne;j.
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Elementy sterujqce na pilocie opiekuna

ELEMENTY STERUJACE NA PILOCIE OPIEKUNA

Niniejszy rozdziat zawiera opis elementéw sterujacych pilota, z ktérych moze korzystac¢ wytacznie
opiekun.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — pilot opiekuna moze by¢ obstugiwany wytacznie przez opiekuna. Nie nalezy
pozwalac pacjentowi na uzywanie pilota opiekuna.

+  Ostrzezenie — pilot nie moze by¢ uzywany pod namiotem tlenowym.

Przycisk wtaczania (symbol klucza) znajdujacy sie na pilocie opiekuna pomaga zapobiegac uzywaniu
przyciskow na pilocie przez osoby nieupowaznione. Uzycie przycisku wiaczania jest wymagane
wylacznie do aktywacji funkgji potaczonych zielona linig. Przyciski w niebieskim obszarze nie wymagaja
do aktywacji uzycia przycisku wtaczania.

Kontrolka przycisku wigczania $wieci sie przez 60 sekund. Gdy kontrolka jest podswietlona, opiekun
moze uzy¢ dowolnego przycisku sterowania na pilocie.

Wiaczanie

« Nacisnac i przytrzymac przycisk wtaczania, az zapali sie
kontrolka. Kontrolka przycisku wtaczania pozostaje
aktywna przez 60 sekund.

« W czasie tych 60 sekund mozna uzywac innych przyciskéw
sterowania t6zkiem bez koniecznosci ponownego
naciskania przycisku wiaczania.

«  Jedli proces wtaczania przyciskéw wykonano
nieprawidtowo, t6zko wyemituje trzy sygnaty dZzwiekowe,
a na ekranie interfejsu GCl pojawig sie instrukcje.

+  Aby wytaczy¢ przyciski w czasie trwania 60-sekundowego
okresu aktywacji, nalezy ponownie nacisna¢ przycisk
wiaczania. Gdy przyciski pilota przestang by¢ aktywne,
kontrolka zgasnie.

Wyjmowanie z barierki bocznej lub zan6zka
«  Pociagnac¢ pilota prosto w gore.
lub

«  Obréci¢ pilota w kierunku zgodnym z ruchem
wskazowek zegara lub w kierunku przeciwnym, az
zacisk mocujacy odtaczy sie od barierki bocznej lub
zanozka.
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Przechowywanie

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Pilota nalezy przechowywa¢ wyfgcznie na zanézku lub na gérnej czesci srodkowej
barierki bocznej w sposéb przedstawiony na ilustracji. Nieodpowiednie przechowywanie pilota moze
spowodowac uszkodzenie sprzetu i/lub obrazenia ciata pacjenta.

Nie przechowywac pilota w miejscach wymienionych ponizej:

+ nabarierce bocznej po stronie pacjenta lub zanézku po stronie pacjenta (poza sytuacja, gdy
tézko jest transportowane),

+  pod materacem,
+ nadolnej czesci barierki bocznej,

+ naelementach unieruchamiajacych pacjenta czy uchwytach workéw drenazowych. Nasunac
pilota na gorna czes¢ srodkowej barierki bocznej lub podnézek tak, aby zacisk mocujacy zostat
odpowiednio zablokowany.

Nasunga¢ pilota na gérna czes¢ srodkowej barierki bocznej lub zanézek tak, aby zacisk mocujacy zostat
odpowiednio zablokowany.

PRZYCISKI INTERFEJSU GRAPHICAL CAREGIVER INTERFACE (GClI)

Ekran interfejsu GCl znajduje sie na srodkowej barierce bocznej, obok panelu z przyciskami sterujgcymi
dla opiekuna.

Ekran interfejsu GCl pozwala:
«  Wyswietla¢ przydatne informacje dotyczace funkgji tézka.
«  Ustawic¢ alarm wyjscia z t6zka i kata nachylenia segmentu oparcia.
+  Wyzerowac wage.
«  Zwazy¢ pacjenta.

« Dostosowac ustawienia materaca pneumatycznego Progressa:

Tryb maksymalnego napetnienia, tryb wspomagania obrotu

Niskie cisnienie — tryb naprzemienny (ALP, opcja)
— Obnizenie ci$nienia w siedzisku
- Tryb Opti-Rest

«  Ustawi¢ opcje dotyczace terapii rotacji oraz oklepywania i wibracji (tylko z materacem
Accelerate).

UWAGA:
Nie wszystkie t6zka sg wyposazone we wszystkie wskazniki i przyciski.
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Wiaczanie
+  Dotkna¢ ekranu.

+  Przesunac palec przez ekran do wskazanego miejsca. K 3..Doe_Room 101A June 21,2011 T:00am

Jedli ekran nie zostanie dotkniety w ciggu minuty,
nastapi jego wygaszenie. Jesli nie zostanie dotkniety ©Press and FIRMLY slide finger
w ciggu dwdch minut, nastapi jego zablokowanie. .
Po zablokowaniu wczesniej wyswietlane informacje nadal
beda widoczne, ale po dotknieciu uzytkownik bedzie
musiat ponownie odblokowac ekran.

Blokowanie ekranu graficznego interfejsu opiekuna (GCI)

W dowolnym momencie uzytkownik moze ukry¢ informacje wyswietlane na ekranie — stuzy do tego
symbol ktédki znajdujacy sie w lewym dolnym rogu ekranu. Na ekranie (dopoki jest aktywny)
wyswietlany jest wowczas ekran odblokowywania.

OPIS EKRANU GLOWNEGOD
1+ Home Jan 2,2013 12:06 PM

3\ Bed Exit On

UWAGA:
Nie wszystkie t6zka sg wyposazone we wszystkie wskazniki i przyciski.
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Pozycja | Opis Pozycja | Opis
Wskazniki informacyjne — dotkna¢, aby Przyciski menu — uzywajac strzatek przewijania
wyswietli¢ szczegéty dotyczace poszczegdlnych || lub przesuwajac palcem w gore i w doét po pasku
standw. menu, mozna wyswietli¢ r6zne opcje menu.
A Stan alarmu wyjscia z t6zka M Ekran gtéwny
B Stan wyzerowania t6zka N Alarmy
C Stan materaca 0] Waga
D Niskie cisnienie — tryb naprzemienny ||P Materac
(ALP) WEL.
E Niskie cisnienie — tryb normalny/ Q Terapie ptucne
ciagty (CLP)
F Stan pozycji Trendelenburga R Przypomnienia
G Stan terapii rotacji S Ustawienia/Preferencje
H Stan terapii oklepywania i wibragji
I Wskaznik informujacy, ze t6zko nie jest
W najnizszym potozeniu
Dodatkowe przyciski i wskazniki
J Przycisk zapobiegawczego wyciszenia ||T Wskaznik stanu alarmu segmentu
alarméw oparcia
Przycisk blokady ekranu U Przycisk pomocy
L Wskaznik kata nachylenia segmentu
oparcia

Kolory na gdrnej krawedzi ekranu oznaczaja nastepujace stany:

«  Czerwony lub pomaranczowy = ostrzezenie

Silence

. Zé*ty = p rzest rog a Remove Obstacle
Patient Right

« Niebieski = instrukcje lub informacje

Accept
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+  Zielony = powodzenie zadania

Menu Pomoc (?)

Za pomocg przycisku Pomoc w menu w prawym dolnym 0cts0, 2012204 AM
rogu ekranu mozna uzyska¢ dostep do dodatkowych
instrukcji na temat wielu funkgji i trybéw tézka.

1. Nacisnac przycisk Pomoc.

2. Nacisng¢ przycisk odpowiadajacy tematowi, ktéry ma

7 Help

zostac wyswietlony. " BedExitAlert | [ PatientRestraints |
UWAGA: ™ ChairPositon | [ RotationTherapy |

Nie wszystkie t6zka s3 wyposazone we wszystkie przyciski. L o

e
Lockouts Weigh Patient

)
P&V Therapy Zero The Bed

Turn Assist

ALARM WYJSCIA Z £OZKA
Opis trybow alarmu wyjscia z t6zka

System alarméw wyijscia z t6zka ma trzy poziomy ustawien czutosci do wyboru:

Tryb ,,Pozycja pacjenta” — w tym trybie alarm jest wyzwalany, gdy pacjent
przesunie sie w kierunku barierki bocznej lub odsunie sie od segmentu oparcia
(na przyktad usigdzie, wczesniej lezac na t6zku).

Tryb ,Wyjscie” — w tym trybie alarm jest wyzwalany, gdy pacjent oddala sie od

Tryb ,,Pacjent poza t6zkiem” — w tym trybie alarm jest wyzwalany, gdy masa
pacjenta przemiesci sie znacznie poza rame tézka.

srodka t6zka w kierunku miejsca umozliwiajacego wstanie z tézka. @

Wiaczanie alarmu

1. Upewnic sie, ze pacjent lezy na srodku t6zka, a biodra pacjenta sa ustawione odpowiednio
w stosunku do wskaznika potozenia bioder.
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2. Nacisna¢ przycisk alarméw w menu na ekranie
interfejsu GCI.

3. Nacisna¢ przycisk Bed Exit (Wyjscie z t6zka).

Bed Exit

4. Nacisnac jeden z nastepujacych przyciskéw: A Aterts octan, 2012428 A
oge . Bed Exit Alert Properties
«  Position (Pozycja) Err— |

. EXItIng (WyjéCle) 3y Exiting )0 Tonet

«  Out of Bed (Pacjent poza t6zkiem) - Out Of Bed
Off

UWAGA:
W danym momencie aktywny moze by¢ tylko jeden tryb wyjscia z tézka.

Po aktywacji alarmu wyjscia z t6zka wyswietlany jest komunikat.

- Po aktywacji alarmu jego wskaznik na ekranie gtéwnym zmieni kolor na zielony.
Wewnetrzna cze$¢ wskaznika przedstawia wybrany tryb czutosci.

Tryb ,Pozycja pacjenta” Tryb ,Wyjscie” Tryb ,Pacjent poza t6zkiem”

UWAGA: é @ ﬁ

Jedli uzytkownik chce, aby podczas trwania terapii ptucnej (terapia rotacji lub terapia oklepywania i
wibracji) alarm wyjscia z t6zka byt wtaczony, nalezy uruchomic¢ go przed rozpoczeciem terapii. Podczas
trwania terapii ptucnej dziata wytacznie tryb ,Pacjent poza tézkiem”.

Wytaczanie alarmu

1. Nacisna¢ przycisk Alarmy w menu na ekranie interfejsu GCI.

2. Nacisng¢ przycisk Bed Exit (Wyjscie z t6zka).

3. Nacisng¢ polecenie Off (Wyt.). Spowoduje to wytaczenie alarmu wyjscia z t6zka.
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Zapobiegawcze wyciszenie alarmu

Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GCl)

Gdy system alarmu wyjscia z t6zka jest aktywny, mozna go wyciszy¢ za pomoca przycisku
zapobiegawczego wyciszenia alarméw w lewym dolnym rogu ekranu. Spowoduje to wyciszenie
alarmu na 30 sekund, a nastepnie zawieszenie go na 10-30 minut bez wytaczania systemu.

Wiaczanie zapobiegawczego wyciszenia alarmow

Nacisna¢ przycisk wyciszenia alarmu w lewym dolnym
rogu ekranu interfejsu GCl. Pozwoli to pacjentowi na
wykonywanie ruchéw oraz czynnosci bez aktywowania
alarmu dzwiekowego.

Wyciszanie alarmu wyjscia z t6zka

Gdy system wykrywania wyjscia z t6zka jest aktywny

i zostanie wykryty stan alarmowy, rozlegnie sie sygnat
dzwiekowy, a na ekranie interfejsu GCl pojawi sie
stosowny komunikat.

Nacisnac przycisk Silence (Wycisz), aby potwierdzi¢ alarm.
Po wyciszeniu systemu przestaje on monitorowac ruchy
pacjenta. Z tego powodu system nie bedzie emitowac
ostrzezenia dzwiekowego ani wysyta¢ sygnatu
przywotania pielegniarki. Gdy system jest wyciszony,
mozna zmienic pozycje pacjenta lub pomdc mu wstac
ztézka.

Nastepnie pojawia sie nowy ekran, na ktérym mozna
wybraé polecenia: Resume (Wznéw), Suspend (Zawie$) lub
Alert Off (Wytacz alarm). Jesli nie wybierzemy Zadnego
polecenia z ekranu, system odczeka 30 sekund, az opiekun
pomoze pacjentowi zejs¢ ztdzka (np. jesli pacjent chce
skorzystac z toalety).

@ Silence

Alert Silenced - Position

Bed Exit Off for...

Alert Options

Resumes Bed Exit Silences Bed Exit Turns Bed Exit Off
for 30 seconds

Silence

Po uptywie 30 sekund w trybie wyciszenia system sprébuje samoczynnie wigczy¢ wczesniej ustawiony

tryb wyjscia z t6zka.

«  Suspend (Zawie$) — jesli okres wyciszenia jest zbyt krétki, funkcja zawieszenia pozwala wydtuzy¢
0 10-30 minut czas, po uptywie ktdrego system tézka podejmuje prébe ponownego wiaczenia
alarmu. Jesli po uptywie okreslonego czasu t6zko nie wykryje obecnosci pacjenta, dojdzie do
aktywacji alarmu. Zmiany wartosci czasu moze dokona¢ personel techniczny placéwki.

+  Resume (Wzndéw) — natychmiastowe wtaczenie alarmu wyjscia z tézka.

«  Alert Off (Wytacz alarm) — wytacza alarm wyjscia z tézka.
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Regulacja gltosnosci alarmu
Gtosnos¢ alarmu mozna zmieni¢ z domyslnej na nieco nizsza.

1. Nacisna¢ przycisk Alarmy w menu na ekranie Octan, 2012204 A
interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Bed Exit (Wyjscie z t6zka).

3. Nacisng¢ menu rozwijane gtosnosci i wybra¢ zadany A Alerts
poziom gtosnosci.

Bed Exit Alert Properties

AP Positi <) High

—
=3 Exiting J? Tonen
—_——

) Out Of Bed

History

Zmiana tonu alarmu

Istnieje mozliwos¢ zmiany dZzwieku alarmu. W tym celu nalezy skontaktowac sie z personelem
technicznym placéwki.

ALARM KATA NACHYLENIA SEGMENTU OPARCIA

Alarm kata nachylenia segmentu oparcia pozwala opiekunowi ustawi¢ alarm dzwiekowy aktywowany
w sytuacji, gdy segment oparcia zostanie odchylony do poziomu ponizej 30° lub 45° wzgledem podtogi.
Gdy kat nachylenia segmentu oparcia bedzie mniejszy od ustawionej wartosci, na ekranie interfejsu GCI
pojawi sie stosowny komunikat.

Wiaczanie
1. Unies$¢ segment oparcia do wtasciwej pozycji powyzej
30° lub 45°.

2. Nacisna¢ przycisk Alarmy w menu na ekranie
interfejsu GCI.
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3. Nacisna¢ przycisk Head Angle (Kat nachylenia
segmentu oparcia).

Head Angle

4. Wybrac zadany tryb alarmu kata nachylenia segmentu
oparcia.

39+, Alert Below 30°

fi-‘ Alert Below 45°
e

5. Zostanie wyswietlony ekran aktywacji alarmu kata
nachylenia segmentu oparcia. Nastepnie nacisna¢
przycisk OK.

Postepowanie w przypadku wyzwolenia alarmu
Unies¢ segment oparcia powyzej kata 30° lub 45°.
lub

1. Nacisna¢ przycisk Alarmy w menu na ekranie interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Off (Wyt.), aby wyciszy¢ alarm.

WAGA

Przycisk Waga w menu na ekranie interfejsu GCl umozliwia jej wyzerowanie (nie powoduje to usuniecia
historii pomiaréw), wprowadzenie nowego pacjenta (historia pomiaréw zostaje usunieta, a waga —
wyzerowana), zwazenie pacjenta, dostosowanie wagi, dodanie/usuniecie elementéw, zmiane jednostek
z funtéw (Ibs) na kilogramy (kg) (opcja dostepna w przypadku niektérych t6zek), obliczenie wskaznika
BMI lub wyswietlenie historii pomiarow.

Jedlitézko jest wyposazone w pilota, nalezy dopilnowaé, aby podczas zerowania wagi lub wazenia
pacjenta pilot znajdowat sie na barierce bocznej lub na zanézku.

Parametry wagi

UWAGA:
Doktadnos¢ wagi: 1 kg (2,2 funta) lub 1% masy ciata pacjenta w zaleznosci od tego, ktéra z tych wartosci
jest wieksza

Powtarzalnos¢ wagi: 1 kg (2,2 funta) lub 1% masy ciata pacjenta w zaleznosci od tego, ktéra z tych
wartosci jest wieksza
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Maksymalny zakres wazenia wagi wynosi 250 kg (551 funtéw), jednak maksymalna masa ciata pacjenta
na tézku moze wynosic¢ 227 kg (500 funtéw).

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenia te dotycza zaréwno procedury zerowania wagi, jak i procedury wazenia. W celu unikniecia
obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi ostrzezeniami:

- Ostrzezenie — waga jest bardzo czuta. Nalezy sie upewnic, ze t6zko nie dotyka niczego,
co mogtoby wptynac na proces wazenia pacjenta lub zerowania. W przeciwnym razie odczyt
uzyskany podczas wazenia bedzie niedoktadny.

«  Ostrzezenie — przed przyjeciem pacjenta do t6zka nalezy zawsze korzysta¢ z opcji
New Patient (Nowy pacjent) umozliwiajacej wyzerowanie wagi dla nowego pacjenta.
Niezastosowanie sie do tego zalecenia moze spowodowac pozostawienie starych danych
pacjenta w pamieci tézka i stworzy¢ zagrozenie dla nowego pacjenta.

Zalecana pozycja tozka do wazenia pacjenta i wymagana pozycja tézka do zerowania

Kat nachylenia segmentu oparcia (A) mniejszy niz 45°.
Segment nozny ustawiony pod katem maksymalnie
30° ponizej pozycji poziomej (B; podnoszenie
segmentu noznego).

Recommended Position

Kat ustawienia w pozycji Trendelenburga (C) /
anty-Trendelenburga: mniej niz 2°.

Cancel

Zerowanie [ nowy pacjent

1.

Upewnic sie, ze pacjent nie znajduje sie na tézku.

2. Ustawi¢ t6zko w wymaganej pozycji (patrz ,Zalecana pozycja t6zka do wazenia pacjenta

i wymagana pozycja tézka do zerowania” na str. 36).
3. Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie interfejsu

GClI.
4. Nacisnac¢ polecenie Zero (Zerowanie).

(S | — —
Zero Scale Options
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Nacisnac: I Scale
- New Patient (Nowy pacjent) _.0._
«  Nastgpi usuniecie historii pomiarow
(wszystkie poprzednio zapisane pomiary
masy ciata pacjenta zostaja usuniete). e New Patient:

10/26/2012 N/A

+  Waga zostaje wyzerowana. e | | YT
«  Materac wraca do trybu normalnego.

+  Wszystkie przypomnienia (RemindMe) zostaja
wylaczone.
lub
- Zero (Zerowanie)

+ Historia pomiaréw masy ciata nie zostanie
usunieta.

+  Waga zostaje wyzerowana.

Postepowac zgodnie z instrukcjami wyswietlanymi na ekranie.

- Jedli podczas wykonywania czynnosci po wybraniu opcji Zero (Zerowanie) lub New Patient
(Nowy pacjent) na ekranie GCl pojawia sie komunikat ,Not Required Position” (Niezalecana
pozycja), 16zko nalezy ustawi¢ w zalecanej pozycji.

Wazenie pacjenta

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nieprawidtowe uzycie wagi moze skutkowac uzyskaniem niedoktadnych wynikéw
pomiaru masy ciata pacjenta, co z kolei moze prowadzi¢ do urazéw u pacjenta.

1.
2.

Upewnic¢ sie, ze pacjent lezy na t6zku w pozycji wysrodkowanej wzgledem jego osi.
Wszelkie worki drenazowe znajdujace sie na tézku umiesci¢ na zielonych hakach pod dolnym
szczytem plyty leza.
- Wykonywanie pomiaréw w pozycji niezalecanej jest mozliwe, jednak ich doktadnos¢
i powtarzalnos¢ moze by¢ wéwczas mniejsza.

— Elementy umieszczone na stojakach na kropléwki lub w uchwytach na butle tlenowe
od strony zagtéwka t6zka nie s3 uwzgledniane podczas wazenia.

Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI.
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4. Nacisnac przycisk Scale (Waga).
UWAGI:
«  Zdjac¢ wszystko, co jest przymocowane do gérnej
ramy, barierek bocznych i zanézka tézka.
W przeciwnym razie elementy te zostang wliczone
do masy ciata pacjenta.
«  Zagtéwek i urzadzenia zamontowane do r——
zagtéwka tézka nie bedq wliczane do masy ciata
pacjenta.
5. Nacisna¢ przycisk Weigh Patient (Wazenie pacjenta). EEEE 0ct30,20122:06 Al
Postepowac zgodnie z instrukcjami wyswietlanymi na Last Weight: .
ekranie. R Hore wa
0.0 Ib
2208
10/26/2012 @ 3:36 AM
Initial:
220.51b
10i26/2012 @ 3:36 AM
" Weigh Patient History
6. Nacisna¢ Accept (Akceptuj) lub Re-weigh (Zwaz New Patient Weight
ponownie). Patient Weight:
i . ) . . St 34.0 kg / 75.0 Ib
+  Re-weigh (Zwaz ponownie) — t6zko powtorzy na
czynnosci niezbedne w celu zwazenia pacjenta -
Last: N/A
«  Accept (Akceptuj) — zapisuje pomiar masy ciata e
w historii et NIA
"Accept | Re-weigh
Przenies¢ worki drenazowe z powrotem na uchwyty na tézku.
Postepowac zgodnie z instrukcjami wyswietlanymi na ekranie.
- Jesli podczas wykonywania czynnosci po wybraniu opcji Zero (Zerowanie) lub New Patient
(Nowy pacjent) na ekranie GCl pojawia sie komunikat ,Not Required Position” (Niezalecana
pozycja), 16zko nalezy ustawi¢ w zalecanej pozycji.
9. W celu ochrony prywatnosci pacjenta nie nalezy pozostawia¢ wyswietlonego pomiaru masy ciata

na ekranie. Powrdéci¢ do ekranu gtéwnego, naciskajac przycisk ekranu gléwnego na ekranie
interfejsu GCI.

KALKULATOR WSKAZNIKA MASY CIAtA (BMI)

Wskaznik masy ciata (BMI) to wartos¢ liczbowa uzyskana na podstawie wagi i wzrostu danej osoby.
Wskaznik BMI nie okresla bezposrednio poziomu tkanki ttuszczowej w ciele, jednak badania wskazuja
na korelacje pomiedzy wskaznikiem BMI a bezposrednimi pomiarami poziomu tkanki ttuszczowej,
takimi jak wazenie podwodne czy absorpcjometria promieniowania rentgenowskiego o podwadjnej
energii (DXA). Wskaznik BMI uznawany jest za alternatywe dla bezposredniego pomiaru zawartosci
tkanki ttuszczowej w ciele.
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Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI.

2. Nacisng¢ przycisk Scale (Waga).

Zero Scale Options
3. Nacisnag¢ ikone wzrostu pacjenta i wprowadzic¢
wzrost pacjenta. —
pag il
4. Nacisnac przycisk Accept (Akceptuj). Patient Height

Height Unit:

Accept

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nie nalezy odblokowywac ani zmieniac jednostek wagi bez zgody placéwki.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata.

Opcja zmiany jednostek wagi przez opiekuna moze nie by¢ dostepna w przypadku danego t6zka.

Jesli po wykonaniu wszystkich czynnosci opisanych ponizej nie nastgpi zmiana jednostek (z funtéw na
kilogramy lub odwrotnie), nalezy uzyskac zgode placéwki na zmiane jednostek przez personel obstugi
technicznej lub pracownikéw firmy Baxter.
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Zmiana jednostek (lb/kg), dostosowywanie wagi i dodawanie/usuwanie elementéw

Adjust Weight (Dostosuj wage): umozliwia reczne wprowadzenie szacowanej wagi pacjenta.

Add/Remove Items (Dodaj/usun elementy): umozliwia reczne dodanie lub usuniecie elementéw.

1. Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie interfejsu
GCl.

2. Nacisnac¢ przycisk Options (Opcje).

Zero Scale Options
3. Nacisna¢ przycisk zadanej funkgji. Postepowac
zgodnie z instrukcjami wy$wietlanymi na ekranie.
+  Adjust Weight (Dostosuj wage) — umozliwia
reczne wprowadzenie szacowanej wagi pacjenta.
«  Add/Remove Items (Dodaj/usunh elementy) —
umozliwia reczng zmiane wagi elementow
umieszczanych na tézku lub zdejmowanych
z *éZka Adjust Weight Add/Remove Items b v

+ Ib — zmiana jednostek wagi (dostepna
w niektorych tézkach)

Wyswietlanie historii pomiarow wagi

Na ekranie interfejsu GCl wskazywana jest poczatkowa waga pacjenta. Umozliwia on tez wyswietlenie
co najmniej 21 poprzednich pomiaréw masy ciata. Na ekranie widoczne sg nastepujace informacje: data
i godzina, data ostatniego zerowania, waga i warto$¢ korekty wagi.

1. Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie interfejsu
GCl.
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Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GC)

2. Nacisnac¢ przycisk Scale (Waga).

—
Options

3. Nacisnac¢ przycisk History (Historia). T Scale Octzs, 2012 2:10 AN
Non-Verified Weight: Q'
38.0 kg L
N/A
Last Saved: NIA
A L Bed is not in recommended
BMI N/A ol position;
Height N/A 'I ® Press for more information
e Unstable equilibrium
L - (O
Max 250 kg Min 10 kg e=05kg
History
Jesli pomiar wagi zostat przeprowadzony w potozeniu T Scale History
niezalecanym, pojawia sie ikona wskazujaca status t6zka T
w czasie pomiaru.
Uzy¢ strzatek lub dotkna¢ kropki, aby wyswietli¢ wartosci zste \ ] I
poszczegdlnych pomiaréw wagi. el i e o gl

M Initial Weight Recommended Position @ Not Recommended Position
« 226kg/ 11/9/2012
LR )

ADJUSTMENT: 0 kg

o e

WAGA — SPEENIA WYMAGANIA DYREKTYWY NAWI (EN 45501)

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nieprawidtowe uzycie wagi moze skutkowac uzyskaniem niedoktadnych wynikéw
pomiaru masy ciata pacjenta, co z kolei moze prowadzi¢ do urazéw u pacjenta.

Niektore tozka sg wyposazone w wage NAWI. L6zko
wyposazone w wage NAWI mozna zidentyfikowac

w nastepujacy sposob:
«  Po lewej stronie ekranu gtéwnego wyswietlany
jest wskaznik ,OT"

«  Na ekranie wazenia widoczna jest ikona szkta

powiekszajacego. Waga jest aktualizowana na
biezaco.
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Nacisniecie przycisku Waga w menu na ekranie interfejsu
GCl umozliwia:

«  wyzerowanie wagi (nie powoduje to usuniecia
historii pomiaréw);

+  przyjecie nowego pacjenta (historia pomiarow
zostaje usunieta, a waga — wyzerowana);

+ zZwazenie pacjenta; ==

- dostosowanie wagi, dodanie/usuniecie
elementodw, obliczenie wskaznika BMI lub
wyswietlenie historii pomiaréw masy ciata.

Wartos¢ Non-Verified Weight (Niezweryfikowana waga) to dokonywany w czasie rzeczywistym odczyt
masy ciata pacjenta i wszystkich elementéw znajdujacych sie w obszarze wazenia, ktére nie zostaty
wyzerowane/wytarowane. Aby zweryfikowaé wage, nalezy usunac z obszaru wazenia wszystkie
elementy, ktére nie zostaty wyzerowane/wytarowane, i nacisna¢ przycisk Save Weight (Zapisz wage).

Jesli w polu odczytu wagi wyswietlane sg jedynie kreski, waga nie jest w stanie zwazy¢ pacjenta. Moze
by¢ to zwigzane z przekroczeniem limitu wagi lub wystapieniem wewnetrznego btedu. Zdja¢ pacjenta
zt6zka. Jesli nie rozwigze to problemu, w celu jego rozwigzania nalezy skontaktowac sie z personelem
odpowiedzialnym za obstuge techniczng w osrodku.

Jeslitézko jest wyposazone w pilota, nalezy dopilnowaé, aby podczas zerowania wagi lub wazenia
pacjenta pilot znajdowat sie na barierce bocznej lub na zan6zku.

W celu ochrony prywatnosci pacjenta nie nalezy pozostawia¢ wyswietlonego pomiaru masy ciata na
ekranie. Powréci¢ do ekranu gtéwnego, naciskajac przycisk ekranu gtlbwnego w menu na ekranie
interfejsu GCI.

Brak stabilnosci

Komunikat ,Unstable equilibrium” (Brak stabilnosci) oznacza brak stabilnosci pomiedzy wewnetrznymi
odczytami wagi. Gdy wskaznik braku stabilnosci jest aktywny, doktadnos¢ pomiaréw wykonywanych
przez wage moze by¢ mniejsza. Funkgcja ta jest w petni automatyczna i nie moze zosta¢ wtaczona/
wytgczona przez opiekuna.

tézko w niezalecanej pozycji

Komunikat ,Bed not in recommended position” (Niezalecana pozycja t6zka) oznacza, ze t6zko nie
znajduje sie w pozycji, dla ktérej w procesie produkcji nadano wadze certyfikat. Wykonywanie
pomiaréw w pozycji niezalecanej jest mozliwe, jednak ich doktadnos¢ i powtarzalnos¢ moze by¢
wowczas mniejsza. Wynik uzyskany podczas takiego pomiaru mozna zapisa¢, jednak zostanie on
oznaczony jako waga niezweryfikowana.
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Zalecana pozycja tozka do wazenia pacjenta i wymagana pozycja tézka do zerowania/
tarowania

« Kat nachylenia segmentu oparcia (A) mniejszy E B A
niz 45°.
«  Segment kolan (B) i segment stop (C) Adjust &

ustawione prosto i w poziomie.
«  t6zko (D) maksymalnie przesuniete w gére.
«  Segment stop (E) maksymalnie wysuniety.
«  Kat ustawienia w pozycji Trendelenburga/
anty-Trendelenburga (F): mniej niz 2°.
+  Réznica w nachyleniu miedzy lewa a prawa
strona: mniej niz 2°.

UWAGA:

Jedli té6zko ustawione jest na nieréwnej podtodze, wazenie lub zerowanie/tarowanie nie jest mozliwe.
Pojawia sie komunikat ,Out of Position” (Nieprawidtowa pozycja) wskazujacy, ze kat nachylenia t6zka
dla pozycji Trendelenburga/anty-Trendelenburga znajduje sie poza zakresem. Jesli kat nachylenia
t6zka dla pozycji Trendelenburga/anty-Trendelenburga wskazuje, ze t6zko jest wypoziomowane,
nalezy przesunac tézko na ptaska podtoge i ponownie przeprowadzi¢ wazenie lub wyzerowaé/
wytarowac wage.

Wyswietlanie historii pomiaréw wagi

Na ekranie interfejsu GCl wyswietlana jest poczatkowa waga pacjenta, a takze co najmniej 21 pomiaréw
wagi. Na ekranie widoczne sg nastepujace informacje: data i godzina, data ostatniego zerowania, waga,
wartos¢ korekty wagi i pozycja t6zka podczas pomiaru.

Jedli pomiar wagi zostat przeprowadzony w niezalecanej pozycji, na ekranie wyswietlana bedzie ikona
wskazujaca pozycje tézka w czasie wykonywania pomiaru.

Uzy¢ strzatek lub dotkna¢ kropki, aby wyswietli¢ wartosci poszczegdlnych pomiaréw wagi.

1. Nacisnac przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI

2. Nacisng¢ przycisk Scale (Waga).

—
ZerofTare Scale Options
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3. Nacisna¢ przycisk History (Historia). Postepowac T Scale

zgodnie z instrukcjami wy$wietlanymi na ekranie. Nonveriteawein: 1@ |
38.0 kg

N/A

Oct 25,2012 2:10 AM

Last Saved:
N/A

Bed is not in recommended
BMI N/A (e 3] position;
Height NIA fI @ Press for more information
nitial: NA unstableeuilbrum
Okt
a Max 250 kg Min 10 kg e=05kg
History
- Nacisna¢ kropki, aby wyswietli¢ wiecej 2 Scale History
informacji o uprzednio zapisanych pomiarach R

wagi.

226kg

4981b ° 9
e 1R 1192012 1eR2 1182012 1SR
5:42 AM 5:44 AM 5:45 AM 5:46 AM 5:47 AM 5:48 AM

M Initial Weight Recommended Position @ Not Recommended Position
226 kg/ 11/9/2012

5:48 AM
49.81b &l

ADJUSTMENT: 0 kg ZERO: 11/9/2012

a .

Zerowanie/tarowanie wagi lub umieszczanie nowego pacjenta
Funkcja Zero/Tare (Zerowanie/tarowanie) umozliwia opiekunowi wyzerowanie sytemu wagi przed
umieszczeniem na t6zku nowego pacjenta.

1. Usunac zt6zka caty sprzet i akcesoria.

2. Upewnic sie, ze tézko ustawione jest we wihasciwej pozycji do zerowania/tarowania. Patrz ,Zalecana

pozycja t6zka do wazenia pacjenta i wymagana pozycja té6zka do zerowania/tarowania” na str. 43.

3. Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI.

4. Nacisna¢ przycisk Zero/Tare (Zerowanie/tarowanie).

—— —
ZerofTare Scale Options
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5. Nacisnac
«  New Patient (Nowy pacjent)

- Nastgpi usuniecie historii pomiarow
(wszystkie poprzednio zapisane pomiary
masy ciafa pacjenta zostajg usuniete).

- Waga zostaje wyzerowana.

- Materacwraca do trybu normalnego/ciggtego

(CLP).

Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GC)

-0T-

5

Last Zeroed Nirw Pagiend
M 10287012

ZerolTare

- Wszystkie przypomnienia (RemindMe) zostaja

wylaczone.

lub

o« Zero/Tare (Zerowanie/tarowanie)

Height N/A

— Historia pomiaréw masy ciata nie zostanie ® 10250 zuorre

usunieta.

- Waga zostaje wyzerowana/wytarowana.

Gdy waga zostanie wyzerowana/wytarowana, a puste t6zko znajduje sie w stabilnej pozycji, na ekranie
Scale (Waga) pojawi sie zielony wskaznik ,+/-0,25 e Zero/Tare". Oznacza to, ze stopierr wyzerowania/
wytarowania tézka jest na akceptowalnym poziomie. Po obcigzeniu tézka wskaznik znika. Wskaznik
.+/-0,25 e Zero/Tare" nie pojawia sie rowniez w przypadku braku stabilnosci. Jesli puste t6zko zostato
wyzerowane/wytarowane i jego pozycja jest stabilna, a wskaznik nie pojawia sie, nalezy ponownie

wyzerowad/wytarowac tézko.

Tryb powigkszenia (zaawansowane urzgdzenie do wazenia)

Dostepny wytacznie w wagach zgodnych

A B
z dyrektywa NAWI (EN 45501). Nacisniecie ikony

szkta powiekszajgcego (tryb powiekszenia (A))
spowoduje zmiane (na 5 sekund) podziatki ekranu
wazenia na 0,1 kg. W trybie powiekszenia nie
mozna zapisywac wartosci wagi.
- Tryb powiekszenia (A) — powoduje
zmiane (na 5 sekund) podziatki ekranu
wazenia na 0,1 kg.

- Komunikat informujacy o niezalecanej
pozycji t6zka (B) — wskazuje zalecang
pozycje t6zka do wazenia.

—  Wskaznik niestabilnosci (C).

Non-Verified Weight:

38.0 kg

— N/A

Last Saved:

AR Bed is notin recommended
BMI N/A position;

N Press for more information
Height N/A

— Unstable equilibrium
Initial: reduce bed motion for
N/A accurate weight.

(aD) Max 250 kg Min 10 kg \
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Zapisywanie wagi
1. Upewnic sie, ze pacjent lezy na t6zku w pozycji wysrodkowanej wzgledem jego osi.

2. Nacisna¢ przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI.

3. Nacisng¢ przycisk Scale (Waga).

— y—
ZerofTare Scale Options

4. Zweryfikowac wage, usuwajac z obszaru wazenia elementy, ktére nie zostaty wyzerowane.

5. Nacisna¢ przycisk Save Weight (Zapisz wage).
Postepowac zgodnie z instrukcjami wyswietlanymi na

ekranie' Iz Scale 0ct26,20122:10 AM
- Opiekun zweryfikowat i zapisat wage LN
; 38.0 kg
pacjenta. -
UWAGA: Last Saved: o
sl s . o . N/A NIA < "
Jesli przy wartosci Non-Verified Weight B NA — e T
fI P fe inf i

(Niezweryfikowana waga) sa widoczne dwie czerwone fietant A

. . . . . Initial: NA @ i:ﬁ:: ';3:2:2?70.
kreski, a przycisk Save Weight (Zapisz wage) jest R
wyszarzony, nalezy ponownie wyzerowad/wytarowac

t6zko.

Dodawanie/usuwanie elementow

Funkcja Add/Remove Items (Dodaj/usun elementy) umozliwia opiekunowi zmiane elementéw
wyposazenia t6zka i skorygowanie odczytu wagi ciata pacjenta, podczas gdy pacjent pozostaje
na tézku.

UWAGA:
Jesli pacjent nie przebywa na t6zku, po zmianie elementéw tézka nalezy uzy¢ funkcji Zero/Tare
(Zerowanie/tarowanie).

Funkcja Add/Remove Items (Dodaj/usun elementy) zachowuje wage pacjenta w pamieci podczas
zmiany elementéw tézka. Przed dodaniem lub usunieciem elementéw nalezy uzy¢ opcji Add/Remove
Items (Dodaj/usun elementy), aby zachowac¢ odczyt wagi dla zmienianych elementéw.
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1. Nacisnac przycisk Waga w menu na ekranie gtéwnym
interfejsu GCI.

2. Nacisnac¢ przycisk Options (Opcje).

g —————y ————
ZerofTare Options

3. Nacisng¢ polecenie Add/Remove Items (Dodaj/usun
elementy). Postepowac zgodnie z instrukcjami a
wyswietlanymi na ekranie. Pﬁ i

Add/Remove Items

(=2

-9‘

Po uzyciu funkcji Add/Remove Items (Dodaj/usun
elementy) obok niezweryfikowanej wagi pojawi sie stowo Non-Verifled W ik
net (netto). Okreslenie net (netto) oznacza, ze uzytkownik 801k M
recznie zmienit niezweryfikowana wartos¢ wagi. Wartos¢

wagi zapisana po uzyciu funkcji Add/Remove Items

(Dodaj/usun elementy) zostanie opatrzona dopiskiem net

(netto). Jesli to samo urzadzenie zostanie pdzniej zdjete

lub skumulowana wartos¢ korekty wyniesie 0 kg, wyraz

net (netto) nie bedzie juz widoczny.

Parametry wagi

Klasa lll
e=0,5

Zgodnos¢ z europejska Dyrektywa 93/42/EWG dotyczaca wyrobdw medycznych w odniesieniu do
wyrobow wyposazonych w funkcje pomiarowe. Waga zostata sklasyfikowana zgodnie z dyrektywa
w sprawie wag — 2009/23/WE.

Maksymalne obcigzenie: 250 kg

Minimalne obciazenie: 10 kg

Rozdzielczos¢ odczytu: 0,5 kg

taczny zakres zerowania i tarowania: od 10 kg do 250 kg

Maksymalny zakres pomiaru wagi wynosi 250 kg, jednak maksymalna masa ciata pacjenta na tézku
moze wynosi¢ 227 kg.
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USTAWIENIA/PREFERENCJE

Za pomoca przycisku Ustawienia w menu mozna:
- Zresetowac t6zko dla nowego pacjenta.
«  Wyswietli¢ historie wagi, wyjs¢ z t6zka, niektorych pozycji t6zka i materacow.
«  Ustawi¢ preferowany jezyk interfejsu GCI.
+  Ustawi¢ godzine i date.
«  Zaktualizowac oprogramowanie (dotyczy wytgcznie t6zek wyposazonych w facznosé
bezprzewodowa).
«  Wiaczy¢ lub wylaczy¢ potaczenie Wi-Fi.
+  Wyswietli¢ wersje oprogramowania tézka.

Nowy pacjent

Nacisniecie przycisku New Patient (Nowy pacjent) powoduje usuniecie historii pomiaréow wagi
i statystyki terapii, a takze ponowne wyzerowanie wagi i zresetowanie ustawien komfortu pacjenta.

Historia

1. Nacisnac przycisk Ustawienia w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisnac¢ przycisk History (Historia), aby wyswietli¢
historie alarméw wyjscia z t6Zka, kata nachylenia
segmentu oparcia, pomiaréw wagi pacjenta, terapii
rotacji, terapii oklepywania i wibracji, pozycji fotela History
i funkgji Opti-Rest. T language |

$hzs Preferences

Bed/Patient Locate

- Przycisk History (Historia) jest rowniez T Adjustoatemime | NewpatientReset |
widoczny w obszarze ekranu interfejsu GCl,
z ktérym powigzane sa dane historyczne.
Przyktad: dolna czes¢ ekranu Rotation (Obrét). L a

Enter Service Code Version

Widoki
Bed Exit (Wyjscie z t6zka): wyswietla czas, przez jaki alarm wyjscia z t6zka byt aktywny.

Head Angle (Kat nachylenia segmentu oparcia): liczony od pétnocy czas, przez jaki segment oparcia byt
ustawiony pod katem wiekszym niz 30° lub 45° z aktywnym alarmem kata nachylenia segmentu oparcia.

Scale (Waga): wyswietla pomiary wagi zapisane w okresach 24-godzinnych.

Rotation (Rotacja): wyswietla maksymalng liczbe cykli/godzin stosowania obrotéw u pacjenta oraz czas
(godziny:minuty) trwania obrotéw w okresie 24-godzinnym.

P&V (Oklepywanie i wibracje): wyswietla liczbe cykli terapii oklepywania i wibracji wykonanych
w okresie 24 godzin.

Chair (Fotel): liczony od pétnocy czas, przez jaki t6zko znajdowato sie w pozycji fotela.

Opti-Rest: liczony od po6tnocy czas, przez jaki tryb Opti-Rest byt aktywny.

Aby wyczysci¢ historie, patrz ,Zerowanie / nowy pacjent” na str. 36 lub ,Zerowanie/tarowanie wagi lub
umieszczanie nowego pacjenta” na str. 44.

Zmiana jezyka

1. Nacisng¢ przycisk Ustawienia w menu na ekranie interfejsu GClI.

2. Nacisna¢ przycisk Language (Jezyk) i wybrac zadany jezyk.

3. Nacisna¢ przycisk Accept (Akceptuj).
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Ustawianie godziny i daty

1. Nacisnac przycisk Ustawienia w menu.
2. Nacisna¢ przycisk Adjust Date/Time (Dostosuj
date/godzine).
3. Skonfigurowa¢ nastepujace ustawienia:
+ Data
+  Czas
« 12 Hour (Format 12-godzinny) lub 24 Hour
(Format 24-godzinny)
«  Daylight Saving (Czas letni)
4. Nacisnac przycisk Accept (Akceptuj).
UWAGA:

Wyswietli sie ekran przestrogi przypominajacy
o nastepujacych kwestiach:

Wersja

usuniecie catej historii pacjenta,
zresetowanie daty nowego pacjenta,

zresetowanie daty zerowania wagi.

Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GC)

Rezy Preferences June 21,2019

Bed/Patient Locate Software Update
History WiFi On/Off
Language
Adjust Date/Time

New Patient Reset

Enter Service Code Version

'B'=

Adjust Date/Time
Wednesday, February 13, 2013 10:46:00 AM

— & B | 0§ |
A'A A A A A
02/13/2013 10:46 AM
R R

v ™

— (el

12 Hour 24 Hour

1048 AM 11:46 A
Daylight Saving Adjust D

Accept

Caution

Adjusting the date and/or time may result in
the following:
» Removal of all patient history

« Resetting the New Patient Date
« Resetting the Zero Scale Date

Continue Cancel

Nacisniecie przycisku Version (Wersja) spowoduje wyswietlenie wersji oprogramowania tézka.

1.

Nacisna¢ przycisk Ustawienia w menu na ekranie interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Version (Wersja).

Aktualizacja oprogramowania

Aby otrzymywac¢ powiadomienia o aktualizacjach oprogramowania, t6zko musi by¢ potaczone z siecig
bezprzewodowa, patrz ,Wt./wyt. Wi-Fi" na str. 51.

Dla t6zka dostepna jest aktualizacja oprogramowania, gdy:

Na przycisku Ustawienia w menu oraz przycisku Software Update (Aktualizacja
oprogramowania) znajduje sie fioletowy wskaznik aktualizacji oprogramowania.

Rezy Preferences

June 21,2019 1:00am

New Patient Software Update
History WiFi On/Off

Language

Adjust Date/Time

Enter Service Code Version

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11) 49



Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GCI)

UWAGA:
Upewnij sig, ze:

+  Natdézku nie ma pacjenta.

«  Sie¢ bezprzewodowa jest wtaczona, a t6zko jest do niej podtaczone, patrz ,Wt./wyt. Wi-Fi”" na
str.51.

1. Nacisnac przycisk Ustawienia w menu.

Rz
2. Nacisna¢ przycisk Software Update (Aktualizacja Fiy Preferences Jone 21,2019 100
H (el
oprogramowan |a) . New Patient Software Update

History WiFi On/Off

Language
Adjust Date/Time

(s
Enter Service Code Version

3. Na ekranie GCl wy$wietlony zostanie ekran New Bed
Software Available (Dostepne nowe oprogramowanie
t6zka). Nalezy wykona¢ nastepujace czynnosci: + Update will take 15 minutes

«  Nacisng¢ przycisk Update Later (Aktualizuj ' Ensure patient is NOT on bed

pozniej), aby powrdci¢ do ekranu gtéwnego. « Alerts NOT available during
this time (Bed Exit, etc.)

New Bed Software Available

lub « Current settings will be saved
« Nacisna¢ przycisk Continue (Kontynuuj),
aby kontynuowac aktualizacje oprogramowania.

Update Later Continue

4. Nacisnac przycisk Update Later (Aktualizuj p6zniej),
aby powrdcic¢ do ekranu gtéwnego.

New Bed Software Available

lub « Update will take 15 minutes

Nacisna¢ przycisk Start Update (Rozpocznij * Bed cannot be used during update

aktualizacje), aby rozpocza¢ aktualizacje « Bed will restart after update
oprogramowania.

Update Later Start Update

Zostanie wyswietlony ekran aktualizacji oprogramowania. Software Update

Do not unplug bed.
Bed will restart after update.
Do NOT place patient on bed.

Installing Software...
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Wi /wyt. Wi-Fi

Aby korzystac z funkcji Wi-Fi, 16zko musi by¢ pofaczone z siecig bezprzewodowa. Skontaktowac sie
z lokalnym przedstawicielem, aby zakonczy¢ konfiguracje tej funkgji.

1. Nacisnac przycisk Ustawienia w menu.

2. Nacisna¢ przycisk WiFi On/Off (Wt./Wyt. Wi-Fi). T

—_—
New Patient Software Update

History WiFi On/Off
Language
Adjust Date/Time

Enter Service Code

3. Nacisna¢ przycisk On (Wt.) lub Off (Wyt.).

4. Nacisnac przycisk Back (Wstecz), aby powr6ci¢ do
ekranu gtéwnego.

Skojarzenie t6zka

Funkcja skojarzenia t6zka pozwala opiekunowi skojarzy¢ t6zko z salg i pacjentem za posrednictwem
sieci Wi-Fi. Skojarzenie sali i pacjenta z t6zkiem za pomoca tej funkcji jest mozliwe dzieki elektronicznej
mapie placéwki. Aby méc nawiagza¢ pofgczenie z tézkiem w celu wykorzystania tej funkgji, konieczna
jest kompatybilna wersja systemu tgcznosci tézka inteligentnego.

UWAGA:
Funkcja ta jest wigczana przez pracownika obstugi technicznej / pracownika serwisu w menu
serwisowym na ekranie interfejsu GCl na zadanie placéwki.
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Ikony sali i pacjenta na ekranie gtdéwnym informujg o stanie skojarzenia oraz pozwalaja skojarzyc¢ sale
i pacjenta z t6zkiem.

Ikony sali/

Ekran giéwny pacjenta

Opis

Nie skojarzono sali, nie zweryfikowano
pacjenta

&\ Bed Exit On

Skojarzono sale, nie zweryfikowano
pacjenta’

1201-A

Skojarzono sale, zweryfikowano
pacjenta

s

a. lkona pacjenta bedzie miga¢, jesli na serwerze Gateway dostepny jest pacjent, ktérego mozna skojarzy¢, ale
nie zweryfikowano jego tozsamosci.

Ekran transportu Opis

Bed Location Jeslitozko zostanie podtaczone po uprzednim
odtaczeniu, zostanie wyswietlony ekran Bed Location
(Lokalizacja t6zka), ktéry nie zniknie, dopdki uzytkownik

Where are you located? nie udzieli odpowiedzi na pytanie.

Istnieja dwie metody skojarzenia sali i znajdujacego sie

NOTina w nim pacjenta z tézkiem przy uzyciu ekranu interfejsu GCl:
Patient Room

«  ,Skojarzenie t6zka z poziomu menu ustawien lub
preferencji” na str. 53

(o
Associate Room Transport

« ,Zastgpienie skojarzenia sali z t6zkiem” na str. 55

Skojarzenie tézka przy uzyciu ikony sali/pacjenta

1. W zaleznosci od potrzeb nacisnac ikone sali lub
pacjenta na ekranie gtéwnym. £a) Bed Exit on

2. Wybra¢ odpowiednie ustawienia dla opcji lokalizacji,
takich jak Building (Budynek), Floor (Pietro) oraz

Available rooms:

Room number (Numer sali). -
1205
UWAGI: 1206
1212-B
«  Ekrany wyboru lokalizacji moga by¢ podzielone 1214
maksymalnie na pie¢ kategorii: placowka, 1217
budynek, oddziat, pietro i sala. Opcja Other (Inna)

Associated Other

pozwala uzyskac dostep do przewijanej listy rooms location
dostepnych kategorii lokalizaciji.
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« Nacisniecie przycisku Associated rooms (Skojarzone sale) na ekranie Available rooms
(Dostepne sale) spowoduje wyswietlenie listy sal skojarzonych z innymi tézkami.

«  Na ekranie moze wyswietli¢ sie komunikat ,Retrieving Data” (Pobieranie danych), informujacy
o tym, ze t6zko pobiera informacje z systemu tacznosci tézka inteligentnego.

3. Zostanie wyswietlony ekran lokalizacji sali
i tozsamosci pacjenta. Nalezy wykonac odpowiednig

Bed Associated

czynnosc:
+  Continue (Kontynuuj) — nacisna¢ ten przycisk, Boom 12.01 'A_
jesli numer sali jest poprawny i uzytkownik chce Continue to verify patient?
zweryfikowac tozsamos¢ pacjenta. Przejdz do
+Weryfikowanie tozsamosci pacjenta” na str. 56. '“é:;’:“‘
«  Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli Continue Change Room

uzytkownik nie chce weryfikowa¢ tozsamosci
pacjenta. Na ekranie gtéwnym beda wyswietlane
ikony skojarzenia sali oraz migajaca ikona braku
pacjenta.

+ Change Room (Zmien sale) — nacisnac ten przycisk, jesli numer sali jest niepoprawny.
Wyswietli sie ekran Building (Budynek). Wybra¢ opcje dla ustawien Building (Budynek), Floor
(Pietro) oraz Room number (Numer sali).

4. Po wybraniu numeru sali t6zko pobierze dane Patient Identity
dotyczace sali, a nastepnie sala zostanie skojarzona . .
z tézkiem. Uzytkownik zostanie poproszony S Spatisnt
o weryfikacje tozsamosci pacjenta, uzywajac jednej 1201-A

Z opgdji: Michael Bacon

02/28/1959

+  Yes (Tak) — nacisnac ten przycisk, aby
potwierdzi¢ weryfikacje i aktywowac skojarzenie
t6zka z lokalizacja i pacjentem. Zostanie
wyswietlony ekran gtéwny.

« No (Nie) — nacisnac¢ ten przycisk, jesli informacje
dotyczace tozsamosci s nieprawidtowe.

«  Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, aby anulowac i powréci¢ do ekranu gtéwnego.

Skojarzenie 16zka z poziomu menu ustawien lub preferencji

1. Nacisna¢ przycisk Ustawienia w menu na ekranie
gtéwnym.
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2. Nacisna¢ przycisk Bed/Patient Locate (Zlokalizuj [rr—
tozko/pacjenta). " Bed/Patientlocate | SoftwareUpdate |
History WiFi On/Off
Language
Adjust Date/Time New Patient Reset
Enter Service Code Version
3. Sprawdzi¢, czy ikony Wi-Fi oraz sieci sg zielone, Bed/Patient Locate
i nacisna¢ przycisk Locate (Zlokalizuj).
UWAGA:
Nacisna¢ przycisk Exit (Wyjdz), aby powréci¢ do
ekranu ustawien/preferenciji.
T |
Locate & ;
4. Wybrac¢ odpowiednie ustawienia dla opcji lokalizacji, .
L - . Available rooms:
takich jak Building (Budynek), Floor (Pietro) oraz
. 1201-A
Room number (Numer sali).
1205
UWAGI: 1206
. B ; . 1212-B
«  Ekrany wyboru lokalizacji moga by¢ podzielone 1214
maksymalnie na pie¢ kategorii: placéwka, 1217
budynek, oddziat, pietro i sala. Opcja Other (Inna)
. .o .y Associated Other
pozwala uzyska¢ dostep do przewijanej listy rooms location Cancel
dostepnych kategorii lokalizacji.
«  Nacisniecie przycisku Associated rooms (Skojarzone sale) na ekranie Available rooms
(Dostepne sale) spowoduje wyswietlenie listy sal skojarzonych z innymi tézkami.
«  Na ekranie moze wyswietli¢ sie komunikat ,Retrieving Data” (Pobieranie danych), informujacy
o tym, ze 16zko pobiera informacje z systemu ftacznosci t6zka inteligentnego.
5. Zostanie wyswietlony ekran lokalizacji sali i Rsociated
i tozsamosci pacjenta. Nalezy wykonac odpowiednig
czynnosc:
«  Continue (Kontynuuj) — nacisna¢ ten przycisk, Room 1208
jesli numer sali jest poprawny i uzytkownik chce Continue to verify patient?
zweryfikowac tozsamos¢ pacjenta. Przejdz do
+Weryfikowanie tozsamosci pacjenta” na str. 56. Incorrect
Room
«  Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli O [EEme— RN
uzytkownik nie chce weryfikowac tozsamosci
pacjenta. Na ekranie gtéwnym beda wyswietlane
ikony skojarzenia sali oraz migajaca ikona braku
pacjenta.
«  Change Room (Zmien sale) — nacisnac ten przycisk, jesli numer sali jest niepoprawny.
Wyswietli sie ekran Building (Budynek). Wybra¢ opcje dla ustawien Building (Budynek), Floor
(Pietro) oraz Room number (Numer sali).
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6. Powybraniu numeru salit6zko pobierze dane
dotyczace sali, a nastepnie sala zostanie skojarzona
zt6zkiem. Uzytkownik zostanie poproszony
o weryfikacje tozsamosci pacjenta, uzywajac jednej 1201-A
Z opgji: Michael Bacon

Patient Identity

Is this the patient?

02/28/1959

+  Yes (Tak) — nacisnac ten przycisk, aby
potwierdzi¢ weryfikacje i aktywowac skojarzenie
t6zka z lokalizacja i pacjentem. Zostanie
wyswietlony ekran gtéwny.

Cancel

«  No (Nie) — nacisna¢ ten przycisk, jesli informacje
dotyczace tozsamosci s nieprawidtowe.

«  Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, aby anulowa¢ i powréci¢ do ustawien / ekranu
Preferences (Preferencje).

Zastgpienie skojarzenia sali z 6zkiem
Jedli z salg jest juz skojarzone t6zko, nalezy upewni¢ sie, ze w ramach procesu skojarzenia t6zko jest
wigzane z wiasciwa sala. W razie koniecznosci zastapienia skojarzenia nalezy wykona¢ ponizsze
czynnosci:
UWAGA:
Nie mozna zastapic skojarzenia t6zka podtaczonego przy uzyciu ztacza 37-stykowego.
1. Jesli uzytkownik podtaczy t6zko po wejsciu do sali
i wybraniu ostatniej sali z listy Patient Room (Sala

Already Associated

pacjenta) na ekranie Bed Location (Lokalizacja t6zka), Another bed is associated to
}Nyéwi,e.tli sie if\forrnacja, 2g z.danq sal.q skc.)jarzor\ej'est A 1208

inne t6zko. Jesli uzytkownik jest pewien, ze znajduje

sie w odpowiedniej sali, nalezy nacisna¢ przycisk Other bed will alert and be unassociated.

Continue (Kontynuuj).

Continue

Bed Associated

2. Uzytkownik zostanie poproszony o weryfikacje
tozsamosci pacjenta, uzywajac jednej z opcji:

«  Continue (Kontynuuj) — nacisnac ten przycisk,
jesli uzytkownik chce potwierdzi¢ weryfikacje
pacjenta. Patrz czes¢ ,Weryfikowanie tozsamosci
pacjenta” na str. 56.

Room 1208

Continue to verify patient?

Incorrect

« Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli Room
. . . . s . s . o) ) o)
uzytkownik nie chce weryfikowac tozsamosci Continue Cancel Change Room

pacjenta i powrdcic¢ do ekranu gtéwnego.

« Change Room (Zmien sale) — nacisnac ten przycisk, aby skojarzy¢ z t6zkiem inng sale. L6zko
pobierze dane dotyczace sali, a nastepnie wyswietli sie ekran Building (Budynek). Wybra¢
opcje dla ustawien Building (Budynek), Floor (Pietro) oraz Room number (Numer sali).
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Nacisna¢ przycisk Yes (Tak), aby potwierdzic¢
weryfikacje pacjenta. W przeciwnym razie nacisng¢
przycisk Cancel (Anuluj), aby przejs¢ do ekranu
gtéwnego.

UWAGA:

Po zastgpieniu skojarzenia tézka zastgpione tézko
zacznie emitowac powtarzajacy sie sygnat
dzwiekowy, a na jego ekranie bedzie wyswietlany

Patient Identity

Is this the patient?
1208
Michael Bacon

02/28/1959
Cancel
Bed Location Overridden

This bed was unassociated from

1208

ekran ,Bed Location Overridden” (Zastapiono
lokalizacje t6zka), dopdki uzytkownik nie udzieli
odpowiedzi. Zastgpione t6zko bedzie mozna
skojarzy¢ z wtasciwa sala. Po nacisnieciu przycisku
Associate (Skojarz) wyswietlg sie dostepne sale.

Associate

Weryfikowanie tozsamosci pacjenta
UWAGI:
«  Podczas pierwszej weryfikacji pacjenta na ekranie beda wyswietlac sie imie i nazwisko pacjenta
oraz jego data urodzenia. Potem imie zostanie zakodowane zgodnie z ustawa o przenosnosci
i odpowiedzialnosci w ubezpieczeniach zdrowotnych (HIPAA).

«  Data urodzenia wyswietlana jest w nastepujacym formacie: miesigc (dwie cyfry), dzien (dwie
cyfry) i rok (cztery cyfry).
Na ekranie Patient Identity (Tozsamo$¢ pacjenta) dostepne
sg nastepujace opcje:

Patient Identity

Is this the patient?
1208
Michael Bacon

«  Yes (Tak) — nacisnac ten przycisk, jesli wyswietlana
tozsamosc pacjenta jest poprawna. Na ekranie
gtownym beda wyswietlane ikony skojarzenia sali
i pomysinej weryfikacji pacjenta.

02/28/1959

«  No (Nie) — nacisnac ten przycisk, jesli
tozsamosc pacjenta wyswietlana na ekranie jest Cancel
nieprawidtowa. Wyswietli sie ekran Patient ID Issue
(Problem z identyfikatorem pacjenta) informujacy
uzytkownika, ze za posrednictwem systemu
przyje¢, wypiséw i przeniesien (ADT) do danej
sali przypisano innego pacjenta. Nacisng¢ OK.

Na ekranie gtéwnym bedg wyswietlane ikony
skojarzenia sali i braku pacjenta.

«  Cancel (Anuluj) — nacisna¢ ten przycisk, jesli uzytkownik nie chce juz weryfikowac tozsamosci
pacjenta. Na ekranie gtéwnym beda wyswietlane ikony skojarzenia sali i braku pacjenta.
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UWAGI:

« Jesli za posrednictwem systemu ADT do danej sali
przypisano innego pacjenta, wyswietli sie okno
Patient ID Issue (Problem z identyfikatorem
pacjenta). Nacisna¢ OK. Na ekranie gtéwnym beda

wyswietlane ikony skojarzenia sali i braku pacjenta.

« Jesli pacjent nie zostat przypisany do wybranej sali
przy uzyciu systemu ADT, zostanie wyswietlony
ekran Patient ID Issue (Problem z identyfikatorem
pacjenta) przedstawiony obok. Nacisng¢ OK.

Na ekranie gtéwnym beda wyswietlane ikony
skojarzenia sali i braku pacjenta.

Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GC)

Patient ID Issue

Contact Unit Coordinator / Charge Nurse.

Different patient assigned
in electonic chart to 1208.

Patient ID Issue

Contact Unit Coordinator / Charge Nurse.

No patient assigned
in electonic chart to 1208.

Weryfikowanie tozsamosci pacjenta podczas zerowania wagi
Gdy funkcja skojarzenia t6zka jest wtgczona i uzytkownik wyzeruje wage dla nowego uzytkownika,
konieczna bedzie weryfikacja lokalizacji t6zka oraz tozsamosci pacjenta (jesli dotyczy).

«  Jedli uzytkownik weryfikuje lokalizacje t6zka

i tozsamos¢ pacjenta, wyswietli sie ekran Patient

Identity (Tozsamos$¢ pacjenta). Dostepne beda

nastepujace opcje:

- Yes (Tak) — nacisnac ten przycisk, jesli
wyswietlana tozsamos¢ pacjenta jest
poprawna. Proces zerowania bedzie
kontynuowany.

- No (Nie) — nacisna¢ ten przycisk, jesli
wyswietlana tozsamos¢ pacjenta jest
nieprawidtowa. Uzytkownik zostanie
poproszony o skontaktowanie sie
z koordynatorem oddziatu / pielegniarka
oddziatowa. Z poziomu tego ekranu mozna
kontynuowac proces zerowania.

Patient Identity

Is this the patient?
1201-A

Ba..nM

- Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli uzytkownik nie chce weryfikowac tozsamosci
pacjenta. Proces zerowania bedzie kontynuowany.

Po zakonczeniu procesu zerowania zostanie wyswietlony jeden z ponizszych ekranéw (zaleznie od

wybranych opgji):

« History Erased
« Scale Zeroed

« Patient Not Verified

« History Erased

« Scale Zeroed

« Patient Verified
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Przypisywanie nowego pacjenta i skojarzenie tdzka

Gdy za posrednictwem systemu ADT do t6zka zostanie
przypisany nowy pacjent, na ekranie pojawi sie ponizszy
ekran, ktéry nie zniknie, dopéki uzytkownik nie odpowie
na pytanie. Ponadto emitowany bedzie powtarzajacy sie
sygnat dZwiekowy. Dostepne beda nastepujace opcje:

«  Continue (Kontynuuj) — nacisnac ten przycisk,
jesli numer sali wyswietlany na ekranie jest
poprawny i uzytkownik chce zweryfikowac
tozsamos¢ pacjenta. Patrz czes¢ ,Weryfikowanie
tozsamosci pacjenta” na str. 56.

New Patient Available

Room 1201-A

Continue to verify patient?

Incorrect
Room

o) o) )
Continue Change Room

- Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli uzytkownik nie chce weryfikowa¢ tozsamosci

pacjenta. Wyswietli sie ekran gtéwny.

«  Change Room (Zmien sale) — nacisnac ten przycisk, aby skojarzy¢ z t6zkiem inng sale.
Lo6zko pobierze dane dotyczace sali, a nastepnie wyswietli sie ekran Building (Budynek).
Wybra¢ opcje dla ustawien Building (Budynek), Floor (Pietro) oraz Room number (Numer sali).

Wazenie pacjenta i skojarzenie t6zka

Gdy funkcja skojarzenia tézka jest WLACZONA i uzytkownik nacisnie przycisk wazenia, zaleznie od
stanu weryfikacji tozsamosci pacjenta zostanie wyswietlony jeden z ekranéw:

Tozsamos$¢ pacjenta zostata zweryfikowana —
konieczna bedzie ponowna weryfikacja tozsamosci
pacjenta, co umozliwi wystanie danych o masie ciata
do systemu elektronicznej dokumentacji medycznej
(EMR). Dostepne beda nastepujace opcje:

«  Yes (Tak) — nacisna¢ ten przycisk, jesli
wyswietlana tozsamos¢ pacjenta jest poprawna.
Proces wazenia bedzie kontynuowany.

Po zakonczeniu procesu wazenia na ekranie
wyswietli sie potwierdzenie ,Current weight sent
to EMR.” (Biezaca waga zostata wystana do
systemu EMR).

+  No (Nie) — nacisna¢ ten przycisk, jesli
wyswietlana tozsamos¢ pacjenta jest
nieprawidtowa. Wyswietli sie ekran Patient
ID Issue (Problem z identyfikatorem pacjenta).
Z poziomu tego ekranu mozna zapisa¢ pomiar
wagi w pamieci tézka (proces wazenia bedzie
kontynuowany).

«  Cancel (Anuluj) — nacisnac ten przycisk, jesli
uzytkownik nie chce weryfikowa¢ tozsamosci
pacjenta. Wyswietli sie ekran Weigh/Zero
(Wazenie/Zerowanie). Pomiar wagi nie zostanie
wykonany.

Patient Identity

Is this the patient?
1201-A

Ba..nM

Cancel

Patient ID Issue

Contact Unit Coordinator / Charge Nurse.

Different patient assigned
in electonic chart to 1201-A.

Save to Bed

(o
Bed
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Przyciski interfejsu Graphical Caregiver Interface (GC)

Tozsamos¢ pacjenta nie zostala zweryfikowana —
konieczne bedzie wskazanie lokalizacji, w ktérej ma

zostac zapisany pomiar wagi. Dostepne beda
nastepujace opcje: Where do you want to save weight?

Weight Destination

+  Bed (L6zko) — nacisnac ten przycisk, jesli
pomiar wagi ma zosta¢ zapisany tylko
w pamieci tézka. Proces wazenia bedzie

Verify
. .
kontynuowany. Po zakonczeniu procesu Pp—

wazenia na ekranie wyswietli sie
potwierdzenie ,Current weight saved
to bed.” (Biezaca waga zostata zapisana
w pamieci tézka).

+ Bed & EMR (L6zko i system EMR) — nacisna¢ ten przycisk, jesli pomiar wagi ma zostac
zapisany w pamieci tézka i wystany do systemu EMR. Konieczna bedzie weryfikacja
skojarzenia t6zka oraz, w stosownych przypadkach, tozsamosci pacjenta.

- Jedliztézkiem skojarzona jest sala, konieczna bedzie weryfikacja tozsamosci pacjenta.
Patrz czes¢ ,Skojarzenie t6zka z poziomu menu ustawien lub preferencji” na str. 53.

- Jedli ztozkiem nie jest skojarzona zadna sala, wyswietli sie ekran wyboru lokalizacji.
Patrz cze$¢ ,Skojarzenie t6zka z poziomu menu ustawien lub preferencji” na str. 53.

Po zweryfikowaniu lokalizacji tézka oraz tozsamosci pacjenta proces wazenia bedzie
kontynuowany, chyba ze uzytkownik go anuluje. Jesli tozsamos¢ pacjenta zostata zweryfikowana,
po zakonczeniu procesu wazenia na ekranie wyswietla sie nastepujace potwierdzenia:

Current weight saved to Current weight saved to bed.

bed and EMR.

Uwagi dotyczace skojarzenia tozka:

+  Gdy tézko jest poprawnie skojarzone z salg
i tozsamos¢ pacjenta jest zweryfikowana, na ekranie £l Bed Exit On
gtownym wyswietlane beda ikony potwierdzajace
skojarzenie sali i weryfikacje tozsamosci pacjenta.

Jesli funkcja monitorowania wyjscia z t6zka jest
wilaczona, ikony potwierdzajace skojarzenie sali
i weryfikacje tozsamosci pacjenta beda rowniez
wyswietlane na ekranach stanu.
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Funkcje ramy tézka

« Jedli podczas procesu kojarzenia t6zka z salg wystapi Network Server Error
problem z serwerem sieciowym, wyswietli sie
przedstawiony obok ekran. Lokalizacja nie zostanie
skojarzona. Nacisng¢ OK, aby przejs¢ do ekranu
gtéwnego.

Cannot associate this location.

- Jedli funkcja skojarzenia t6zka jest wtaczona i dojdzie No Communication
do utraty potaczenia z systemem tgcznosci tozka
inteligentnego, wyswietli sie przedstawiony obok

ekran. Nacisna¢ OK, aby przejs¢ do ekranu gtéwnego. WiFi / Network connection issue.

FUNKCJE RAMY tOZKA

Niniejszy rozdziat zawiera opis ogdlnych funkcji t6zka. Nie wszystkie t6zka sa wyposazone w kazda
z wymienionych funkgji.

SYSTEM HAMULCOW | KIEROWANIA POINT-0OF-CARE

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — hamulce zawsze powinny byc¢ zablokowane. Wyjatek stanowia sytuacje, gdy
pacjent jest transportowany. Jesli pacjent nie jest transportowany lub jego transport zostat
zakonhczony, nalezy sie upewni¢, ze hamulce sg zablokowane. W przeciwnym wypadku moze
dojs¢ do obrazen ciata lub uszkodzenia sprzetu.

«  Ostrzezenie — jesli w t6zku znajduje sie pacjent, hamulce powinny by¢ zawsze zablokowane.
Nie dotyczy to sytuacji, gdy pacjent jest transportowany. Aby mie¢ pewnos¢, ze t6zko sie nie
poruszy, mozna je popchnac i pociagnac w celu sprawdzenia, czy hamulce dziataja.

«  Ostrzezenie — jesli w t6zku znajduje sie pacjent, hamulce powinny by¢ zawsze
zablokowane — dotyczy to w szczegélnosci sytuacji, gdy pacjent jest przenoszony. Podczas
wstawania z t6zka pacjenci czesto uzywaja tézka jako podpory — jesli t6zko nieoczekiwanie
poruszy sie, pacjent moze doznac obrazen. Po zablokowaniu hamulcéw nalezy popchnac
i pociggnac tézko, aby sprawdzi¢, czy jest ono stabilne. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze
spowodowac obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

Elementy systemu hamulcéw i kierowania Point-of-Care znajduja sie: nad kétkami samonastawnymi
od strony zanézka (hamulec), po bokach tézka (kierowanie) oraz od strony zagtéwka (hamulec i kierowanie).
Od strony zagtéwka pedat hamulca znajduje sie po stronie lewej, a pedat kierowania — po prawe;j.

«  Tryb kierowania ufatwia przemieszczanie tézka w linii prostej i manewrowanie nim na korytarzach.
«  Uzycie hamulca uniemozliwia ruch tézka.

«  Pozycja neutralna pozwala przesuwac t6zko w boki w sali lub w matych, ciasnych pomieszczeniach.
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Funkcje ramy t6zka

Lézko wyposazono w trzy systemy kierowania: kierowanie narozne, 5. kétko i system transportowy

IntelliDrive.

Wiaczanie

Steer
Neutral

J BRAKE

Brake
Neutral

STEER

Hamulec (pomaranczowy
pedat) — nacisnac
pomaranczowy pedat hamulca
az do jego zatrzymania.

Popchnac i pociggna¢ tézko,
aby upewnic¢ sie, ze hamulec
aktywowano w petni.

Pozycja neutralna — ustawic
pedat hamulca/kierowania
W pozycji poziome;j.

Teraz mozna przemiescic tézko
w dowolnym kierunku.

Kierowanie (zielony pedat) —
nacisna¢ zielony pedat
kierowania az do jego
zatrzymania.

Lewe kétko samonastawne
od strony zanézka zostanie
zablokowane w linii prostej.

Kierowanie narozne: lewe kétko samonastawne od strony zan6zka zostanie zablokowane w linii
prostej, umozliwiajac ruch systemu.

5. kotko: po ustawieniu pedatu kierowania i hamowania w pozycji kierowania przednie kétka

samonastawne nie sg blokowane w trybie kierowania. Wszystkie cztery kétka samonastawne t6zka
ustawiane sg w potozeniu neutralnym. Umozliwia to obracanie t6zka na piatym kétku. Obrét na 5. kétku
umozliwia manewrowanie w ciasniejszych miejscach i utatwia kierowanie.

System transportowy IntelliDrive: mechanizm dziata tak samo jak wyzej opisany mechanizm 5. kétka
z ta réznicg, ze stosowany jest naped elektryczny.

Gdy t6zko jest podtaczone do zasilania sieciowego, a hamulce nie sg wigczone, aktywowany zostanie

alarm dzwiekowy, a na ekranie interfejsu GCl pojawi sie komunikat. Po odfaczeniu zasilania sieciowego
alarm wylacza sie, a ekran interfejsu GCl gasnie.
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Funkcje ramy tézka

ZAGLOWEK

Zagtéwek jest przymocowany do ramy tézka od strony szczytu
gornego i porusza sie w gore i w dot wraz z rama.

Zagtéwek mozna zdja¢ w celu uzyskania fatwiejszego dostepu
do gtowy pacjenta.

Opiekun moze szybko zdja¢ lub zamocowac zagtéwek bez
uzywania narzedzi.

Demontaz

Aby zdja¢ zagtéwek, nalezy go chwyci¢ i pociagna¢ prosto do
gory.

Mocowanie

Nalezy wyréwna¢ gniazda zagtéwka oznaczone strzatkami z tytu zagtéwka nad rurkami na ramie t6zka.
Nastepnie opusci¢ zagtéwek na sworznie. Docisna¢ zagtéwek tak, aby jego spdd opart sie na ramie.

ZANOZEK

Zandézek mocowany jest do wychylnego segmentu stép i przez
caty czas jest ustawiony wzgledem niego prostopadle.
Zano6zek chroni pacjenta podczas transportu i ustawiania t6zka
w sali.

Opiekun moze szybko zdja¢ lub zamocowacé zan6zek bez
uzywania narzedzi. Konstrukcja zan6zka umozliwia
postawienie go po zdjeciu w pozycji pionowe;j.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nie stawac ani nie siada¢ na zanézku.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata lub
uszkodzenia sprzetu.

Zdejmowanie/zakladanie:
«  Aby zdja¢ podnoézek, nalezy ujaé uchwyty podndzka i pociggnac je prosto do gory.

«  Aby zamontowac podnédzek, nalezy wprowadzi¢ sworznie podnézka do ramy wychylnej. Docisna¢
podndzek w dot tak, aby opart sie na lezu.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Po usunieciu zandzka z t6zka nie nalezy ktas¢ go ptasko na podtodze. Zandzek nalezy
przechowywac w takiej pozycji lub takim miejscu, aby nie miat kontaktu z czynnikami stanowigcymi
zagrozenie biologiczne. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze doprowadzi¢ do obrazen ciata.

UWAGA:

Jedli do zanézka nie jest przymocowana potka transportowa, zanézek mozna ustawié pionowo na
podtodze. Jesdli potka transportowa jest zainstalowana, zanézek mozna oprzec o $ciane w takiej pozycji,
aby sie nie przewrdcit.
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Funkcje ramy t6zka

TRANSPORT

UWAGA:
Podczas transportu tézka nie nalezy poruszac sie przed nim. £Lézko nalezy prowadzi¢ od boku lub za

pomoca uchwytéw transportowych.
Uchwyty transportowe

Uchwyty transportowe znajduja sie po stronie zagtéwka.
Uchwyty pozwalaja opiekunowi w wygodny sposéb kierowac
t6zkiem oraz ustawiac je w zadanej pozycji.

Uzywanie:

1. Unies¢ uchwyty z pozycji ztozone;j.

2. Opusci¢ uchwyty na rame tézka.

Sktadanie:

1. Pociagnac uchwyty z ramy tézka ku gorze.

2. Opusci¢ uchwyty w kierunku srodka t6zka, az przestana sie
poruszac.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nie pchac ani nie ciggna¢ t6zka za stojaki na kropléwki ani inne elementy wyposazenia.
Uzywac uchwytéw transportowych lub zanézka. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia
sprzetu.

Pozycja do transportu

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — nie transportowac pacjenta na t6zku w pozycji FullChair, Dining Chair, ani
w ustawieniu do wstawania z pozycji siedzacej.

«  Ostrzezenie — nie popychac ani nie ciagnac tézka za stojaki na kropléwki.

+  Ostrzezenie — w stosownych przypadkach na czas transportu t6zka umiescic pilot opiekuna
na zandzku po stronie pacjenta lub na srodkowej barierce bocznej po stronie pacjenta;
patrz ponizej.

+  Ostrzezenie — przed zmiang potozenia tézka nalezy upewnic sie, ze kabel komunikacyjny jest
odtaczony i odpowiednio schowany.
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Funkcje ramy tézka

A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzega¢ wszystkich ostrzezen zawartych w niniejszej instrukgji.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.

«  Ostrzezenie — w odpowiednich przypadkach zdemontowac akcesorium do ukfadania
pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu.

+  Ostrzezenie — w odpowiednich przypadkach ustawic
urzadzenie Experience Pod w potozeniu transportowym
(jak pokazano na ilustracji), aby nie uderzy¢ nim w drzwi.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Podczas przesuwania t6zka przez drzwi zachowac ostroznos¢. W przeciwnym wypadku
moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu.

Lézko jest przeznaczone do transportowania pacjentéw w pozycji, w ktérej zanézek jest skierowany
do przodu. Przed transportem nalezy schowac przewody zasilajace, aby zapobiec potknieciu. Do tego
celu nalezy uzy¢ haka na przewody znajdujacego sie po stronie zagtéwka. Nie dopusci¢ do uszkodzenia
przewodow zasilajacych. W przeciwnym razie moze dojs¢ do porazenia pragdem elektrycznym.

Do przesuwania t6zka nalezy uzywac wytacznie uchwytéw transportowych lub zanézka.

Transportowanie tézka

1. Uniesc tézko tak, aby uchwyty transportowe PRt Transport Postion 7 SATG2 T OTAN
znajdowaly sie na wygodnej wysokosci. s

2. Wykona¢ nastepujace czynnosci
(w stosownych przypadkach):

«  Upewni¢ sie, ze segment oparcia znajduje
sie na tyle nisko, aby nie ogranicza¢
widocznosci drogi przejazdu.

«  Upewni¢sie, ze pacjent, sprzet i wszystkie
przewody sg odpowiednio zabezpieczone
i nie wystajq poza obrys t6zka.

«  Obnizy¢ stojaki na kropléwki tak, aby nie
zawadzity o futryny lub sufitowe oprawy
oswietleniowe.

« Zdemontowac akcesorium do ukfadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu.
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Funkcje ramy t6zka

«  Ustawic¢ urzadzenie Experience Pod B
w potozeniu transportowym (jak pokazano
na ilustracji), aby nie uderzy¢ nim w drzwi.

3. Odfaczy¢ przewdd zasilajacy, przewdd gniazda
zasilania urzadzen dodatkowych i przewdd
komunikacyjny, a nastepnie umiescic je na haku
znajdujacym sie przy gérnym szczycie tézka.

4. Ustawic tézko w trybie kierowania (nacisnac
zielony pedat az do jego zatrzymania) lub
w trybie neutralnym.

5. Upewnic sie, ze kotka samonastawne znajduja
sie w pozycji, w ktdrej swobodnie sie poruszaja
i podczas ruchu beda ciggniete.

6. Do przesuwania t6zka uzywac wylacznie
uchwytow transportowych lub systemu
transportowego IntelliDrive.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — L6zko moze transportowac jedna osoba. Aby unikna¢ obrazen ciata lub uszkodzenia
sprzetu, w nastepujacych przypadkach do transportu tézka niewyposazonego w system transportowy
IntelliDrive moga by¢ potrzebne dodatkowe osoby:

« duze obcigzenie t6zka — przekraczajace 113 kg (250 funtow);
«  koétka samonastawne nie sg ustawione w kierunku jazdy;

UWAGA:
Jedlitézko nie jest wyposazone w system transportowy IntelliDrive, w nastepujacych przypadkach do
transportu moga by¢ rowniez potrzebne dodatkowe osoby:

+  podtoga niewypoziomowana — nachylona w gore, w dét lub w bok;
«  przeszkody na podtodze — progi, zmiany pokrycia podtogi lub szczeliny;

«  podtoga nie jest twarda — wyktadzina dywanowa.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Podczas transportu nalezy uwazaé¢, aby t6zko nie przechylito sie ani nie przewrdcito.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata lub uszkodzenia sprzetu.

Na og6t im wieksze obcigzenie, tym wieksze niebezpieczenstwo utraty stabilnosci.
W celu zwiekszenia stabilnosci nalezy obnizy¢ tézko.

Na stabilno$¢ moga wptywac stosowane akcesoria oraz sposéb ich rozmieszczenia. Nie nalezy zbyt
mocno wyciagac stojakéw na kropléwki ani podobnych akcesoriéw. Nie nalezy réwniez zbyt mocno ich
obcigzaé. W przypadku uzywania wielu akcesoriéw nalezy roztozy¢ je rbwnomiernie miedzy bokami
t6zka oraz miedzy zagtéwkiem a zan6zkiem.
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Funkcje ramy t6zka

Pochytosci lub progi nalezy przekracza¢, poruszajac sie do przodu lub do tytu, ale nie bokiem.

Aby zapobiec przewrdceniu sie tézka lub kolizji z niewidocznymi obiektami lub osobami, nie nalezy
wykonywac ostrych skretéw ani skrecac tézkiem przy duzych predkosciach.

Po przetransportowaniu tézka

«  Ustawic¢ t6zko w zadanej pozycji.
«  Zablokowac¢ hamulce.
«  Ztozy¢ uchwyty transportowe lub uchwyty systemu transportowego IntelliDrive.

«  Podfaczy¢ przewdd zasilajacy, przewdd gniazda zasilania urzadzen dodatkowych i przewod
komunikacyjny (w stosownych przypadkach).

«  Ustawi¢ stojaki na kropléwki w wysokosci roboczej.

System transportowy IntelliDrive (transport z napedem)

System transportowy IntelliDrive to wbudowany w t6zko, zasilany mechanizm napedowy. Mechanizm
ten jest aktywny w zaleznosci od potozenia pedatu hamulca/kierowania i dostepnosci zrédta zasilania
sieciowego. Uaktywnia sie go przez wywarcie nacisku na uchwyty transportowe znajdujace sie po
stronie zagtéwka. Dzieki temu rozwigzaniu przemieszczanie t6zka szpitalnego do intensywnej terapii
Hillrom Progressa podczas transportu pacjenta wymaga jedynie uzycia niewielkiej sity. Etykieta
umieszczona na ramie tézka i pomiedzy uchwytami wskazuje poziom natadowania akumulatora

i prawidtowy sposéb uzytkowania systemu.

Obstuga systemu transportowego IntelliDrive

1. Podnies$¢ i zablokowac wszystkie cztery barierki boczne.

2. Unies¢ tézko tak, aby uchwyty transportowe znajdowaty sie na wygodnej wysokosci.

Wykona¢ nastepujace czynnosci (w stosownych przypadkach):

«  Upewnic sig, ze segment oparcia znajduje sie na tyle nisko, aby nie ogranicza¢ widocznosci
drogi przejazdu.

«  Upewnic sig, ze pacjent, sprzet (monitory, butle tlenowe, stojaki na kropléwki i wszelkie inne
elementy wyposazenia) i wszystkie przewody sa odpowiednio zabezpieczone i nie wystaja
poza obrys tézka.

«  Obnizy¢ stojaki na kropléwki tak, aby nie zawadzity o futryny lub sufitowe oprawy
oswietleniowe.

«  Zdemontowac¢ akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji
lezacej na brzuchu.

«  Ustawic urzadzenie Experience Pod w potozeniu 3
transportowym (jak pokazano na ilustracji), aby nie uderzy¢
nim w drzwi.
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UWAGA:

Funkcje ramy t6zka

Upewnic sie, ze uchwyty transportowe sa podniesione
i zablokowane.

Odtaczyc tézko od Zrédta zasilania. 2 2
Odtaczyc i ztozy¢ wszystkie przewody zasilajace i komunikacyjne ﬁj Zﬂ
na haczyku u dotu uchwytu transportowego.

Ustawi¢ pedat kierowania w pozycji kierowania (nacisna¢ noga
zielony pedat hamulca az do jego zatrzymania).

Odfaczenie tézka i ustawienie go w trybie sterowania powoduje
automatyczne uaktywnienie kota napedowego, ale nie wtacza zasilania
systemu transportowego IntelliDrive.

Etykieta sekwencji — znajduje sie miedzy
uchwytami transportowymi.

10.

Unplug bed / Release brakes

Chwyci¢ jeden uchwyt transportowy lub oba uchwyty transportowe znajdujace sie po stronie
zagtéwka.

Wcisnac co najmniej jeden przetacznik wiaczajacy na spodzie niebieskich uchwytow
transportowych.

«  Nacisniecie wiacznika powoduje aktywacje koétka
napedowego — aby rozpoczac ruch, wystarczy woéwczas
wywrzed nacisk na uchwyty.

«  Po wcisnieciu przetacznika wigczajacego t6zko nie zacznie
sie poruszad, jesli nie bedzie wywierany nacisk na uchwyty.
Pchna¢ uchwyty transportowe do przodu, aby rozpoczac ruch
do przodu, lub pociggnac je do siebie, aby rozpocza¢ ruch do
tytu. Ruch t6zka moze rozpocza¢ sie z niewielkim opdznieniem.

+  Czujniki nacisku umieszczone w uchwytach transportowych wyczuwaja wywierany nacisk,
uaktywniaja silnik i powoduja, ze t6zko porusza sie w kierunku wskazywanym przez
wywierany nacisk.

+  Sifta nacisku wywieranego na uchwyty wptywa predkos¢ tézka.

- Zwiekszenie nacisku do przodu powoduje, ze tézko porusza sie szybciej do przodu.
Maksymalna predkos$¢ ruchu do przodu miesci sie w zakresie 4,0-5,6 km/godz.
(2,5-3,5 mili/godz.) na poziomej podtodze.

- Zwiekszenie nacisku do tytu powoduje, Ze t6zko porusza sie szybciej do tytu. Maksymalna
predkos$¢ ruchu do tytu miesci sie w zakresie 1,6-3,2 km/godz. (1,0-2,0 mili/godz.) na
poziomej podtodze.

— Zmniejszenie nacisku na uchwyty transportowe powoduje, ze t6zko porusza sie wolnie;j.

- Zwolnienie przetacznikdw wiaczajacych na uchwytach transportowych powoduje
zatrzymanie tézka.
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Wytaczanie systemu transportowego IntelliDrive

1. Ustawi¢ system hamulca/kierowania w pozycji neutralnej lub
pozycji hamulca albo

2. Podfaczyc tézko do odpowiedniego Zrédta zasilania.

Przechowywanie uchwytow transportowych

1. Chwycic¢ uchwyty i podnies¢ je w celu odblokowania.

2. Przechyli¢ uchwyty w kierunku srodka tézka (do pozyc;ji 1 i
przechowywania). @

W przypadku utraty zasilania z akumulatora lub silnika nalezy
nacisna¢ wytacznik elektroniczny hamulca (na zespole
napedowym na dole t6zka), co umozliwi ruch tézka do przodu
i do tytu przy zastosowaniu niezasilanego systemu
transportowego IntelliDrive.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — jesli nacisniecie ktéregokolwiek wtacznika powoduje ruch tézka do przodu lub
do tytu, mimo Zze nie jest wywierany nacisk na zaden z uchwytéw, nalezy skontaktowac sie
z lokalnym personelem obstugi technicznej w celu naprawy.

+  Ostrzezenie — jesli wywarcie nacisku na ktérykolwiek uchwyt transportowy powoduje
ruch t6zka do przodu lub do tytu, mimo ze nie zostat nacisniety zaden z wtacznikéw, nalezy
skontaktowac sie zlokalnym personelem obstugi technicznej w celu przeprowadzenia naprawy.

+  Ostrzezenie — w przypadku zatrzymania t6zka na pochytym podtozu lub pozostawienia
pacjenta bez nadzoru nalezy aktywowa¢ hamulec, aby zapobiec niepozagdanemu ruchowi
tézka.

«  Ostrzezenie — jesli do pacjenta jest podtaczony nieumocowany sprzet i podczas
przechodzenia przez drzwi, predkos¢ popychania t6zka w przypadku stosowania zasilanego
systemu transportowego IntelliDrive nalezy znacznie zmniejszy¢.

A PRZESTROGA:

Przestroga — System transportowy IntelliDrive jest przeznaczony do uzytku wytgcznie wewnatrz
budynkéw. Stosowanie go na zewnatrz moze spowodowac czasowe lub trwate uszkodzenie
elektrycznego mechanizmu napedowego i/lub pasa napedowego.
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SYSTEM 0DBIJACZY WALLGUARD

Lo6zko szpitalne do intensywnej terapii
Hillrom Progressa jest wyposazone

w system odbijaczy WallGuard chronigcy
jego krawedzie podczas przemieszczania

i transportu. Z P
DB

Odbijacze rolkowe chronig $ciany {‘\; i

i framugi drzwi podczas transportu tézka. ’

Po stronie zagtéwka Po stronie zanézka

UCHWYT NA PRZEWODY [P7512)

Uchwyty na dreny znajduja sie po obu stronach t6zka od strony
zagtowka. Uchwyty pomagaja utrzymywac przewody (kropléwek, tlenu,
ssace itp.) razem i z dala od ruchomej ramy. Elastyczno$¢ uchwytu na
dreny pozwala na wyginanie go w dowolng strone.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nalezy sie upewni¢, ze przewody nie ulegty
przytrzasnieciu ani zgieciu i ze sa dostatecznie luzne, aby pozwalac na
ruchy leza i ruch pacjenta. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze
spowodowac obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nie owija¢ przewodu zasilajagcego ani komunikacyjnego wokot uchwytu przewodow.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu.

UCHWYTY NA WORKI DRENAZOWE

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy
postepowac zgodnie z nastepujacymi ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — przed uzyciem przycisku do ustawiania
w pozycji fotela nalezy zdja¢ worki drenazowe z segmentu
stop, a podczas transportu — zdja¢ worki drenazowe
z barierek bocznych.

+  Ostrzezenie — podczas uktadania przewodow workow
drenazowych nalezy zachowac ostrozno$¢ — nie powinny
znajdowac sie w poblizu czesci ruchomych.

«  Ostrzezenie — obnizenie t6zka moze sprawic, ze worki
drenazowe zetkna sie z podtoga. Jesli do tego dojdzie,
nalezy postepowac zgodnie z procedurami
obowigzujacymi w placéwce.
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A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzegac wszystkich ostrzezen
zawartych w niniejszej instrukgcji. W przeciwnym wypadku moze
dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.

«  Ostrzezenie — podczas unoszenia lub opuszczania
barierek bocznych z zamontowanymi na nich workami
drenazowymi nalezy zachowac ostroznos¢.

«  Ostrzezenie — zawieszenie worka drenazowego na
ktérymkolwiek elemencie t6zka innym niz haki na worki
drenazowe bez upewnienia sie co do mozliwosci
uzyskania odpowiedniego drenazu moze skutkowac
obrazeniami ciata u pacjenta.

+  Ostrzezenie — na czas transportu nalezy zdja¢ worki
drenazowe z barierek bocznych.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nalezy upewnic sie, ze podczas uzywania elementéw do regulacji segmentu stop
(podnoszenie/opuszczanie, wsuwanie/wysuwanie) oraz pedatéw pozycji Trendelenburga i anty-
Trendelenburga worki drenazowe nie dotykaja podtogi.

Po kazdej stronie t6zka znajduje sie szes¢
uchwytéw na worki drenazowe.

Uchwyty na ramie wagowej obejmuja trzy (3)
uchwyty po obu stronach segmentu stép i dwa (2)
wieszaki na kazdej srodkowej barierce boczne;j.

Po kazdej stronie t6zka znajduje sie jeden (1)
zielony wieszak, ktéry nie stanowi elementu ramy ESE T , i
wagowej. Tylko zielone uchwyty na worki ®f gt
drenazowe umieszczone w poblizu segmentu B . -
stop nie beda wazone razem z pacjentem. ) N
e A .\

Uchwyty umozliwiaja zamocowanie dowolnej kombinacji nastepujacych urzadzen drenazowych:
«  worek na odchody,
«  worek do cewnika Foleya (250-2000 ml),
« urzadzenia do drenazu z klatki piersiowej na jasnobrazowych uchwytach barierek bocznych lub
na uchwytach po stronie zanézka, gdy t6zko nie znajduje sie w najnizszym potozeniu.
Gdy tézko jest ustawione na state, podczas rozmieszczania urzadzen do drenazu klatki piersiowej nalezy
postepowac zgodnie z protokotem obowigzujacym w placéwce.

Gtéwne uchwyty na worki drenazowe znajduja sie na ramie wagowe;j. Zielony hak umieszczony pod
segmentem stop nie znajduje sie na ramie wagowej — nalezy zawiesi¢ na nim worki drenazowe
podczas wazenia pacjenta.

70 tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11)



Funkcje ramy t6zka

ELEMENTY UNIERUCHAMIAJACE PACJENTA

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

Ostrzezenie — elementy unieruchamiajace nie zastepuja prawidtowej opieki pielegniarskie;j.
Elementy unieruchamiajace, nawet poprawnie zainstalowane, moga powodowac zaplatanie,
obrazenia fizyczne i Smier¢, szczegdlnie w przypadku pacjentéw w stanie pobudzenia

i dezorientacji. W przypadku stosowania elementéw unieruchamiajacych nalezy monitorowac
pacjentéw zgodnie z wymogami prawnymi i procedurami placéwki.

Ostrzezenie — elementy unieruchamiajace musza by¢ przymocowane do odpowiednich
miejsc mocowania, a nie do barierek bocznych.

Ostrzezenie — nalezy postepowac zgodnie z instrukcjami producenta pasa.

Ostrzezenie — w przypadku stosowania jakichkolwiek elementéw unieruchamiajacych nalezy
kierowac sie instrukcjami ich producenta, aby mie¢ pewnos¢, ze sg uzywane wilasciwie.

Ostrzezenie — zabronione jest uzywanie paséw unieruchamiajgcych na kostki w pozycji fotela
oraz przy wsunietym segmencie stép. Nie uzywac¢ przyciskéw podnoszenia/opuszczania ani
wysuwania/wsuwania segmentu stop, poniewaz moze to spowodowac zmiane dtugosci
podpory FlexAfoot.

Ostrzezenie — zabronione jest uzywanie paséw unieruchamiajgcych na kostki w pozycji fotela
oraz przy wsunietym segmencie stop.

Konstrukcja tézka pozwala unieruchomic¢ pacjenta za pomoca kamizelki oraz paséw
unieruchamiajacych na nadgarstki, talie i kostki. Firma Baxter nie przekazuje zadnych zalecen

w zakresie stosowania elementéw unieruchamiajacych. Przed zastosowaniem tego typu srodkéw
uzytkownicy powinni zapoznac sie z przepisami prawnymi i stosownymi protokotami obowigzujacymi
w placoéwece. Pasy unieruchamiajgce na kostki mozna przymocowac zaréwno do przeznaczonych do
tego celu uchwytéw, jak i do uchwytéw na worki drenazowe znajdujacych sie w okolicy segmentu stép.

- Kamizelka (A) — szczelina w segmencie
oparcia (pod materacem).

- Nadgarstki/kamizelka (B) —
metalowy pret w poblizu srodka
goérnej czesci ramy.

- Nadgarstek (C) — metalowy pret na
gornej czesci ramy pod segmentem
kolan.

- Staw skokowy (D) — rég segmentu
stép.
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FLUOROSKOPIA | RAMIE C

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — powierzchnie przepuszczalne dla promieni RTG w obszarach, w ktérych
stwierdzono wystepowanie artefaktéw, nie powinny by¢ wykorzystywane do rozpoznawania
zmian patologicznych. Znajduja one zastosowanie np. podczas $ledzenia nieprzepuszczajgcego
promieni RTG elementu centralnej linii naczyniowe;j.

+  Ostrzezenie — firma Hill-Rom nie wydaje Zadnych zalecen dotyczacych stosowania t6zka
szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa z jakims okreslonym przeno$nym
skanerem TK. Nalezy skontaktowac sie z producentem przenosnego skanera TK w celu
potwierdzenia jego zgodnosci z danym tézkiem oraz wptywu na stabilnos¢ pacjenta.

W segmencie oparcia tézka znajduje sie obszar o wymiarach 43 x 58 cm (17,7 x 23") przepuszczalny dla
promieni RTG. Umozliwia on wykonywanie fluoroskopii od gtowy do pasa u pacjentéw znajdujacych sie
w pozycji lezacej.
Konfiguracja t6zka w przypadku korzystania z ramienia C
1. Zablokowa¢ hamulce.
2. Przed ustawieniem pacjenta w mobilnym skanerze zablokowa¢ wszystkie przyciski zmiany

pozycji tézka.

Ponizej przedstawiono znalezione artefakty zwigzane z materacem.

Miejsca wystepowania artefaktéw w przypadku materacéw Progressa Therapy
i Progressa Pulmonary (P7520A)

(artefakty moga obejmowac metalowg cewke, niemetalowe przewody i ztgcza)

Po stronie zagtéwka

| 11 111 111l
.1

Miejsca wystepowania artefaktéw llustracja przedstawia materac Progressa
Pulmonary
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Lokalizacje artefaktéw w przypadku materacéw Prevention/Essential

llustracja przedstawia materac Progressa Prevention/Essential

Lokalizacje artefaktow w przypadku materacéw Progressa Advance i Accelerate (P7540A)

(artefakty moga obejmowac metalowg cewke, niemetalowe przewody i elementy ztgczne oraz
materiaty siatkowe)

llustracja przedstawia materac Progressa Accelerate

KIESZEN NA KASETE RTG

Kieszen na kasete RTG jest dostepna w materacach pneumatycznych z zasilaniem. Znajduje sie ona pod
obszarem klatki piersiowej pacjenta. Aby sprawdzi¢, czy materac jest wyposazony w kieszen na kasete
RTG, nalezy skorzystac z ponizszych ilustracji.

yr ”@Aﬂ/f///f/f‘/

rs

L 1)) ).

o,

Model P7520A
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Aby uzy¢ kieszeni, nalezy wykona¢ nastepujace czynnosci:
1. Upewni¢ sie, ze hamulec tézka jest wigczony.

2. Upewnic sie, ze segment oparcia jest nachylony pod
katem co najmniej 30°. Pozycje mozna dostosowac
celem zwiekszenia wygody pacjenta.

3. Uruchomic tryb maksymalnego napetnienia materaca:

a. Nacisna¢ przycisk Materac w menu na ekranie
interfejsu GCI.

b. Nacisnac¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate
(Tryb maksymalnego napetnienia).

4, 0Odsunac przescieradto od krawedzi materaca.
Unies¢ klapke zakrywajaca zamek btyskawiczny.

Rozpiac¢ suwak kieszeni. Podczas uzywania suwaka
nalezy zachowac ostroznos¢. Jesli suwak zablokuje sie,
nie ciagna¢ dalej.

7. Upewnic sig, ze kaseta rentgenowska znajduje sie
w poszewce lub pod podobnym przykryciem.

8. Wsunac kasete RTG.
9. Po zakonczeniu wyja¢ kasete RTG.
10. Zamkna¢ zamek blyskawiczny kieszeni.

UWAGA:

Kaseta powinna dac¢ sie tatwo wsunac. Jedli tak nie jest, nalezy zmniejszy¢ nacisk wywierany przez
pacjenta. W tym celu mozna bardziej unie$¢ segment oparcia, poprosi¢ pacjenta, aby pochylit sie do
przodu, lub poprosi¢ o pomoc druga osobe — stosownie do sytuacji klinicznej.

GNIAZDA NA SPRZET

We wszystkich rogach leza znajduja sie gniazda na sprzet, taki jak
stojaki do kropléwek czy stojaki infuzyjne.

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie
Z ponizszymi przestrogami:

«  Przestroga — gniazd na sprzet nie nalezy uzywac do
mocowania ram wyciggowych.

+  Przestroga — przed ustawieniem t6zka w ktérejkolwiek
z pozycji fotela nalezy usungac caly sprzet z gniazd od strony
zanozka.

«  Przestroga — podczas przechylania t6zka do pozycji Trendelenburga nalezy zachowac
odpowiednig odlegtos¢ od sciany.
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GNIAZDA STOJAKOW NA KROPLOWKI

Lozko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom
Progressa wyposazone jest w cztery standardowe
gniazda stojakéw na kropléwki. Dwa z nich znajduja
sie po stronie zagtéwka, a kolejne dwa sa
umieszczone za zandzkiem, w rogach tézka.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen
sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — przed ustawieniem t6zka
w pozycji fotela nalezy wyjac caty sprzet
z gniazd po stronie zan6zka.

+  Ostrzezenie — przed podniesieniem t6zka
lub ustawieniem go w pozycji
Trendelenburga/anty-Trendelenburga nalezy
sie upewni¢, ze ilos¢ wolnej przestrzeni po :
stronie szczytu gornego jest wystarczajaca Po stronie zandzka
dla sprzetu umieszczonego w gniazdach.

GNIAZDA RAMY WYCIAGOWEJ

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy
postepowac zgodnie z nastepujacymi ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — w przypadku stosowania wyciggow
rehabilitacyjnych opiekun powinien oceni¢ stan pacjenta
pod katem swobody ruchéw i ryzyka uduszenia.

+  Ostrzezenie — po zamontowaniu wyciggéw
rehabilitacyjnych nalezy postepowac zgodnie
z obowiazujagcym w placéwce protokotem dotyczacym
blokowania przyciskow t6zka.

Po stronie zagtéwka

L6zko wyposazone jest w cztery miejsca do montazu wyciggéw
rehabilitacyjnych — dwa po zagtéwka i po jednym z kazdej strony
t6zka w poblizu segmentu ud. Nalezy upewnic sie, ze stosowany
jest odpowiedni adapter do mocowania wyciggéw
rehabilitacyjnych zgodnie z instrukcjami producenta.

Widok z boku
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OPCJONALNY STALY STOJAK NA KROPLOWKE

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Podczas podnoszenia i opuszczania ruchomej czesci stojaka na kropléwke nalezy
trzymac rece z dala od potaczenia czesci. W przeciwnym razie moze dojs¢ do obrazen.

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi przestrogami:

+  Przestroga — bezpieczne obciazenie robocze statego stojaka na kropléwke wynosi 18,1 kg
(40 funtéw). Nie nalezy przekracza¢ bezpiecznego obciazenia roboczego.

«  Przestroga — nie nalezy montowac pomp infuzyjnych w dolnej czesci stojaka na kropléwke.
Moze to utrudnia¢ zmiane pozycji segmentu oparcia.

Opcjonalny staty stojak na kropléwke sktada sie z jednego masztu, na
ktérym mozna umiesci¢ maksymalnie dwie pompy infuzyjne wraz

z workami. Stojak na kropléwke jest mocowany do ramy w poblizu jednego
z naroznikéw zagtéowka.

Maksymalne obciazenie jednego stojaka wynosi 18,1 kg (40 funtow).

Do zamocowania statego stojaka na kroplowke wykorzystywane jest jedno
z gniazd po stronie zagtéwka przeznaczone do montazu wyjmowanych
stojakéw na kropléowki.

Podnoszenie

1. Unies¢ stojak na kroplowke z pozycji ztozonej za zagtéwkiem.

2. Upewnic sig, ze stojak zostat zablokowany w swoim wiasciwym potozeniu.

3. Przytrzymac dolng czes¢ stojaka.

4. Unosic¢ srodkowa i gorng czes¢ stojaka az do ustyszenia klikniecia i zablokowania tych czesci stojaka
we wiasciwym potozeniu. Stojak jest gotowy do uzycia.

Przechowywanie

1. Chwycici przytrzymac goérng czes¢ stojaka. Wyciagna¢ gatke

i opusci¢ gorna czesc stojaka. & 4} EE 2{}

2. Unie$¢ dolng cze$¢ stojaka i ztozy¢ go do pozycji 1
przechowywania miedzy uchwytami transportowymi <2
a zagtéwkiem. Stojaki powinny leze¢ w specjalnych rowkach wo s
w ramie. > 385
T go:e
Z
S _EeY  fgif
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OPCJONALNE GNIAZDO ZASILANIA URZADZEN DODATKOWYCH

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata

i/lub uszkodzen sprzetu nalezy
postepowac zgodnie z nastepujgcymi
ostrzezeniami:

« Ostrzezenie — nie uzywac
tego gniazda elektrycznego
do podtaczania aparatury
podtrzymujacej zycie. Nie
ma mozliwosci awaryjnego
zasilania z akumulatora.
Aparature podtrzymujaca
zycie nalezy podtaczac
bezposrednio do sieci
zasilania placéwki.

+  Ostrzezenie — w poblizu gniazda zasilania urzadzen dodatkowych nie nalezy uzywac zrédet
bogatych w tlen.

«  Ostrzezenie — nie podtaczac obu przewodéw zasilajacych do tego samego gniazda
$ciennego. Nalezy podfaczy¢ je do réznych gniazd nalezacych do oddzielnych obwodéw.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu lub wybicia bezpiecznikow
elektrycznych w placéwce.

- Ostrzezenie — przed przemieszczeniem tézka nalezy sie upewnic, ze przewody zasilajace
sg odtgczone i odpowiednio schowane. Nie owija¢ przewodéw miedzy srodkowa a gérna
czescig ramy.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Jezeli przewdd zasilajacy nieuzywanego wyposazenia dodatkowego nie zostanie
odpowiednio schowany, moze zosta¢ uszkodzony podczas zmiany pozycji té6zka.

Opcjonalne gniazdo elektryczne to wygodne Zrédto zasilania sieciowego urzadzen stanowiagcych
wyposazenie dodatkowe. Gniazdo to nie jest przeznaczone do podiaczania aparatury
podtrzymujacej zycie. Znajduje sie ono od strony szczytu dolnego ramy bazowe;j.

Przewdd zasilajacy gniazdo jest biaty, a przewdd zasilajacy tézko — szary.

Gniazdo zapewnia zasilanie pragdem przemiennym (AC) o natezeniu 12 A (t6zka na napiecie 100-137 VAC)
lub 6 A AC (t6zka zasilane pradem o napieciu od 220-240 VAC). L6Zka z ta opcjg sa wyposazone w dwa
przewody zasilajgce — jeden do gniazda elektrycznego dla urzadzen dodatkowych i drugi do t6zka.
Gniazdo to jest odizolowane od zrédta zasilania tézka.

SYSTEM KOMUNIKACJI COMPOSER

Loézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa jest kompatybilne z systemem facznosci
COMposer. Dzieki systemowi komunikacji COMposer mozna monitorowac nastepujace funkcje
i elementy t6zka:

«  Lozko w potozeniu niskim
«  Barierki boczne podniesione lub opuszczone
«  Wiaczony hamulec

+  Wilaczone lub wylaczone ostrzeganie o wyjsciu pacjenta z t6zka
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SYSTEM PRZYWOLANIA PIELEGNIARKI VOALTE

System przywotania pielegniarki Voalte to zintegrowany system informatyczny, ktéry umozliwia
potaczenie toézek i materacdw firmy Baxter i Hill-Rom oraz monitorowanie ich stanu. System przesyta
dane dotyczace t6zek i materacéw do aplikacji sieciowych, co umozliwia opiekunom przegladanie
danych i odbieranie alarméw. Petne instrukcje obstugi systemu przywotania pielegniarki Voalte zawiera
dokument Voalte Nurse Call System User Manual (Podrecznik uzytkownika systemu przywotania
pielegniarki Voalte).

LACZNOSC BEZPRZEWODOWA

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Modut bezprzewodowy nie przekazuje informacji o przywofaniu pielegniarki. Aby
mozliwe byto korzystanie z funkcji przywotywania pielegniarki, przewdd systemu komunikacji 6zka
SideCom musi by¢ podtaczony do sieci placéwki. Jesli przewéd systemu komunikacji SideCom

nie zostanie podtaczony, zapewnienie pacjentowi odpowiedniej opieki w sytuacjach nagtych moze
zostac opdznione.

Moduttacznosci bezprzewodowej nie zastepuje przewodowego potaczenia z systemem przywotywania
pielegniarki.

UWAGA:
Modut ten nie umozliwia bezprzewodowego sterowania elementami otoczenia, takimi jak system audio
czy os$wietlenie pomieszczenia.

Modut dziata tylko wtedy, gdy t6zko jest podtgczone do zasilania sieciowego. W przypadku zasilania
akumulatorowego modut nie dziata.

Modut jest zgodny z dyrektywa dotyczaca urzadzen radiowych (RED) 2014/53/UE.

Modut bezprzewodowy dostepny jest w dwdch wariantach: zewnetrzny modut bezprzewodowy

i wewnetrzny modut bezprzewodowy. Moduty obstuguja rézne funkcje, patrz ,Mozliwosci lokalizacji
modutu” na str. 78 w celu okreslenia, ktéry modut bezprzewodowy zostat zainstalowany (w stosownych
przypadkach).

Mozliwosci lokalizacji modutu

Zewnetrzny modut bezprzewodowy — aby sprawdzi¢, czy tézko jest wyposazone w zewnetrzny modut
bezprzewodowy, nalezy unie$¢ zagtéwek i zlokalizowaé modut bezprzewodowy na ramie t6zka.

Wewnetrzny modut bezprzewodowy — aby sprawdzi¢, czy tézko jest wyposazone w wewnetrzny
modut bezprzewodowy, nalezy spojrze¢ na lewe ramie podnosnika po stronie zandzka. Jesli na lewym
ramieniu podnosnika w sekcji dolnej zamontowana jest antena bezprzewodowa, 16zko jest wyposazone
w wewnetrzny modut bezprzewodowy.
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Zewnetrzny modut bezprzewodowy Wewnetrzny modut bezprzewodowy

Patrz sekcja dotyczaca danego modutu bezprzewodowego:
« ,Zewnetrzny modut bezprzewodowy"” na str. 80
+  ,Wewnetrzny modut bezprzewodowy” na str. 82

Wskazniki interfejsu GCI

UWAGA:

Zarébwno wewnetrzny, jak i zewnetrzny modut bezprzewodowy wskazuja stan potgczenia
bezprzewodowego na ekranie GCl. Zewnetrzny modut bezprzewodowy réwniez wskazuje stan
potaczenia bezprzewodowego.

Po podtaczeniu tézka do zasilania sieciowego o stanie potaczenia z siecig bezprzewodowg informuje
kolor wskaznika stanu pofgczenia bezprzewodowego na ekranie interfejsu GCl. W przypadku t6zek
wyposazonych w zewnetrzny modut bezprzewodowy wyswietlana bedzie réwniez lokalizacja tézka.

Stan komunikacji bezprzewodowej

e -’-\
—

sl v

|

- Brak wskaznika — modut tgcznosci
bezprzewodowej nie dziata prawidtowo lub
nie jest podtaczony do zasilania.

0ct30,20122:04 AM
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- Biala obwédka — modut facznosci
bezprzewodowej dziata prawidtowo, ale nie
ma potaczenia z siecig bezprzewodowa lub
nie zostat skonfigurowany.

«  Zielone paski — modut facznosci =
bezprzewodowej dziata prawidtowo i jest
pofaczony z siecig bezprzewodowa.

Zewnegtrzny modut bezprzewodowy

Zewnetrzny modut bezprzewodowy umozliwia przesytanie danych dotyczacych t6zka i materaca do
szpitalnego systemu informatycznego bez uzycia przewodu komunikacyjnego; modut ten nie przesyta
informacji o przywotaniu pielegniarki. Modut jest wyposazony w funkcje lokalizacji, ktéra pozwala
okresli¢ lokalizacje t6zka, jesli znajduje sie ono w szpitalu korzystajagcym z systemu lokalizacji w czasie
rzeczywistym (RTLS). Dane sa przesytane z wykorzystaniem oprogramowania posredniczacego firmy
Baxter — systemu SmartSync — do szpitalnego systemu informatycznego. (Specyfikacja elektryczna —
patrz str. 139).

Niektore tézka sg wyposazone w zewnetrzny modut bezprzewodowy, patrz ponizej. Ponizsza czes¢
dotyczy zewnetrznego modutu bezprzewodowego. W przypadku tézka z wewnetrznym modutem
bezprzewodowym, patrz ,Dane techniczne tacznosci bezprzewodowej — zewnetrzny modut
bezprzewodowy” na str. 139.

Wskazniki modutu zewngtrznego

Po podtaczeniu tézka do zasilania sieciowego trzy
wskazniki modutu — facznosci bezprzewodowej,
potaczenia oraz lokalizacji — migaja na czerwono
i zielono oraz gasna na czas dwodch cykli (moze to
wystapic po czasie do 30 sekund). Wskazuje to na
rozpoczecie procesu inicjalizacji. Modut najpierw faczy
sie z siecig bezprzewodowa placéwki, nastepnie

z systemem SmartSync, a potem z systemem RTLS.
Po zakonczeniu procesu inicjalizacji kazdy wskaznik
$wieci na zielono lub czerwono, zaleznie od stanu
pofaczenia (patrz tabela ponizej). Wskazniki swieca
sie do chwili odfaczenia zasilania lub wystapienia
problemu z modutem lub jego potaczeniami.

UWAGA:
Proces inicjalizacji moze trwac do 3 minut. Przez
wiekszos¢ czasu wskazniki sg wytaczone.
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Jeslitozko jest zasilane pradem przemiennym, proces inicjalizacji zostat zakonczony (od podtaczenia
zasilania minety co najmniej 3 minuty), a ktérykolwiek ze wskaznikéw $wieci sie na czerwono, oznacza
to problem z potgczeniem sieciowym. Jesli ktorykolwiek ze wskaznikéw jest wytaczony, oznacza to
problem z oprogramowaniem. W przypadku wystapienia ktéregokolwiek z tych probleméw nalezy
skontaktowac sie z dziatem informatycznym lub dziatem serwisowym.

Ponizsza tabela zawiera wykaz poszczegdlnych stanéw wskaznikow.

@

Miga na czerwono lub zielono albo Trwa inicjalizacja modutu.

jest wylaczony

Wyt Wiyt. Wyt Modut nie jest zasilany z sieci, trwa jego inicjalizacja
lub wystapit btad.

Modut nie ma potaczenia z siecig bezprzewodowa.

Modut jest potaczony z siecig bezprzewodowsa, ale nie
komunikuje sie z systemem SmartSync i nie jest w stanie
okresli¢ lokalizacji tozka.

Modut jest potaczony z siecig bezprzewodowa
i komunikuje sie z systemem SmartSync, ale nie jest
w stanie okresli¢ lokalizacji tézka.

Modut jest pofaczony z siecig bezprzewodowa, komunikuje
sie z systemem SmartSync i jest w stanie okresli¢ lokalizacje
t6zka.

Lokalizacja t6zka

V

EOE

- Brak opisu lokalizacji — modut 2 Home 0cta0,2012.2:04 Al
tacznosci bezprzewodowej nie S
dziata prawidtowo lub nie jest
podfaczony do zasilania.

+  Slowo ,Unknown” (Nieznany)
w kolorze biatym — modut
tacznosci bezprzewodowej dziata
prawidtowo, lecz nie otrzymat
danych na temat lokalizacji lub nie
zostat skonfigurowany. {

L, (EBNE L)
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. Qpls Iokallzaqlwkolorze’ . Room 1472 A
zielonym — modut facznosci

bezprzewodowej dziata
prawidtowo i otrzymat dane na
temat lokalizacji t6zka.

ZNACZNIK LOKALIZACYJNY

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy
postepowac zgodnie z ponizszymi przestrogami:

«  Przestroga — funkcja facznosci
bezprzewodowej jest skonfigurowana
dla znacznika lokalizacyjnego mienia
zatwierdzonego przez firme Hill-Rom.
W przypadku uzycia innego znacznika funkcja
lokalizacji moze nie dziata¢ prawidtowo.
Wiecej informacji mozna uzyska¢, kontaktujac
sie z lokalnym przedstawicielem firmy Baxter.

«  Przestroga — nie nalezy stosowac innych
urzadzen bezprzewodowych w odlegtosci
mniejszej niz 20 cm (8”) od znacznika
lokalizacyjnego. Jesli inne urzadzenia znajda
sie zbyt blisko, moga nie dziata¢.

Zainstalowany znacznik jest wykorzystywany wraz z opcjonalnym zewnetrznym modutem
bezprzewodowym do okreslania lokalizacji t6zka (patrz ,£aczno$¢ bezprzewodowa” na str. 78).

Dodatkowe informacje dotyczace znacznika lokalizacyjnego mienia znajduja sie w instrukgji
producenta dostarczonej wraz ze znacznikiem.

Wewnetrzny modut bezprzewodowy

Wewnetrzny modut bezprzewodowy umozliwia przesytanie danych dotyczacych tézka i materaca do
szpitalnego systemu informatycznego bez uzycia przewodu komunikacyjnego; modut ten nie przesyta
informacji o przywotaniu pielegniarki lub lokalizacji tézka. (Specyfikacja elektryczna — patrz str. 143).

ZDALNE ZARZADZANIE SMARTCARE

Zdalne zarzadzanie SmartCare to bezpieczny portal funkcjonujacy w chmurze do scentralizowanego
zdalnego zarzadzania tézkami i urzadzeniami firmy Hillrom. Funkcja zdalnego zarzadzania SmartCare
umozliwia inzynierom biomedycznym i/lub technikom firmy Baxter dostep zdalny na potrzeby
zarzadzania urzadzeniami, umozliwiajac wykorzystywanie nastepujacych funkgcji:

- Zdalna konfiguracja aktualizacji

- Zdalna aktualizacja oprogramowania sprzetowego

«  Zdalne sledzenie lokalizacji

«  Zdalne powiadamianie o kodzie btedu
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SYSTEM WYKRYWANIA PRZESZKOD OBSTACLE DETECT

Lo6zko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa
jest wyposazone w system wykrywania przeszkéd Obstacle
Detect zlokalizowany po obu stronach dolnej czesci ramy.
System ten wykrywa obiekty znajdujace sie pomiedzy
gorna a dolng czescia ramy.

Gdy system wykryje nacisk na boki dolnej czesci ramy,
umieszczona na barierce bocznej kontrolka informujaca
o tym, ze t6zko nie jest w pozycji obnizonej, zacznie migac.

i

7 |
) ro"@a_v_&wlggui\ ” HRJI[-

W przypadku proby obnizenia t6zka: Remove Obstacle
Patient Right

Na ekranie interfejsu GCl zostanie wyswietlony komunikat
wskazujacy lokalizacje przeszkody (po lewej lub po prawe;j
stronie). Obnizenie ptyty leza nie jest wéwczas mozliwe.

Jeslitozko jest w ruchu i napotka przeszkode:

Loézko przestanie sie obniza¢, a nastepnie automatycznie
bedzie sie podnosi¢ przez 2 sekundy. Na ekranie interfejsu
GCl zostanie wskazana lokalizacja przeszkody (po lewej lub
po prawej stronie t6zka).

PODNOSZENIE/OPUSZCZANIE £t0ZKA — PRZYCISKI NOZNE

Nozne przyciski regulacji wysokosci
tézka znajduja sie po obu stronach
dolnej czesci ramy, w poblizu kétek
samonastawnych po stronie zanézka.
Funkcja ta wytacza sie po

15 sekundach.

Wiaczanie

1. Palcami stopy wcisna¢ ku gérze niebieski przetacznik znajdujacy
sie na spodzie panelu przyciskdw noznych i przytrzymac go w tej
pozycji do momentu ustyszenia sygnatu dzwiekowego (okoto
3 sekundy).

«  Zwolnienie niebieskiego przetacznika przed ustyszeniem
sygnatu dZzwiekowego spowoduje wyemitowanie trzech
sygnatow dzwiekowych i wyswietlenie na ekranie interfejsu GCl
komunikatu zawierajacego instrukcje dotyczace aktywacji
przyciskow noznych.

2. W zaleznosci od potrzeb nacisng¢ stopa przycisk podnoszenia lub
opuszczania tézka.
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OSWIETLENIE NOCNE

Po kazdej stronie ramy bazowej jest zamontowane oswietlenie nocne. Oswietlenie to jest nieustannie
wiaczone, gdy t6zko jest podtgczone do zasilania sieciowego.

UZIEMIENIE WYROWNAWCZE

Miejsce podtaczenia uziemienia wyréwnawczego
znajduje sie po stronie zagtéwka, obok przewodu
zasilajacego.

MATERACE

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — w przypadku materacow, ktére nie zostaty zaprojektowane specjalnie pod
katem stosowania z tym tézkiem, niektére funkcje bezpieczeristwa moga nie dziata¢ lub moga
dziata¢ niezgodnie z zatozeniami. Aby ustali¢, czy sprawdzono i potwierdzono poprawnosc
dziatania funkcji bezpieczenstwa tézka w potaczeniu z materacem zamiennym, nalezy
skontaktowac sie z producentem materaca.

«  Ostrzezenie — w celu dobrania materaca adekwatnie do stanu pacjenta konieczne jest
postepowanie zgodnie z wtasciwg procedura oceny ryzyka i protokotem.

«  Ostrzezenie — w przypadku t6zek z funkcjg wstawania z pozycji siedzacej nalezy uzywac
wytacznie materacéw Progressa lub Progressa+ kompatybilnych z ta funkcja.

«  Ostrzezenie — w przypadku t6zek z funkcjg StayInPlace nalezy uzywac wytgcznie materacéw
Progressa i Progressa+ kompatybilnych z ta funkcja; w przeciwnym wypadku dziatanie
materaca moze ulec pogorszeniu.

«  Ostrzezenie — Waga materacéw Progressa Advance i Progressa Accelerate to ok. 27-32 kg
(60-70 funtow) w zaleznosci od posiadanego modelu. Zawsze nalezy korzystaé z pomocy przy
przemieszczaniu materaca. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze spowodowac obrazenia
ciata lub uszkodzenie sprzetu.

UWAGI:

+  Powyzsze ostrzezenie nie dotyczy materaca Progressa Prevention. W przypadku modelu
Progressa Prevention funkcja StaylnPlace jest zintegrowana z materacem. Materac Progressa
Prevention mozna stosowac z tézkiem szpitalnym do intensywnej terapii Hillrom Progressa
z funkcja StayInPlace albo bez nie;j.

- Firma Baxter zaleca stosowanie materacéw firmy Hill-Rom, ktére zostaty zaprojektowane
i przetestowane specjalnie z mysla o danym tézku. Klienci, ktérzy zdecyduja sie naby¢ materace
zamienne innych producentéw, powinni upewnic sig, ze dany materac uzywany z tézkiem
spetnia odpowiednie przepisy, wytyczne i normy techniczne oraz ze nie stwarza on
nadmiernego ryzyka obrazen u pacjentéw lub oséb sprawujacych nad nimi opieke. Firma
Baxter zaleca w szczeg6lnosci doboér materacow, ktérych wymiary i konstrukcja minimalizuja
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wystepowanie szczelin stwarzajacych ryzyko zakleszczenia sie pacjenta, zapewniaja
odpowiednig odlegto$¢ miedzy gérng powierzchnig materaca a szczytem barierki bocznej
(co zapobiega przypadkowemu przetoczeniu sie pacjenta przez barierke), charakteryzuja sie
odpowiednig sztywnoscia przy krawedziach (co utatwia bezpieczne przenoszenie pacjentéw
zt6zka i na tézko) oraz nie ograniczaja funkcji barierek bocznych.

Dostepne sa trzy podstawowe materace: materac Progressa Prevention, materac Progressa Therapy
i materac Progressa Pulmonary.

Lista materacéw i informacje na temat ich zgodnosci z funkcjami ramy tézka znajduja sie w czesci
»Zgodnos$¢ materacéw” na str. 133.

Patrz ,Identyfikacja konfiguracji produktu” na str. 147, aby zidentyfikowa¢ materac zamontowany
na tozku.

Do prawidtowego dziatania materac pneumatyczny wymaga obcigzenia wynoszacego co najmniej
32 kg (70 funtéw).

W celu zapewnienia prawidtowego dziatania materaca konieczne jest stosowanie luznych przescieradet
(najlepiej dzianinowych).
Materace tézka szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa zaprojektowano specjalnie pod
katem korzystania z nastepujacych funkgji systemu:

«  Pozycjonowanie pacjenta StaylnPlace

+  Mechanizm pozycjonowania pacjenta SlideGuard

«  Wsuwany mechanizm podpory stép FlexAfoot

«  Mechanizm funkcji wstawania pacjenta z pozycji siedzacej

MATERAC PROGRESSA PREVENTION/ESSENTIAL

Materac Progressa Prevention to materac piankowy wyposazony w cylindry powietrzne bez zasilania.

MATERAC PROGRESSA THERAPY

A PRZECIWWSKAZANIE:

Przeciwwskazanie — Stosowanie aktywnych pneumatycznych materacéw terapeutycznych

w przypadku pacjentéw z niestabilnym uszkodzeniem rdzenia kregowego moze spowodowac u nich
powazne obrazenia.

Materac Progressa Therapy jest wyposazony w naktadke MicroClimate Management (MCM), ktéra
jest aktywna przez caty czas, gdy pacjent znajduje sie na tézku, i pomaga ograniczy¢ zjawiska
miejscowego wzrostu temperatury oraz gromadzenia sie wilgoci pomiedzy pacjentem a powierzchnig
materaca.

Tryhy

Normaliny

W trybie normalnym materac zapewnia ciaggte, rbwnomierne roztozenie nacisku na catej powierzchni
ciata w przypadku pacjentéw wazacych 32-227 kg (70-500 funtéw). Materac automatycznie
dostosowuje dziatanie systemu pneumatycznego do zmian w rozkfadzie obciagzenia, aby zapewnic
odpowiedni rozktad nacisku.

W celu optymalizacji rozktadu nacisku na materac konieczne jest stosowanie luznych przescieradet
(najlepiej dzianinowych).
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Funkcja dostosowywania rozktadu nacisku jest aktywna przez caty czas z wyjatkiem nastepujacych
sytuacji:

«  Aktywny jest tryb maksymalnego napetniania
«  Zasilanie sieciowe jest niedostepne.
+  Wystapit blad materaca.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

- Ostrzezenie — materac terapeutyczny nie zastepuje prawidtowej opieki pielegniarskiej. Trybéw
terapii nalezy uzywac po przeprowadzeniu odpowiedniej oceny oraz zgodnie z wiasciwym
protokotem. Nieprawidtowa opieka pielegniarska moze doprowadzi¢ do urazéw u pacjenta.

«  Ostrzezenie — przebicie materaca igfg lub w inny sposéb moze wptynac na stopien jego
nieprzepuszczalnosci oraz dziatanie przeciwodlezynowe. Nalezy poinstruowac opiekunéw
o koniecznosci ZAPOBIEGANIA uszkodzeniom materiatu, z ktdrego wykonano materace
i woreczki, do ktérych moze dojs¢ w wyniku niewtasciwego uzywania uchwytéw na kasety RTG
i ostrych przedmiotéw, ktére mogtyby przedziurawi¢ lub przeciag¢ materac. Materac powinien
by¢ regularnie sprawdzany pod katem uszkodzen. Niewykryte uszkodzenia materaca moga
doprowadzi¢ do urazéw u pacjenta.

Informacja na temat aktywnego trybu materaca terapeutycznego jest widoczna na ekranie gtéwnym
interfejsu GCl lub na stronie stanu materaca.

Przelaczanie materaca w tryb normalny

1. Nacisnac przycisk Materaz w menu na ekranie Jan2, 2013 12:06 P
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Normal (Normalny).

=

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — W celu uzyskania pozadanych wynikéw, pacjenci o masie ciata lub wzroscie bliskim
zalecanego limitu powinni by¢ czesciej monitorowani. W razie potrzeby nalezy opusci¢ segment
oparcia w celu optymalizacji nacisku.
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Tryb maksymalnego napetnienia

Tryb Max-Inflate/P-Max Inflate (Tryb maksymalnego napetnienia) maksymalizuje twardos¢ gtéwnego
segmentu materaca pacjenta. Pomaga to w przenoszeniu pacjentéw miedzy materacami i/lub zmianie
pozycji.

UWAGA:

Materac Progressa Therapy automatycznie wychodzi z trybu maksymalnego napetnienia po

30 minutach i przechodzi do trybu normalnego. Po 28 minutach emitowany jest sygnat dzwiekowy,

a na ekranie interfejsu GCl pojawia sie komunikat, ze tryb ten bedzie aktywny jeszcze przez 2 minuty.
Opiekun moze przedtuzy¢ czas dziatania trybu maksymalnego napetnienia lub powroci¢ do trybu
normalnego.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate (Tryb
maksymalnego napetnienia).

Wytaczanie

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Normal (Normalny).
Wiaczanie — z poziomu barierki bocznej

Nacisna¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate %’
(Tryb maksymalnego napetnienia).

Wytaczanie — z poziomu barierki bocznej
Nacisna¢ przycisk Max-Inflate/P-Max Inflate
(Tryb maksymalnego napetnienia).

Obnizenie ciSnienia w siedzisku

Funkcja Seat Deflate (Obnizenie cisnienia w siedzisku) utatwia wkfadanie basenu.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Obnizenie ci$nienia w siedzisku nie jest zalecane przy siadaniu z boku ani przy
schodzeniu z tézka z boku. Zignorowanie tego ostrzezenia moze prowadzi¢ do obrazen ciafa.
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Wiaczanie
1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisnac¢ przycisk Seat Deflate (Obnizenie ci$nienia
w siedzisku).

S

Materac Progressa Therapy po 30 minutach automatycznie wychodzi z trybu obnizania ci$nienia
w siedzisku i przechodzi do trybu normalnego. Po 28 minutach emitowany jest sygnat dzwiekowy,
a na ekranie interfejsu GCI pojawia sie komunikat informujacy, ze pozostaty jeszcze 2 minuty.

Wylaczanie

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCl.

2. Nacisng¢ przycisk Normal (Normalny).

Komfort pacjenta

Funkcja ta umozliwia dostosowanie ustawien do preferencji pacjenta przy zachowaniu
odpowiedniego rozkfadu nacisku.

System automatycznie dostosowuje rozkfad nacisku do danej pozycji pacjenta na materacu.
Dostosowywanie twardosci materaca

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
interfejsu GCI.

2. Nacisnac¢ przycisk Patient Comfort (Komfort pacjenta).

T
Patient Comfort

88 tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11)



Materace

3. Zapomoca przyciskéw Patient Comfort (Komfort
pacjenta) zmienic ci$nienie w zespole materaca
(segmenty oparcia, siedziska i nozny):

+  Aby zwiekszy¢ cisnienie, nacisna¢ strzatke w gére.
. Aby zmniejszy¢ ci$nienie, nacisnac strzatke w dét. n

Wylaczanie
1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisng¢ przycisk Normal (Normalny).

Tryb snu

W przypadku niektérych modeli t6zek dostepny jest tryb snu. Tryb snu umozliwia zmniejszenie
czestotliwosci dostosowywania uktadu pneumatycznego w przypadku pacjentéw wrazliwych na ruchy
materaca pneumatycznego. W trybie snu funkcja rozktadu nacisku pozostaje aktywna. Cisnienie powietrza
w materacu jest kontrolowane, lecz pompa powietrza nie pracuje, chyba ze cisnienie spadnie ponizej lub
wzrosnie powyzej wprowadzonej wartosci.

Po uptywie o$miu godzin wznowiony zostanie tryb normalny.

Wiaczanie trybu snu

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Sleep Mode (Tryb snu).

e . . .
%‘ Sleep Mode

Wytaczanie trybu snu

1. Nacisna¢ przycisk menu Materac w menu na ekranie
interfejsu GCI.

2. Nacisng¢ przycisk Normal (Normalny).
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Wspomaganie obrotu

Tryb Turn Assist (Wspomaganie obrotu) napetnia materac, utatwiajac opiekunowi obracanie pacjenta
podczas zmiany poscieli, zmiany opatrunkéw, wkfadania basenu, pielegnacji plecéw i innych zabiegéw
pielegniarskich. Nacisniecie przycisku Right Turn Assist (Wspomaganie obrotu w prawo) powoduje
obrécenie pacjenta na prawa strone.

UWAGA:
W celu uzyskania lepszego dostepu do tylnych czesci ciata pacjenta mozna — po umieszczeniu go na
wybranym boku — zastosowac tryb maksymalnego napetnienia.

Aby aktywowac tryb wspomagania obrotu, barierka, ku ktérej bedzie obracany pacjent, MUSI by¢
uniesiona. Jesli barierka boczna jest opuszczona, emitowany jest potréjny sygnat dzwiekowy, a na
ekranie interfejsu GCl pojawia sie komunikat informujacy o koniecznosci uniesienia barierki, zanim
funkcja zostanie aktywowana. Po rozpoczeciu obrotu pacjenta mozna opusci¢ barierke boczng, od
ktorej jest odwracany pacjent, co utatwi dostep do pacjenta. W ramach alarmu bezpieczenstwa
emitowane sg trzy sygnaty dZzwiekowe, a na ekranie interfejsu GCl pojawia sie komunikat, ze barierka
boczna zostata opuszczona.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCl.

2. Nacisna¢ przycisk Right Turn Assist (Wspomaganie
obrotu w prawo) lub Left Turn Assist (Wspomaganie
obrotu w lewo). Aktywny przycisk zmienia kolor na
zielony.

«  Aby zatrzyma¢ dziatanie funkcji wspomagania

obrotu, nalezy nacisna¢ przycisk Normal
«  Aby zatrzymac obrét przed osiggnieciem petnego

kata, nalezy nacisna¢ przycisk Hold (Zatrzymaj)

w trakcie napetniania w ramach funkgji

wspomagania obrotu.

Po 28 minutach emitowany jest sygnat dzwiekowy, a na
ekranie pojawia sie komunikat informujacy, ze tryb ten
bedzie aktywny jeszcze 2 minuty. Opiekun moze przedtuzy¢
czas dziafania trybu wspomagania obrotu lub powréci¢ do
trybu normalnego.

Jedli barierka boczna, ku ktérej obracany jest pacjent,
zostanie opuszczona, dziatanie trybu wspomagania obrotu
zostanie zatrzymane.

Wylaczanie
«  Nacisna¢ przycisk Normal (Normalny).
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MATERAC PROGRESSA PULMONARY

Funkcje materaca ptucnego Progressa Pulmonary sa takie same jak funkcje materaca Progressa
Therapy, a dodatkowo jest on wyposazony w funkcje obrotéw, oklepywania i wibracji oraz Opti-Rest.
Informacje dotyczace sposobu uzytkowania materaca Progressa Therapy zawiera czes¢ ,Materac
Progressa Therapy” na str. 85.

A PRZECIWWSKAZANIE:
W celu unikniecia wystgpienia powaznych obrazen ciata pacjenta nalezy przestrzega¢ nastepujacych
przeciwwskazan:

+  Przeciwwskazanie — stosowanie aktywnych pneumatycznych materacéw terapeutycznych
w przypadku pacjentéw z niestabilnym uszkodzeniem rdzenia kregowego moze spowodowac
u nich powazne obrazenia.

- Przeciwwskazanie — korzystanie z trybu terapii ciagtej rotacji bocznej jest przeciwwskazane
u pacjentéw z zatozonym wyciggiem szyjnym lub szkieletowym.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — podczas przenoszenia pacjenta z t6zka na inng powierzchnie nalezy zachowa¢
ostroznosc.

«  Ostrzezenie — stosowanie terapii oklepywania i wibracji w potaczeniu z terapia rotacji przy
ustawieniach wyzszych niz zwykle moze skutkowa¢ wzrostem temperatury materaca i urazem
pacjenta. Dotyczy to m.in. nastepujacych kombinacji ustawien:

«  Terapia rotacji z ustawieniem 100% i 1-minutowa przerwg w potozeniu srodkowym
- Terapia rotacji w trybie ciggtym
«  Terapia oklepywania i wibracji zaprogramowana z uzyciem wysokiego ustawienia
«  Terapia oklepywania i wibracji stosowana w godzinnych okresach, czesciej niz 1 godzina co
5 godzin terapii rotacji
- Ostrzezenie— gdy terapia rotacji jest wiaczona, pacjent moze poruszac sie na boki.

+  Ostrzezenie — w przypadku przedtuzonego czasu unieruchomienia w trakcie terapii ciggtej
rotacji bocznej nalezy monitorowac stan skéry pacjenta.

Zalecany zakres masy ciata pacjenta w przypadku korzystania z funkcji wykorzystujacych redukcje
nacisku oraz funkgji obrotéw wynosi od 32 kg do 227 kg (od 70 funtéw do 500 funtéw).

Materac Pulmonary jest wyposazony w nakfadke MicroClimate Management (MCM), ktéra pracuje
przez caly czas, gdy pacjent znajduje sie na tézku, i pomaga ograniczy¢ zjawiska miejscowego wzrostu
temperatury oraz gromadzenia sie wilgoci pomiedzy pacjentem a powierzchnig materaca.

Na podstawie danych przesytanych z systemu wagi materac dostosowuje cisnienie w poduszkach do
masy pacjenta.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Przebicie materaca igta lub w inny sposéb moze wptyna¢ na stopien jego
nieprzepuszczalnosci oraz dziatanie przeciwodlezynowe. Nalezy poinstruowac opiekunéw

o koniecznosci ZAPOBIEGANIA uszkodzeniom materiatu, z ktérego wykonano materace i woreczki,

do ktorych moze dojs¢ w wyniku niewtfasciwego uzywania uchwytéw na kasety RTG i ostrych
przedmiotdw, ktére mogtyby przedziurawic lub przecigé materac. Zignorowanie tego ostrzezenia moze
skutkowac ograniczeniem funkcjonalnosci produktu.
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Terapia rotacji

Tryb rotacji umozliwia prowadzenie terapii ciagtej rotacji bocznej (ang. continuous lateral rotation
therapy, CLRT) pomocnej w zapobieganiu powiktaniom ptucnym zwigzanym z unieruchomieniem oraz
ich leczeniu. Pacjenta mozna umiesci¢ na boku (prawa lub lewa strona) z zastosowaniem réznych stopni
obrotu i czaséw przerw dostosowanych do stanu zdrowia danego pacjenta. Gdy tryb rotacji jest
aktywny, zapewniana jest redystrybucja cisnienia.

Do zapamietania — informacje dotyczace terapii rotacji:
- Terapia rotacji zostanie zawieszona w nastepujacych przypadkach:

- Ktérakolwiek z barierek bocznych jest opuszczona. W celu wznowienia terapii rotacji nalezy
uniesc¢ barierke boczng do pozycji zablokowanej.

- Segment oparcia jest podniesiony pod katem wiekszym niz 40 stopni. W celu wznowienia
terapii rotacji nalezy opusci¢ segment oparcia.

- Segment stép jest opuszczony o wiecej niz 30 stopni. W celu wznowienia terapii rotacji
nalezy unies¢ segment stop.

- Aktywowano pozycje fotela. W celu wznowienia terapii rotacji nalezy wyjsc z pozycji fotela.

- Aktywny jest tryb oklepywania/wibracji, maksymalnego napetnienia lub wspomagania
obrotu.

« W przypadku wstrzymania terapii z ktéregokolwiek z wymienionych powodéw na ekranie interfejsu
GCl pojawi sie stosowny komunikat.

« W przypadku aktywacji RKO terapia przerywana jest automatycznie i wtacza sie tryb maksymalnego
napetnienia. Jesdli tryb maksymalnego napetnienia jest aktywny przez 60 minut, materac powréci do
trybu normalnego, a nie do poprzedniego trybu terapii.

« W razie watpliwosci dotyczacych przyczyny wystapienia alarmu nalezy skorzysta¢ z wyswietlacza
interfejsu GCl — jest na nim wyswietlany komunikat informujacy o przyczynie alarmu.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — podczas terapii rotacji i/lub pozycjonowania pacjenta nalezy doktadnie
obserwowac przewody. Zawsze nalezy stosowac wtasciwe metody prowadzenia przewodow,
aby zapobiec ich odfgczeniu podczas terapii rotacji i/lub pozycjonowania pacjenta.

+  Ostrzezenie — podczas terapii rotacji nalezy monitorowac pozycje pacjenta oraz pilnowac¢,
aby pacjent lezat na Srodku materaca, a jego ramiona znajdowaty sie w odpowiednim miejscu,
oraz aby przewody miaty odpowiedni luz umozliwiajacy ruch pacjenta oraz przeprowadzenie
terapii rotacji.

Przygotowanie

1. Utozy¢ pacjenta na t6zku. %
2. Ustawi¢ ramiona zgodnie z etykieta wskaZnika pozycji ramion umieszczong po
wewnetrznej stronie gornej barierki boczne;j. o=y
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Rozpoczecie terapii rotacji

UWAGI:

- Jesli podczas terapii rotacji funkcja alarmowania o wyjsciu z 6zka ma by¢ aktywna, nalezy
wiaczy¢ jg przed rozpoczeciem terapii. Podczas trwania terapii rotacji dziata¢ bedzie wytacznie
tryb ,Pacjent poza tézkiem”.

«  Alarm wyjscia z t6zka w trybie ,Pozycja” (najbardziej czuty) lub ,Wychodzenie” (tryb o $redniej
czutosci) jest aktywny. Na czas trwania terapii rotacji zostanie aktywowany tryb ,Pacjent poza
tézkiem” (najmniej czuty). Po zakonczeniu terapii aktywowany zostanie poprzednio uzywany
tryb alarmu wyjscia z t6zka.

1. Nacisnac przycisk Terapia ptucna w menu na ekranie
interfejsu GCI.

2. Wybrac opcje Rotation (Rotacja).

[l

3. Wybra¢ opcje Full (Petna), Moderate (Srednia),
Minimum (Minimalna) lub Custom (Niestandardowa). Tl voceraie R A

4. Training Mode / Patient Acclimation (Tryb szkoleniowy /
Przyzwyczajanie pacjenta): Yes/No (Tak/Nie) (terapia
rozpoczyna sie przy 50% maksymalnego
zaprogramowanego obrotu i co godzine zwieksza
intensywnos¢ o 10% w celu przyzwyczajenia pacjenta

do sytuacji).
 ——

UWAGA:

Tryb przyzwyczajania pacjenta dostepny jest tylko
w przypadku niektorych modeli tézek. Tryb
przyzwyczajania pacjenta petni te sama funkcje co
tryb szkoleniowy. Nacisna¢ menu rozwijane i wybrac
zadane ustawienie.

5. Nacisna¢ Start, aby rozpocza¢ terapie rotacji.

UWAGA:

W przypadku niektérych modeli tézek dostepna jest funkcja podgladu. Funkcja podgladu przechodzi
kolejno przez ustawienia terapii rotacji bez zatrzymywania sie w celu sprawdzenia przewodoéw i stanu
pacjenta. Terapia nie rozpocznie sie automatycznie. Patrz ekran rotacji materaca Accelerate na ilustracji
ponizej.
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Mar 25, 2012 4:30 PM &% Rotation
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1 min i 10 min v 10 min ~
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@ — Patient Acclimation —

History Preview”! "Start™  “History

Ekran opcji terapii rotacji materaca Pulmonary (P7520) Ekran opg;ji terapii rotacji materaca
Accelerate (P7540)

Zatrzymywanie terapii rotacji
1. Nacisnac przycisk Terapia ptucna w menu na ekranie interfejsu GCI.
2. Wybrac opcje Rotation (Rotacja).

3. Nacisnac¢ przycisk Stop Therapies (Zatrzymaj terapie) lub na ekranie gtéwnym interfejsu GCI
nacisna¢ przycisk Stop Therapies (Zatrzymaj terapie).

Wybieranie ustawien niestandardowych

1. Nacisnac przycisk Custom (Niestandardowe) lub zgdane ustawienie, jak pokazano ponizej.
2. Nacisna¢ wartosc¢ dla odpowiedniego ustawienia.

3. Przesunac¢ suwak na odpowiednig pozycje.

4. Po upewnieniu sig, ze ustawienia sg prawidtowe, nacisnac¢ przycisk Start.

Mozliwe jest dostosowanie nastepujacych ustawien:
«  Obrét w prawo (%): dostosowanie stopnia obrotu w prawo

- Czas przerwy (Right (Prawa strona), Center (Srodek), Left (Lewa strona)): ilo$¢ czasu w pozycji na
boku lub na srodku

+  Obrét w lewo (%): dostosowanie stopnia obrotu w lewo

60

Minutes
) (==
1.0mn ~ 90 min v
g »
@
<o > @ —
60.0% ~ 50% ~

e s —
Ekran opcji terapii rotacji materaca Pulmonary (P7520) Ekran opc;ji terapii rotacji materaca
Accelerate (P7540)

Terapia oklepywania i wibracji

A PRZECIWWSKAZANIE:

Przeciwwskazanie — Stosowanie aktywnych pneumatycznych materacéw terapeutycznych

w przypadku pacjentéw z niestabilnym uszkodzeniem rdzenia kregowego moze spowodowac u nich
powazne obrazenia.

Terapie oklepywania i wibracji moga by¢ wykonywane osobno lub tacznie jako leczenie sekwencyjne.

Terapia moze by¢ prowadzona, gdy pacjent jest utozony w pozycji lezacej na plecach, na prawym lub
lewym boku (w celu utatwienia drenazu utozeniowego) lub w potaczeniu z terapia rotacji.
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Nalezy uzywac takich samych parametrow terapii (czestotliwos¢ i czas trwania), jakie sg stosowane
w przypadku recznego oklepywania/wibracji, zgodnie z zaleceniami lekarza.

Przygotowanie

1. Utozy¢ pacjenta na t6zku. m
2. Ustawi¢ ramiona zgodnie z etykietg wskazZnika pozycji ramion umieszczong po
wewnetrznej stronie gérnej barierki bocznej. o=y

Wiaczanie terapii oklepywania i wibracji

1. Nacisnac przycisk Terapia ptucna w menu na ekranie
interfejsu GCI.

N

Nacisnac przycisk P & V (Oklepywanie i wibracje).

w

Wybra¢ poziom High (Wysoka), Medium (Srednia),
Low (Niska) lub Custom (Niestandardowa).

4. Nacisnac polecenie Modify (Modyfikuj), aby zmieni¢
pozycje.

Wybraé pozycje Left (Lewa), Center (Srodek), Right

b

(Prawa) lub Rotation (Obroét). "ev
6. Nacisna¢ strzatke w tyt.
7. Nacisnac¢ Start, aby rozpocza¢ terapie oklepywania

i wibracji.
UWAGA:

Jesli podczas terapii oklepywania i wibracji funkcja alarméw wyjscia z t6zka ma by¢ aktywna, nalezy

wiaczy¢ jg przed rozpoczeciem terapii. Podczas trwania terapii rotacji dziata¢ bedzie wytacznie tryb

.Pacjent poza tézkiem”.

Zatrzymywanie terapii oklepywania i wibracji

1. Nacisna¢ przycisk Terapia ptucna w menu na ekranie interfejsu GCI.

2. Wybrac opcje Percussion (Oklepywanie) i Vibration (Wibracja).

3. Nacisna¢ przycisk Stop Therapies (Zatrzymaj terapie) lub na ekranie gtéwnym interfejsu GCI
nacisna¢ przycisk Stop Therapies (Zatrzymaj terapie).

Terapia oklepywania i wibracji zostaje rowniez zatrzymana po uptywie okreslonego czasu. Terapie
mozna zakonczy¢ wczesniej poprzez wykonanie czynnosci opisanych powyzej.

Jesli terapia rotacji jest wigczona i zostanie uruchomiona terapia oklepywania i wibracji (w pozycji
lewej, prawej lub srodkowej), terapie rotacji zostanie automatycznie wyfaczona. W razie potrzeby
terapie rotacji mozna wiaczy¢ ponownie.
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Konfiguracja ustawien niestandardowych

1.

2
3.
4

Nacisna¢ przycisk Custom (Niestandardowe).
Wybra¢ wtasciwe ustawienie.
Zmienic ustawienie stosownie do potrzeb.

Po upewnieniu sie, ze ustawienia sg prawidtowe,
nacisna¢ przycisk Start.

Mozliwe jest dostosowanie nastepujacych ustawien:

Position (Pozycja): Right (Prawo) / Left (Lewo) / Center
(Srodek) lub Rotation (Obrét)
Turn % (Obrot (%)): tylko dla pozycji prawo i lewo

Percussion (Oklepywanie) / Vibration (Wibracje): Right
(Prawo) / Left (Lewo) / Center (Srodek) lub Rotation
(Obrot)

Percussion Frequency (Czestotliwo$¢ oklepywania):
1-5 uderzen na sekunde (bps)

Intensity (Intensywnos¢): Low (Niska), Med (Srednia),
High (Duza)

Duration (Czas trwania): 5-30 min (w odstepach co
5 min).

Vibration frequency (Czestos$¢ wibracji): 5,5-25 uderzen

na sekunde (bps)

Aby zastosowac terapie oklepywania i wibracji
oddzielnie, nalezy wybrac dla opcji Intensity

(Intensywnosc) ustawienie Off (Wyt.) w odniesieniu do

terapii, ktéra ma zosta¢ wyfaczona.

Tryb Opti-Rest

% Modify Position
Position

@ Left
———
@ Center

‘ & right
[

®

o]

Low ~

Frequency

10bps  ~

Duration

10mn  +

Jan2,201312:07 PM
Settings

Full
Moderate v
Minimum v

—_—
Custom «

W trybie Opti-Rest materac wykonuje faliste ruchy przy zachowaniu zmniejszonego nacisku. W trybie
tym nacisk na strefy klatki piersiowej, siedziska i ud jest dostosowywany tak, aby uzyskac efekt falowego
masazu.

Wiaczanie trybu Opti-Rest

1.

Nacisna¢ przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

96
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2. Nacisnac¢ przycisk Opti-Rest.

3. Tryb Opti-Rest jest aktywny, gdy przycisk zmienia kolor
na zielony.

Wytaczanie trybu Opti-Rest

1. Nacisnac przycisk Materac w menu na ekranie
gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisna¢ przycisk Normal (Normalny).

Historia pacjenta

Aby wyswietli¢ historie pacjenta:

1. Nacisnac przycisk Preferencje w menu na
ekranie gtéwnym interfejsu GCI.

2. Nacisng¢ przycisk History (Historia).
3. Wybrac dane historyczne do wyswietlenia.

Przycisk History (Historia) znajduje sie rowniez we
wszystkich obszarach ekranu interfejsu GCI, dla
ktérych dostepne sg dane historyczne. ol

Rotation (Rotacja): wyswietla maksymalna liczbe
cykli/godzin stosowania obrotéw u pacjenta oraz
czas (godziny: minuty obrotéw na 24 godziny.

Percussion and Vibration (Oklepywanie i wibracje): wyswietla liczbe procedur wykonanych w okresie
24 godzin.

OPTI-REST: liczony od pétnocy czas, przez jaki tryb OPTI-REST byt aktywny.

Head Angle (Kat nachylenia segmentu oparcia): liczony od pétnocy czas, przez jaki segment oparcia byt
ustawiony pod katem wiekszym niz 30° lub 45°.

Waga (Weight): wyswietla przyrost lub spadek wagi w okresach 24-godzinnych.
Chair (Fotel): liczony od poétnocy czas, przez jaki t6zko znajdowato sie w pozyc;ji fotela.

Bed Exit (Wyjscie z t6zka): wyswietla czas, przez jaki alarm wyjscia z t6zka byt aktywny.
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PRZYCISKI STERUJACE DLA PACJENTA

Niniejszy rozdziat zawiera opis przyciskow i funkgji tézka przeznaczonych dla pacjenta. Nie kazdy model
t6zka jest wyposazony we wszystkie z wymienionych przyciskéw i funkgji.

Gdy opiekun zablokuje przyciski sterujgce dana funkcja, przycisk sterujacy dla pacjenta powigzany z ta
funkcja réwniez jest zablokowany. Patrz ,Przyciski blokady” na str. 15.

LOKALIZACJA

Przyciski umozliwiajace zmiane pozycji pacjenta
znajduja sie po wewnetrznej stronie Srodkowych
barierek bocznych.

q)

+RH
@999

PRZYWOLANIE PIELEGNIARKI

W przypadku t6zek wyposazonych w funkcje przywotania pielegniarki przyciski 0
umozliwiajgce pacjentowi skorzystanie z tej funkcji znajduja sie po wewnetrznej

stronie Srodkowych barierek bocznych. %\
Wiaczanie AR

«  Nacisnag¢ przycisk przywotania pielegniarki. L © wl

- Jedli stanowisko pielegniarek potwierdzi przyjecie przywotania pielegniarki, kontrolka wewnetrzna
zaswieci sie na kolor bursztynowy, a kontrolka zewnetrzna — nie zaswieci sie.

«  Gdy linia tacznosci ze stanowiskiem pielegniarek jest otwarta, zaréwno kontrolka wewnetrzna, jak
i zewnetrzna $wieca sie na zielono.

Po zakonczeniu transportu nalezy podtaczy¢ przewdd systemu przywotywania pielegniarki do systemu
tacznosci placowki. W celu zapewnienia wtasciwego dziatania systemu przywofania pielegniarki nalezy
uzywac wylacznie przewodédw komunikacyjnych firmy Hill-Rom lub Baxter.

PRZYCISKI PODNOSZENIA/OPUSZCZANIA SEGMENTU OPARCIA

Pacjent moze podnies¢ lub opusci¢ segment oparcia za pomoca przyciskow
podnoszenia i opuszczania. Obstuga tej funkgji jest taka sama jak w przypadku

przyciskéw sterujacych dla opiekuna opisanych we wczesniejszej czesci niniejszego @
podrecznika, jednak maksymalny kat uniesienia segmentu oparcia jest w tym =P
przypadku ograniczony do 55°. Funkcje Auto Contour mozna réwniez aktywowac, @
uzywajac przyciskow sterujacych dla pacjenta stuzacych do podnoszenia/opuszczania

segmentu oparcia.
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PRZYCISKI PODNOSZENIA/OPUSZCZANIA SEGMENTU KOLAN

Przyciski podnoszenia/opuszczania segmentu kolan umozliwiaja pacjentowi
podniesienie lub opuszczenie segmentu kolan. Obstuga tej funkcji jest taka sama jak
w przypadku przyciskédw opiekuna opisanych we wczesniejszej czesci niniejszego
podrecznika.

UWAGA:

Gdy t6zko znajduje sie w ustawieniu do wstawania z pozycji siedzacej, przyciski
sterowania segmentem kolan sg zablokowane.

<G

OSWIETLENIE SALI

Przycisk oswietlenia sali umozliwia sterowanie oswietleniem sali.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk oswietlenia sali.

Aby wytaczy¢ oswietlenie sali, nalezy ponownie nacisnac przycisk oswietlenia sali.

LAMPKA DO CZYTANIA

Przycisk lampki do czytania umozliwia wigczanie i wylaczanie lampki do czytania, o ile
stanowi ona element wyposazenia.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk lampki do czytania.

Aby wylaczy¢ lampke do czytania, nalezy ponownie nacisna¢ przycisk lampki do
czytania.

TELEWIZOR

Przycisk telewizora umozliwia wiaczenie i wytaczenie telewizora.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk telewizora.

Aby wytaczy¢ telewizor, nacisnaé i przytrzymac przycisk telewizora do momentu
wylaczenia telewizora.

RADIO

Przycisk muzyki/wyboru umozliwia wtaczenie i wytaczenie muzyki.

Wiaczanie

1. Nacisna¢ przycisk radia.

Aby wytaczy¢ funkcje radia,nacisna¢ ponownie przycisk radia.
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PRZYCISKI PRZELACZANIA KANALOW TELEWIZYJNYCH W GORE / W DOt

Przyciski przetaczania kanatéw telewizyjnych w gére / w dét umozliwiaja zmiane kanatu
telewizyjnego lub stacji radiowej.

Wiaczanie

1. Nacisnac przycisk + lub -.

2. Naciska¢ przycisk, aby przejs¢ do zadanego kanatu.

STEROWANIE GLOSNOSCIA

Przycisk sterowania gtosnoscig umozliwia zmiane poziomu gtosnosci radia lub
telewizora.

Wiaczanie

Nacisnac przycisk + lub -, aby zmieni¢ poziom gtosnosci.

070 00

100 tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa — Instrukcja obstugi (182697 WER. 11)



Akcesoria

AKCESORIA

Akcesoria mozna dodawac lub usuwaé w miejscu opieki bez uzycia narzedzi. W ramach danej
konfiguracji produktu akcesoria mozna stosowa¢ wymiennie.

Akcesoria
Gniazda, ktérych mozna uzy¢
Numer produktu Opis Po stronie Po stronie
zagtowka zanoézka
P158A System stojaka do infuzji X
P7515A Zestaw adaptera stojaka ISS X
P7510A Wyjmowany stojak na kropléwke X
P2217A Wyjmowany teleskopowy stojak na X X
kropléwke
P7511A Staty stojak na kropléwke X
P7514A Zestaw adaptera stojaka na kropléwke X
(do stojaka P2217)
P75128B Zestaw uchwytu na przewody X
P7507A01/02/03/04 Pilot opiekuna Patrz ,Elementy sterujace na
pilocie opiekuna” na str. 27.
P7524A Pétka transportowa X
P008712° Uchwyt na butle tlenowa Kinetec X
P752801/02/03 Przedtuzenie segmentu oparcia Patrz ,Przedtuzenie segmentu
oparcia (P752801/P752802/
P752803)" na str. 106.
P7529 Zestaw do ukfadania pacjenta w pozycji Patrz ,Zestaw do ukfadania
lezacej na brzuchu pacjenta w pozycji lezacej na
brzuchu (P7529)" na str. 107.
P7546A01 Urzadzenie Experience Pod (ramie Patrz ,Urzadzenie Experience
mocujace) Pod (ramie mocujace)
(P7546A01)" na str. 109.

a. Wymaga zastosowania adaptera.
b. Produkt dostepny w wybranych krajach, w ktérych powszechnie stosowane sg butle typu B5 (140 mm).
Wyprodukowane przez firme Kinetec.
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SYSTEM STOJAKA DO INFUzJI (P158A)

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — nie nalezy przekracza¢ maksymalnego obcigzenia (bezpiecznego obcigzenia
roboczego) systemu stojaka na kropléwki (SSK) wynoszacego 9 kg (20 funtéw).

+  Ostrzezenie — nalezy prawidtowo zamocowac stojak na kropléwki; nieprawidtowo
zamocowany stojak moze sie przewrdcié.

+  Ostrzezenie — nierbwnomierne obcigzenie stojaka na kropléwki moze spowodowac, ze
zawieszone na nim elementy spadna.

+  Ostrzezenie — podczas obnizania gdérnej czesci stojaka na kropléwki, przed pociggnieciem za
gatke zwalniajaca, zawsze nalezy chwycic i przytrzymac gérng czes¢ stojaka.

«  Ostrzezenie — w dolnej czesci stojaka na kroplowke nie nalezy montowa¢ pomp infuzyjnych.
Moze to utrudnia¢ zmiane pozycji segmentu oparcia.

System stojaka do infuzji (ISS, Infusion Support System) sktada sie z ruchomego i regulowanego stojaka
na kropléwke. Zadaniem stojaka jest utrzymywanie pomp lub workéw infuzyjnych w pozycji pionowej,
a takze podnoszenie lub opuszczanie pomp lub workéw wzgledem ramy tézka.

Po stronie zagtéwka znajduja sie elementy umozliwiajace podtaczenie dwdch systemow ISS. Kazdy
system ISS moze utrzymac jedna pompe infuzyjng i dwa litry roztworu dozylnego.

Stojak systemu ISS mozna zamontowa¢ w jednym z gniazd stojakéw na kropléwki za pomoca zestawu
adaptera P7515A.

Stojak na kropléwke systemu ISS P158A mozna wyjmowac. Sktada sie on z dwuczesciowego
teleskopowego masztu umieszczanego w adapterze montowanym w odpowiednich otworach po
stronie zagtdéwka. Stojak na kropléwke moze utrzymac ciezar 9 kg (20 funtow).

WYJMOWANY STOJAK NA KROPLOWKE [P7510A)

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

- Ostrzezenie — podczas podnoszenia i opuszczania ruchomej czesci stojaka na kroplowke
nalezy trzymac rece z dala od potaczenia czesci.

« Ostrzezenie — przekroczenie bezpiecznego obcigzenia roboczego moze spowodowacd
obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

Stojak na kropléwke jest wyjmowanym, trzyczesciowym teleskopowym masztem montowanym
w specjalnym otworze po stronie zagtéwka. Wymagane jest zastosowanie montowanego na state
adaptera. Stojak na kropléwke moze utrzymac ciezar 18 kg (40 funtéw).

Aby zamocowac standardowy stojak na kropléwke, nalezy umiesci¢ go w otworze i obréci¢ o ¢wierc
obrotu w kierunku zgodnym z ruchem wskazéwek zegara. Aby zdemontowac stojak, nalezy wykona¢
te same czynnosci w odwrotnej kolejnosci i odwrotnym kierunku.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Podczas obnizania gérnej czesci stojaka na kropléwke zawsze nalezy najpierw chwyci¢
i przytrzymac te cze$¢, a dopiero potem wyciaggnac¢ gatke zwalniajaca.
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UWAGA:
W przypadku stosowania przeptywu grawitacyjnego zalecana jest wieksza wysokos¢.

WYJMOWANY TELESKOPOWY STOJAK NA KROPLOWKE [P2217A)

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — podczas podnoszenia i opuszczania ruchomej czesci stojaka na kropléwke
nalezy trzymac rece z dala od potaczenia czesci.

«  Ostrzezenie — przekroczenie bezpiecznego obcigzenia roboczego moze spowodowacd
obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

«  Ostrzezenie — nie wolno przekracza¢ dopuszczalnego obcigzenia stojaka na kroplowke
wynoszacego 11 kg (25 funtéw).

«  Ostrzezenie — nierbwnomierne obcigzenie stojaka na kropléwke moze spowodowac, ze
zawieszone na nim elementy spadna.

Stojak na kropléwke P2217A jest wyjmowanym, trzyczesciowym teleskopowym masztem
montowanym w dowolnym z czterech rogéw tézka (w przypadku otworéw po stronie zagtéwka
konieczne jest zastosowanie odpowiednich adapteréw). Stojak na kropléwke moze utrzymac ciezar
11 kg (25 funtéw).

Aby zamocowac stojak na kropléwki P2217A, nalezy umiesci¢ go w otworze i obrécic o ¢wierc obrotu
w kierunku zgodnym z ruchem wskazéwek zegara. Aby zdemontowac stojak, nalezy wykona¢ te same
czynnosci w odwrotnej kolejnosci i odwrotnym kierunku.

STALY STOJAK NA KROPLOWKE (P7511A)

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — podczas podnoszenia i opuszczania ruchomej czesci stojaka na kropléwke
nalezy trzymac rece z dala od potaczenia czesci.

«  Ostrzezenie — przekroczenie bezpiecznego obcigzenia roboczego moze spowodowac
obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

- Ostrzezenie — nie wolno przekracza¢ dopuszczalnego obcigzenia stojaka na kropléwke
wynoszacego 18 kg (40 funtéw).

Stojak na kropléwke P7511A jest teleskopowym masztem montowanym na state po stronie zagtéwka,
w lewym lub prawym gniezdzie stojaka na kropléwke. Zazwyczaj stojak na kropléwki P7511A jest
zamawiany jako element nowego t6zka, jednak istnieje réwniez mozliwos¢ zamocowania go do tézka,
ktore jest juz w uzyciu. Stojak na kropléwki P7511A moze utrzymac ciezar 18 kg (40 funtow).

Jedli stojak na kropléwke P7511A nie jest zamontowany, dostepne jest ztacze adaptera umozliwiajace
korzystanie z wyjmowanego stojaka na kropléwki.

Skiadanie
Pociggna¢ stojak na kropléwki w gore i ztozy¢ go w kierunku srodka tézka.
Uzywanie

Pociagnac stojak na kroplowki w gére z pozycji ztozonej, tak aby znalazt sie w pozycji pionowe;j.
Stojak na kropléwki przesunie sie w dét i zostanie zablokowany w pozycji pionowe;j.
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PIONOWY UCHWYT NA BUTLE TLENOWA

Uchwyty na butle tlenowe znajduja sie w rogach po stronie
zagtéwka. Uchwyt z niebieskim kotnierzem jest przeznaczony na
zbiorniki stalowe, a uchwyt z szarym kotnierzem — na zbiorniki
aluminiowe. Kazdy uchwyt na butle tlenowa miesci jedna butle
w rozmiarze D lub E z regulatorem.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Bezpieczne obcigzenie robocze kazdego uchwytu na butle tlenowa wynosi 13,6 kg
(30 funtéw). Przekroczenie bezpiecznego obcigzenia roboczego moze spowodowac uraz lub
uszkodzenie sprzetu.

Montaz

Umiesci¢ butle tlenowa w uchwycie. W zaleznosci od daty produkgji z
uchwyt bedzie miat sztywne plastikowe dno lub metalowy wspornik f
sprezynowy. )

Jesli uchwyt jest wyposazony w metalowy wspornik sprezynowy, po ‘
umieszczeniu w nim butli nalezy sie upewni¢, ze wspornik catkowicie
sie obnizyt.

Demontaz

Wyjac butle z uchwytu.
UWAGA:
W przypadku stalowych butli tlenowych wymagany jest niebieski
kotnierz. W przypadku aluminiowych butli tlenowych wymagany jest
szary kotnierz.

UCHWYT NA BUTLE TLENOWA KINETEC

Uchwyt na butle tlenowa Kinetec jest zdejmowanym uchwytem montowanym po stronie zagtéwka,
w lewym lub prawym gniezdzie stojaka na kropléwke. W uchwycie na butle tlenowa miesci sie jedna
butla typu B5 z regulatorem.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Gdy uchwyt na butle tlenowa znajduje sie na swoim miejscu, nalezy sie upewnic, ze
zagtéwek jest zamocowany. W przeciwnym wypadku pacjent moze dozna¢ obrazen.

Montaz

Zamontowac¢ uchwyt na butle tlenowa w lewym lub prawym gniezdzie stojaka na kroplowke.
Sprawdzi¢, czy otwory w uchwycie s dopasowane do miejsc w ramie t6zka.

Demontaz

Wyjac uchwyt z gniazda stojaka na kropléwke.
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POLKA TRANSPORTOWA

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — bezpieczne maksymalne obciazenie robocze potki transportowej wynosi
20,4 kg (45 funtow). Przekroczenie tej wartosci moze skutkowac uszkodzeniem pétki.

- Ostrzezenie — aby mozliwe byto uzycie pétki transportowej, segment nozny musi by¢
ustawiony ptasko. W przeciwnym razie sprzet moze spasc.

«  Ostrzezenie — nie nalezy stawac ani siada¢ na pétce transportowej.

«  Ostrzezenie — sprzet umieszczony na pétce bez zabezpieczenia pasami moze spasc.

«  Ostrzezenie — po uzyciu potki transportowej nalezy zablokowac jg w pozycji ztozone;j.
W przeciwnym razie pétka moze przypadkowo dotkna¢ podtogi podczas korzystania
z przyciskdw zmiany pozycji tézka.

+  Ostrzezenie — po usunieciu zan6zka z tézka nie nalezy kfas¢ go ptasko na podtodze. Zanézek

nalezy przechowywacé w takiej pozycji lub takim miejscu, aby nie miat kontaktu z czynnikami
stanowigcymi zagrozenie biologiczne.

UWAGA:

Jesli do zandzka nie jest przymocowana potka transportowa, zandzek mozna ustawi¢ pionowo na
podtodze. Jesdli potka transportowa jest zainstalowana, zanézek mozna oprzec o $ciane w takiej pozycji,
aby sie nie przewrdcit.

Pétki transportowej mozna uzywac do zamocowania matych urzadzen podczas transportu pacjenta
oraz jako powierzchni do pisania.

Uzywanie

1. Upewnic sie, ze segment stdp jest ustawiony na pfasko.

2. Unies¢ potke nad podndzek, w kierunku materaca, az pétka
zatrzyma sie w pozycji poziome;j.

Sktadanie
1. Usunac caty sprzet z pétki i zapig¢ paski zapinane na rzepy.
2. Unie$¢ poétke nad podnézek i odsunac ja od powierzchni
materaca, az potka bedzie ptasko przylega¢ do podnédzka
i zostanie zablokowana w tej pozyciji.
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PRZEDLUZENIE SEGMENTU OPARCIA ([P752801/P752802/P752803])

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy
postepowac zgodnie z nastepujacymi ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — przed zamontowaniem lub zdjeciem
przedtuzenia segmentu oparcia nalezy upewnic sie, ze
hamulce t6zka sg aktywne i na t6zku nie ma pacjenta.

+  Ostrzezenie — bezpieczne maksymalne obcigzenie
robocze przedtuzenia segmentu oparcia wynosi 115 kg
(254 funty). Przekroczenie tej wartosci moze skutkowac
uszkodzeniem przedtuzenia segmentu oparcia.

+  Ostrzezenie — z przedtuzenia segmentu oparcia nalezy
korzystac wytacznie pod bezposrednim nadzorem
opiekuna. Jesli pacjent ma pozostac bez nadzoru,
przedtuzenie segmentu oparcia nalezy zdemontowac.

«  Ostrzezenie — gdy zamontowane jest przediuzenie segmentu oparcia, nie nalezy korzystac
z wbudowanej w t6zko wagi. Wykonanie pomiaru z zamontowanym przedtuzeniem
segmentu oparcia spowoduje uzyskanie niedoktadnych odczytéw wagi.

«  Ostrzezenie — nie nalezy transportowac pacjenta, jesli zamontowane jest przedtuzenie
segmentu oparcia.

«  Ostrzezenie — nalezy stosowac wytacznie zatwierdzone czesci zamienne firmy Baxter.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Nie kleka¢ ani nie siadac na przedtuzeniu segmentu oparcia. Nieprzestrzeganie tego
zalecenia moze doprowadzi¢ do uszkodzenia sprzetu.

UWAGI:

«  Przedtuzenie segmentu oparcia umozliwia utozenie pacjenta na t6zku w taki sposéb, aby jego
gtowa znajdowata sie blizej opiekuna, i powinno by¢ stosowane wytacznie podczas
rutynowych, nienaglacych zabiegéw.

+  Przedtuzenie segmentu oparcia mozna zamontowac dopiero po zdemontowaniu zagtéwka,
ustawieniu segmentu oparcia ptasko i ztozeniu uchwytéw transportowych.

«  Gdy przedtuzenie segmentu oparcia nie jest uzywane, na t6zku musi by¢ zamontowany
zagtowek.

Montaz

1. Upewni¢ sie, ze hamulce tézka sg aktywne i na tézku nie ma
pacjenta.

2. Sciagna¢ zagtéwek.

3. Umiesci¢ dwa bolce przedtuzenia segmentu oparcia
w otworach do montazu wyciggdéw rehabilitacyjnych.

UWAGA:
Krétsze bolce przedtuzenia segmentu oparcia bedg opierac sie na
spoinie segmentu oparcia tézka.
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Demontaz

1. Upewnic sie, ze pacjent nie znajduje sie na tozku.

2. Unies¢ przedtuzenie segmentu oparcia i zdja¢ je z tézka.
3. Zatozy¢ zagtowek.

ZESTAW DO UKLADANIA PACJENTA W POZYCJI LEZACEJ NA BRZUCHU [P7529)

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy ? ‘
postepowac zgodnie z nastepujacymi ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — przed uzyciem akcesorium do ukfadania ¥
pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu nalezy przeczytac \ ,
i zrozumiec tresc instrukcji obstugi (773439). Qf *Ue |

+  Ostrzezenie — przed montazem lub demontazem akcesorium do uktadania pacjenta
w pozycji lezacej na brzuchu nalezy upewnic sig, ze hamulce t6zka sa aktywne.

+  Ostrzezenie — bezpieczne maksymalne obcigzenie robocze podgtéwka akcesorium do
uktadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu wynosi 20 kg (44 funty).

«  Ostrzezenie — nie nalezy transportowac pacjenta, jesli akcesorium do uktadania pacjenta
w pozycji lezacej na brzuchu jest zamontowane.

+  Ostrzezenie — nalezy stosowac wytacznie zatwierdzone czesci zamienne firmy Baxter.

+  Ostrzezenie — o akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu nie nalezy sie
opiera¢, nie nalezy réwniez na nim klekac ani siadac.

+  Ostrzezenie — gdy akcesorium do ukfadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu jest
uzywane, nalezy zablokowac przyciski zmiany pozycji segmentu oparcia i segmentu kolan.

«  Ostrzezenie — nalezy upewnic sig, ze glowa pacjenta jest utozona odpowiednio wzgledem
poduszki piankowej na twarz / podgtéwka akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji lezacej
na brzuchu. Nalezy monitorowac pozycje gtowy i w razie koniecznosci dostosowac ja po
utozeniu pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu.

+  Ostrzezenie — gdy akcesorium do ukfadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu jest
uzywane, nie nalezy wtacza¢ zadnego trybu terapii (wspomaganie obrotu, terapia rotacji lub
jakakolwiek inna terapia, ktéra mogtaby skutkowac poruszeniem sie pacjenta).

«  Ostrzezenie — nalezy upewnic sie, ze podczas uzywania akcesorium do uktadania pacjenta
w pozycji lezacej na brzuchu zintegrowany materac pneumatyczny (jesli dostepny) jest w trybie
normalnym.

«  Ostrzezenie — podczas pozycjonowania pacjenta nalezy mie¢ na uwadze dreny i przewody.

«  Ostrzezenie — po zdjeciu akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu
nalezy zamontowac zagtéwek.

«  Ostrzezenie — pacjentéw przytomnych nalezy poinformowac, aby nie dostosowywali pozycji
akcesorium do ukfadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu bez pomocy opiekuna.

«  Ostrzezenie — dZwignie blokujaca przegub kulowy pozycjonera gtowy w pozycji lezacej na
brzuchu do stosowania na oddziatach intensywne;j terapii nalezy wyja¢ z przegubu po
zablokowaniu dZwigni i utozeniu pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu.

+  Ostrzezenie — gdy akcesorium do ukfadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu jest
uzywane, pod wspornikiem adaptera nie nalezy przechowywac sprzetu.

« Ostrzezenie — w razie potrzeby nalezy dostosowac pozycje pacjenta po kazdej zmianie
materaca lub zmianie pozycji t6zka, aby upewnic sie, ze glowa pacjenta jest utozona
odpowiednio wzgledem poduszki piankowej na twarz / podgtéwka akcesorium do ukfadania
pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu.
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A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzega¢ wszystkich ostrzezen zawartych w niniejszej instrukgji.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.
+  Ostrzezenie — nalezy regularnie monitorowa¢ pacjenta i dostosowywac jego pozycje.
«  Ostrzezenie — nalezy pamieta¢, aby dostosowac pozycje pacjenta po przejsciu materaca
z trybu maksymalnego napetnienia do trybu normalnego.
+  Ostrzezenie — przy dostosowywaniu potozenia pozycjonera Allen ICU Prone Head Positioner
z lusterkiem nie nalezy zbliza¢ sie do miejsc stwarzajacych ryzyko przytrzasniecia.
UWAGA:
W celu uzyskania pomocy technicznej w odniesieniu do akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji
lezacej na brzuchu nalezy skontaktowac sie z firma Hillrom Allen Medical, dzwonigc pod numer telefonu
(800) 433-5774.

Montaz

1. Ustawic t6zko w pozycji ptaskiej.

2. Sciagna¢ zagtéwek.

3. Opusci¢ uchwyty transportowe i stojak na kropléwke.

4. W stosownych przypadkach wyjac sprzet z gniazd ramy
wyciggowej.

5. Zablokowac elementy sterujace segmentéw oparcia i kolan.

6. W stosownych przypadkach wyja¢ plastikowe wkiadki
z gniazd do montazu wyciagéw rehabilitacyjnych po stronie
zagtowka.

7. Nacisnac¢ przycisk zatrzaskowy znajdujacy sie z lewej strony
wspornika adaptera (montowanego po stronie zagtéwka), b
aby zamontowac wspornik w gniazdach przeznaczonych do .
montazu wyciggéw rehabilitacyjnych. Upewnic sie, ze
wspornik zostat w petni wcisniety do gniazd.

UWAGA:

W stosownych przypadkach uchwyty transportowe i stojak na
kropléwke nalezy schowac pod wspornikiem.
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8. Zamontowac pozycjoner Allen ICU Prone Head Positioner.
Instrukcje dotyczace montazu i dostosowywania potozenia
pozycjonera gtowy w pozycji lezgcej na brzuchu zawiera
dokument Allen ICU Prone Head Positioner Instructions for Use
(Instrukcja obstugi pozycjonera Allen ICU Prone Head
Positioner) (773439).

Uzywanie

Informacje na temat korzystania z akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji lezacej na brzuchu
zawiera dokument Allen ICU Prone Head Positioner Instructions for Use (Instrukcja obstugi pozycjonera
Allen ICU Prone Head Positioner) (773439).

Demontaz
1. Przed demontazem akcesorium nalezy upewnic sie, ze pacjent nie znajduje sie na nim.

2. Zdemontowac pozycjoner gtowy w pozycji lezacej na brzuchu — informacje na ten temat zawiera
dokument Allen ICU Prone Head Positioner Instructions for Use (Instrukcja obstugi pozycjonera
Allen ICU Prone Head Positioner) (773439).

3. Wyjac¢ wspornik adaptera z gniazd do montazu wyciagéw rehabilitacyjnych.
W stosownych przypadkach wytaczy¢ blokade przyciskow.

5. W stosownych przypadkach ustawi¢ stojak na kropléwki i uchwyty transportowe
w odpowiednich pozycjach.

6. Zatozyc¢ zagtéwek.

URZADZENIE EXPERIENCE POD (RAMIE MOCUJACE) (P7546A01)

Pozycja | Opis Pozycja | Opis

A Miejsce na przewdd urzadzenia PED C Uchwyt na urzadzenie PED
(Personal Electronic Device; osobiste
urzadzenie elektroniczne)

B Port fadowania USB
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A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

- Ostrzezenie — nie wolno przekracza¢ dopuszczalnego obcigzenia ramienia mocujacego
wynoszacego 1 kg (2,2 funta).

«  Ostrzezenie — nie nalezy zdejmowac ani montowac zespotu ramienia mocujacego, gdy
znajduje sie on nad pacjentem.

«  Ostrzezenie — podczas ustawiania ramienia mocujacego w potozeniu transportowym nie
nalezy zbliza¢ sie do ruchomych czesci ani miejsc stwarzajacych ryzyko przytrzasniecia.

+  Ostrzezenie — przed transportem nalezy ustawi¢ ramie mocujace w potozeniu
transportowym i upewnic¢ sie, ze przewdd zasilajacy jest odtaczony i odpowiednio schowany
(Punkt 4 na str. 112).

- Ostrzezenie — poinstruowac pacjentéw, aby w zadnym wypadku nie uzywali ramienia
mocujacego jako uchwytu utatwiajacego wstawanie z tézka, ktadzenie sie i zmiane pozycji na
t6zku.

+  Ostrzezenie — jesli ramie mocujace jest zainstalowane, podczas dostosowywania wysokosci
tézka i/lub segmentu oparcia nalezy uwaza¢, aby ramie nie dotykato pacjenta.

+  Ostrzezenie — przed zdemontowaniem ramienia mocujacego nalezy sie upewni¢, ze przewod
zasilajacy jest odtaczony i odpowiednio schowany.

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z ponizszymi przestrogami:

«  Przestroga — podczas przesuwania tézka przez drzwi zachowac¢ ostroznos¢. W przeciwnym
wypadku moze dojs¢ do uszkodzenia sprzetu.

«  Przestroga — podczas regulacji wysokosci t6zka nalezy zachowac ostroznosé. Upewnic sie,
ze t6zko nie uderzy w futryny drzwi lub oswietlenie na suficie.

+  Przestroga — podczas ustawiania t6zka w pozycji Trendelenburga/anty-Trendelenburga
nalezy zachowac ostroznosc. Upewnic sie, ze t6zko nie uderzy w panel scienny ani w inny
sprzet.

UWAGA:
Aby przetransportowac tézko, ramie mocujgce musi by¢ ustawione w potozeniu transportowym,
patrz punkt 4 na str. 112.

Urzadzenie Experience Pod umozliwia: ¥
« tadowanie urzadzenia PED

«  Umieszczenie urzadzenia PED w uchwycie (informacje
dotyczace wymiaréw urzadzenia PED pasujgcego do
uchwytu podano powyzej)

+  Przechowywanie przewodu do tadowania urzadzenia PED

+  Regulacje urzadzenia Experience Pod w celu
zapewnienia optymalnych warunkéw uzytkowania
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UWAGI:

«  Port USB nie jest przeznaczony do podtaczania urzadzen, ktére wymagaja zasilania pradem
o natezeniu ponizej 170 mA, takich jak lampki USB do czytania. Port umozliwia zasilanie
pradem o natezeniu do 2,4 A.

«  Jedlitézko jest wyposazone w dwa state stojaki na kropléwki, jeden z nich nalezy wyjac,
aby zamontowac urzadzenie Experience Pod.

Montaz

1. Upewni¢ sie, ze hamulec tézka jest aktywny i na t6zku nie ma
pacjenta.

2. Unie$¢ t6zko, aby uzyskac dostep do przestrzeni pod
segmentem oparcia.

UWAGA:

Przed zamontowaniem urzadzenia Experience Pod nalezy
upewnic sie, ze jest ustawione w potozeniu transportowym, patrz
punkt 4 nastr. 112.

3. Wyjac sworzen z urzadzenia Experience Pod.

4. Zamontowac urzadzenie Experience Pod w gniezdzie na
akcesoria po stronie zagtéwka. Upewnic sig, ze zesp6t
ramienia zostat catkowicie wsuniety do gniazda.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Sprawdzi¢, czy ramie jest prawidtowo zamocowane (punkt 4). W przeciwnym razie
moze wypas¢. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata lub uszkodzenia sprzetu.

5. Wsuna¢ sworzen od spodu t6zka po stronie zagtéwka w celu
unieruchomienia urzadzenia Experience Pod.

Zamontowac na sworzniu element ustalajacy.

Upewnic¢ sie, ze sworzen przechodzi przez element ustalajacy.
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8. Upewnicsie, ze do urzadzenia Experience Pod podtaczono
przewdd zasilajacy.

UWAGA:

Nie nalezy podtaczac¢ urzadzenia Experience Pod do gniazda

zasilania urzadzen dodatkowych.

9. Podtaczy¢ przewdd zasilajacy urzadzenia Experience Pod do
gniazda zasilania sieciowego.

10. W stosownych przypadkach podiaczy¢ przewdd zasilajacy
tozka.

11. Opuscic¢ t6zko do najnizszego potozenia.

Demontaz

1. Upewni¢ sie, ze hamulec tézka jest aktywny i na tézku nie ma
pacjenta.

2. Unies¢ tozko, aby uzyskac dostep do przestrzeni pod
segmentem oparcia.

3. Odfaczyc przewdd zasilajacy urzadzenia Experience Pod od gniazda zasilania sieciowego.

Ustawi¢ urzadzenie Experience Pod w potozeniu
transportowym, jak pokazano na ilustraciji.

5. Od spodutézka po stronie zagtéwka zdja¢ element ustalajacy
Ze sworznia.

6. Wyjac sworzen, a nastepnie wyja¢ urzadzenie Experience
Pod z gniazda t6zka.
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7. W celu przechowywania urzadzenia Experience Pod mozna
je odwrocic i bezpiecznie oprzec o $ciane lub umiescic
w miejscu do tego przeznaczonym.

INFORMACJE DOTYCZACE BEZPIECZENSTWA

PoOzYCJE LOZKA

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Gdy pacjent jest pozostawiany bez nadzoru, t6zko medyczne nalezy ustawic
W najnizszym mozliwym potozeniu, aby zmniejszy¢ ryzyko obrazen ciata spowodowanych upadkiem.

HAMULCE

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Jesli w t6zku znajduje sie pacjent, hamulce zawsze powinny by¢ zablokowane. Nie
dotyczy to sytuacji, gdy pacjent jest transportowany. Aby mie¢ pewnos¢, ze tézko sie nie poruszy,
mozna je popchnac i pociggnac w celu sprawdzenia, czy hamulce dziataja.

Jesli w t6zku znajduje sie pacjent, hamulce powinny by¢ zawsze zablokowane — dotyczy to

w szczegolnosci sytuacji, gdy pacjent jest przenoszony z jednej powierzchni na inna. Podczas wstawania
zt6zka pacjenci czesto uzywaja t6zka jako podpory — jesli tézko nieoczekiwanie poruszy sie, pacjent
moze doznac obrazen. Po zablokowaniu hamulcéw nalezy popchnac i pociggnac tézko, aby sprawdzi¢,
czy jest ono stabilne. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze spowodowac obrazenia ciata lub
uszkodzenie sprzetu.

OBRAZOWANIE METODA REZONANSU MAGNETYCZNEGO

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Urzadzenia nie mozna stosowac podczas obrazowania metoda rezonansu
magnetycznego (MRI). Przenies¢ pacjenta na powierzchnie zgodna z badaniami MRI i usungé t6zko z sali
badan MRI.

Przenies¢ pacjenta na powierzchnie zgodna z badaniami MRI i usung¢ t6zko z sali badan MRI.
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PLYNY

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Plyny rozlane na elementy elektroniczne t6zka moga stwarza¢ niebezpieczenstwo.
W przypadku rozlania ptynu nalezy odtaczy¢ t6zko od zasilania i przesta¢ go uzywac. Nieprzestrzeganie
tego zalecenia moze spowodowac obrazenia ciata lub uszkodzenie sprzetu.

W przypadku rozlania ptynu w ilosci niespotykanej podczas normalnego uzytkowania t6zka nalezy
natychmiast:

«  Odftaczyc tézko od zrodta zasilania.

«  Zdjac pacjenta z tézka.

«  Usunac rozlany ptyn z t6zka.

+  Przeprowadzi¢ doktadny przeglad t6zka.

Nie nalezy ponownie uzywac tézka, dopdki nie zostanie catkowicie wysuszone i przetestowane pod
katem bezpiecznego dziatania.

BARIERKI BOCZNE

Barierki boczne maja kilka praktycznych funkcji — m.in. wskazuja pacjentowi, gdzie znajduja sie
krawedzie t6zka, utatwiaja wychodzenie z t6zka oraz zapewniaja dostep do interfejsu opiekuna

i elementéw sterujacych pacjenta. Barierki boczne moga réwniez dawac pacjentowi poczucie
bezpieczenstwa. Gdy t6zko jest ustawione w pozycji fotela, barierki boczne powinny by¢ zawsze
uniesione i zablokowane. Decyzje o tym, czy barierki boczne powinny by¢ uzywane w pozycji tézka,
nalezy podja¢ na podstawie analizy potrzeb pacjenta po ocenie wszelkich czynnikéw ryzyka zgodnie
z obowigzujacymi w danej placéwce protokotami dotyczacymi bezpiecznej pozycji pacjenta.

Odgtos klikniecia podczas unoszenia barierek bocznych sygnalizuje, ze zostaly catkowicie uniesione
i zablokowane na swoim miejscu. Po ustyszeniu klikniecia nalezy delikatnie pociaggna¢ barierke, aby
upewnic sie, ze jest zablokowana.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nie zblizac sie do barierki bocznej podczas jej opuszczania.

- Ostrzezenie — nalezy oceni¢, zgodnie z protokotem obowigzujacym w placéwce, jakie jest
niebezpieczenstwo zakleszczenia sie kazdego pacjenta, i odpowiednio monitorowac ich stan.
Nalezy sie upewnic, ze wszystkie barierki boczne sg catkowicie zablokowane, kiedy sa
uniesione. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do powaznych obrazen ciata, a nawet Smierci
pacjenta.

- Ostrzezenie — jesli stan pacjenta (na przyktad dezorientacja spowodowana podanym lekiem
lub stanem klinicznym) moze doprowadzi¢ do jego zakleszczenia, na czas gdy pacjent
pozostawiany jest bez nadzoru, leze powinno by¢ ustawione w pozycji poziomej (chyba ze jest
to niezgodne z wymogami personelu medycznego lub zachodza inne szczegélne okolicznosci).

UWAGA:

Barierki boczne z zatozZenia petnig funkcje ostrzegawczg — ich zadaniem nie jest ograniczanie ruchéw
pacjenta. Firma Baxter zaleca, aby odpowiedni personel medyczny ustalit zasady korzystania z barierek
bocznych.
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ZANOZEK

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Po usunieciu zanézka z t6zka nie nalezy ktas¢ go ptasko na podtodze. Zandzek nalezy
przechowywac w takiej pozycji lub takim miejscu, aby nie miat kontaktu z czynnikami stanowigcymi
zagrozenie biologiczne. Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze doprowadzi¢ do obrazen ciata.

UWAGA:

Jedli do zandzka nie jest przymocowana potka transportowa, zanézek mozna ustawi¢ pionowo na
podtodze. Jedli pdtka transportowa jest zainstalowana, zan6zek mozna oprze¢ o sciane w takiej pozycji,
aby sie nie przewrdcit.

ELEMENTY UNIERUCHAMIAJACE PACJENTA

Firma Baxter zaleca, aby w stosownych przypadkach personel medyczny ustalit wiasciwe metody
zapobiegania wyciaganiu przewoddw przez pacjentéw oraz powodowaniu urazéw u siebie lub innych
0s6b w czasie przebywania w t6zku.

1. Opracowac wytyczne dotyczace wszystkich pacjentéw okreslajace:
«  ktoérzy pacjenci moga wymagac ograniczenia mozliwosci poruszania sie i jaka metode
ograniczenia ruchu zastosowag;
- wlasciwg metode monitorowania pacjenta (niezaleznie od tego, czy stosowane sa elementy

unieruchamiajace), w tym odstep czasowy miedzy kontrolami, wizualng kontrole stanu
elementéw unieruchamiajacych itp.

2. Opracowac programy szkoleniowe dla oséb sprawujacych opieke nad pacjentami dotyczace
wiasciwego uzywania i zastosowania elementéw unieruchamiajacych.

3. Jesli przy pacjencie nie ma opiekuna, 16zko powinno znajdowac sie w najnizszym potozeniu.

Wyjasnic cztonkom rodziny lub opiekunom, w jakich sytuacjach konieczne moze by¢ zastosowanie
elementéw unieruchamiajacych.

ELEKTRYCZNOSG

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — nalezy ustanowi¢ zasady i procedury szkolenia oraz instruowania personelu
w zakresie niebezpieczenstw zwigzanych ze sprzetem elektrycznym.

+  Ostrzezenie — aby unikna¢ niebezpieczenstwa porazenia pradem elektrycznym, sprzet ten
nalezy podtacza¢ wytacznie do sieci zasilajacej z uziemieniem.

- Ostrzezenie — nalezy dopilnowa¢, aby sposéb umiejscowienia t6zka pozwalat na szybkie
i bezproblemowe odtaczenie przewodéw zasilajacych od gtéwnego Zrédta zasilania, jezeli
zajdzie taka koniecznos¢.

+  Ostrzezenie — rozlanie ptynu na elementy elektroniczne tézka moze stwarzac zagrozenie dla
bezpieczenstwa. W przypadku rozlania ptynu nalezy odtaczy¢ tézko od zasilania i przesta¢ go
uzywac. Doktadnie wyczyscic i osuszyc t6zko, a nastepnie zleci¢ sprawdzenie tézka przez
personel obstugi techniczne;j.

+  Ostrzezenie — niewlasciwe uzywanie przewodu zasilajgcego moze doprowadzi¢ do jego
uszkodzenia. W przypadku stwierdzenia uszkodzenia przewodu zasilajagcego nalezy
natychmiast wycofac t6zko z eksploatacji i skontaktowac sie z odpowiednim personelem
obstugi techniczne;.
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A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzega¢ wszystkich ostrzezen zawartych w niniejszej instrukgji.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.

«  Ostrzezenie — przewdd zasilajacy i akumulator litowo-jonowy dofgczone do zestawu nie moga
by¢ stosowane z urzagdzeniami innymi niz model t6zka Progressa, z ktérym zostaty dostarczone.

+  Ostrzezenie — jesli stan zewnetrznego przewodu uziemienia ochronnego budzi watpliwosci,
t6zko nalezy zasila¢ z jego wewnetrznego zrédta zasilania.

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi przestrogami:

«  Przestroga — przed przystapieniem do transportu t6zka nalezy upewnic sig, ze przewéd
zasilajacy zostat prawidtowo umieszczony na haku po stronie zagtéwka. Nieprzestrzeganie tego
zalecenia moze doprowadzi¢ do uszkodzenia sprzetu.

+  Przestroga — niniejsze urzadzenie spetnia wszystkie wymogi w zakresie kompatybilnosci
elektromagnetycznej podane w normie IEC 60601-1-2. Prawdopodobienstwo wystgpienia
problemoéw z urzadzeniem wynikajacych z jego niedostatecznej odpornosci elektromagnetycznej
jest niewielkie. Odpornos¢ elektromagnetyczna zawsze jest jednak wzgledna, a normy opieraja
sie na okre$lonych zatozeniach dotyczacych srodowiska, w jakim urzadzenie bedzie uzywane. Jesli
uzytkownik zaobserwuje nietypowe zachowanie urzadzenia — zwtaszcza, jesli wystepuje ono
sporadycznie i jest zwigzane z uzywaniem w poblizu nadajnikéw radiowych lub telewizyjnych,
telefonéw komaérkowych lub sprzetu elektrochirurgicznego — moze to wskazywac na zaktdcenia
elektromagnetyczne. W przypadku wystapienia takiego zachowania uzytkownik powinien
umiesci¢ sprzet wywotujacy zaktdcenia w wiekszej odlegtosci od urzadzenia.

Konieczne jest ustanowienie zasad i procedur szkolenia i instruowania personelu w zakresie
niebezpieczenstw zwigzanych ze sprzetem elektrycznym. Personel musi wiedzie¢, ze umieszczanie
jakichkolwiek czesci ciata pod lub pomiedzy poruszajacymi sie elementami tézka nie jest ani wskazane,
ani konieczne. Przed przystgpieniem do czyszczenia lub serwisowania tézka nalezy zawsze odtaczy¢ je
od zrédta zasilania. Nalezy réwniez wiaczy¢ blokady uniemozliwiajace przypadkowa aktywacje funkg;ji
t6zka, do ktérej mogtoby dojs¢ dzieki zapasowemu zasilaniu akumulatorowemu. Wiecej informacji
zawiera dokument Hillrom Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik
serwisowy t6zek szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa oraz Progressa+) (171748).

CZESCI | AKCESORIA

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Stosowanie niezatwierdzonych czesci lub akcesoriéw w produktach firmy Hill-Rom lub
Baxter moze narazi¢ pacjentéw i personel medyczny na ryzyko uszkodzenia ciata.

OSTRZEZENIA DOTYCZACE OBStUGI t0ZKA/MATERACA

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — nie korzystac z t6zka w obecnosci palnych gazéw czy opardéw.

+  Ostrzezenie — do podawania tlenu uzywa¢ wytacznie urzadzen w rodzaju masek nosowych,
masek ustno-nosowych lub respiratorow. Nie uzywac té6zka w namiotach tlenowych ani
w srodowisku bogatym w tlen.
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A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzega¢ wszystkich ostrzezen zawartych w niniejszej instrukgji.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.
«  Ostrzezenie — nalezy dopilnowa¢, aby rece, ramiona, nogi i stopy nie znajdowaty sie pod
tézkiem ani pomiedzy segmentami ptyty leza w czasie ich ruchu.
«  Ostrzezenie — nalezy sie upewni¢, ze dreny, przewody i posciel znajduja sie z dala od czesci
ruchomych.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Z uwagi na ograniczong przestrzen pod t6zkiem medycznym mozna go uzywac
wylacznie z okreslonymi podnosnikami.

MATERACE

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — L6zko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa jest wyposazone w funkcje
bezpieczenstwa, ktére moga nie dziata¢ lub pracowac niezgodnie z zatozeniami, jesli t6zko uzywane jest
z materacami innych producentéw. Aby ustali¢, czy sprawdzono i potwierdzono poprawnos$¢ dziatania
funkcji bezpieczenstwa tézka w potaczeniu z materacem zamiennym, nalezy skontaktowac sie

z producentem materaca. W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do powaznych obrazen ciata lub
uszkodzenia sprzetu.

UWAGA:

Lézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa, zgodnie z zaleceniami firmy Baxter, powinno
byc¢ uzywane z materacami firmy Baxter lub Hillrom zaprojektowanymi i przetestowanymi z mysla

o wspomnianym tézku. t6zko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa moze by¢ uzywane
z materacami zamiennymi. Aczkolwiek klienci, ktérzy zdecyduja sie naby¢ materace zamienne innych
producentéw, powinni upewnic sie, ze dany materac uzywany z tézkiem spetnia wymagania
odpowiednich przepiséw, wytycznych i norm technicznych i nie stwarza nieakceptowalnego ryzyka
obrazen pacjentéw lub oséb sprawujacych nad nimi opieke. Firma Baxter zaleca w szczeg6lnosci dobor
materacow, ktérych wymiary i konstrukcja minimalizuja wystepowanie szczelin stwarzajacych ryzyko
zakleszczenia sie pacjenta, zapewniajg odpowiednia odlegtos¢ miedzy gérna powierzchnig materaca

a szczytem barierki bocznej (co zapobiega przypadkowemu przetoczeniu sie pacjenta przez barierke),
charakteryzuja sie odpowiednig sztywnoscia przy krawedziach (co utatwia bezpieczne przenoszenie
pacjentéw z tézka i na tézko) oraz nie ograniczaja funkcji barierek bocznych.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

+  Ostrzezenie — przebicie materaca igfg lub w inny sposéb moze wptynac na stopien jego
nieprzepuszczalnosci oraz dziatanie przeciwodlezynowe. Nalezy poinstruowa¢ opiekunéw
o koniecznosci ZAPOBIEGANIA uszkodzeniom materiatu, z ktérego wykonano materace
i woreczki, do ktérych moze dojs¢ w wyniku niewfasciwego uzywania uchwytéw na kasety RTG
i ostrych przedmiotéw, ktére mogtyby przedziurawi¢ lub przeciag¢ materac. Moze to
spowodowac obnizenie efektywnosci materaca.

- Nalezy regularnie sprawdza¢ powierzchnie materaca pod katem tego typu uszkodzen.
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A OSTRZEZENIE:

(Ciag dalszy ostrzezen) Nalezy przestrzega¢ wszystkich ostrzezen zawartych w niniejszej instrukgji.
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata i/lub uszkodzenia sprzetu.

«  Ostrzezenie — dziatanie materacéw pneumatycznych Progressa jest najefektywniejsze, gdy
cyrkulacja powietrza wokét skéry pacjenta odbywa sie bez przeszkdd. Nalezy unikaé stosowania
plastikowych ochraniaczy na posciel lub plastikowych wktadek dla os6b nietrzymajacych moczu
lub katu, gdyz ograniczaja one przeptyw powietrza i wydtuzajg kontakt wilgoci ze skéra,
przyczyniajac sie do jej uszkodzenia. Jakiekolwiek wktadki dla oséb nietrzymajacych moczu lub
katu badzZ przescieradta ochronne stosowane w potaczeniu z tymi materacami powinny miec silne
wiasciwosci chtonne i by¢ przepuszczalne dla powietrza. Nieprzestrzeganie tych zalecen moze
negatywnie wptyna¢ na efekty stosowania materaca oraz doprowadzi¢ do obrazen ciata.

«  Ostrzezenie — jesli materac jest wyposazony w naktadke MCM, nalezy ja zatozy¢ przed
utozeniem pacjenta na t6zku.

LATWOPALNOSG

W celu zmniejszenia ryzyka pozaru tézka szpitalnego nalezy dopilnowac, aby personel placéwki przestrzegat
wytycznych dotyczacych bezpieczerstwa zawartych w dokumencie FDA Public Health Notification Practice
Hospital Bed Safety (Zawiadomienie Agencji Zywnosci i Lekéw dotyczqce zdrowia publicznego: zasady zwigzane
z bezpieczeristwem uzytkowania 6zek szpitalnych) (tylko Stany Zjednoczone).

Przestrzeganie zasad i przepiséw przeciwpozarowych pozwala ograniczy¢ ryzyko wystapienia pozaru.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Pacjentom nie nalezy pozwala¢ na palenie papieroséw w tézku. Posciel i poduszki na
0got nie sg ognioodporne. Zignorowanie tego ostrzezenia moze prowadzi¢ do obrazen ciata.

ZMIANA POZYCJI LOZKA

Nie uzywac elementéw sterujgcych t6zka, dopdki wszystkie osoby i urzadzenia nie znajda sie z dala od
mechanizméw. W celu wytaczenia danej funkgji nalezy: zwolni¢ odpowiedni przycisk i/lub uaktywni¢
funkcje przeciwna, i/lub natychmiast odtgczy¢ przewdd zasilajacy.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — podczas zmiany pozycji t6zka nalezy kontrolowa¢ potozenie przewodoéw.
Zawsze nalezy stosowac wtasciwe metody prowadzenia przewoddw, szczegodlnie podczas
podnoszenia segmentu oparcia.

.+ Ostrzezenie — podczas umieszczania przewodéw innych urzadzen w obrebie tOZKA
MEDYCZNEGO nalezy zachowa¢ ostroznos¢, aby unikna¢ sytuacji, w ktérej przewody te
mogtyby zostac¢ zgniecione przez elementy t OZKA MEDYCZNEGO.

INSTRUOWANIE ODWIEDZAJACYCH

Osoby odwiedzajace nalezy poinstruowac, aby nie prébowaty obstugiwa¢ wézka za pomoca elementow
sterujacych dla opiekuna. Moga one pomagac pacjentowi przy uzyciu elementéw sterujacych dla pacjenta.

PRZENOSZENIE PACJENTA

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Podczas przenoszenia pacjenta z jednej powierzchni na inng (np. z tézka na wozek)
nalezy stosowac sie do protokotéw bezpiecznego postepowania obowigzujacych w danym szpitalu.
Nieprzestrzeganie tego zalecenia moze doprowadzi¢ do obrazen ciata.

Materace pneumatyczne Progressa — przenoszenie pacjenta z jednej powierzchni na druga moze utatwic
uzycie trybu maksymalnego napetienia, ktory pozwala maksymalnie zwiekszy¢ sztywnos¢ materaca.
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WYCIAGI REHABILITACYJNE

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nalezy oceni¢ stan pacjenta pod katem zagrozenia unieruchomieniem i uduszeniem,
zgodnie z procedurami danej placéwki, i odpowiednio monitorowa¢ pacjenta. W przeciwnym wypadku
moze dojs$¢ do powaznych obrazen ciata lub $mierci.

AKUMULATORY SYSTEMU TRANSPORTOWEGO INTELLIDRIVE

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z ponizszymi przestrogami:

«  Przestroga — jesli t6zko zostanie odtagczone od zasilania sieciowego na okres dtuzszy niz
6 miesiecy, a system transportowy IntelliDrive jest zamontowany, ale pozostanie nieaktywny,
wydajnos$¢ akumulatora systemu transportowego moze ulec pogorszeniu.

- Jedlitézko zostanie odtaczone od zasilania sieciowego na okres dtuzszy niz 6 miesiecy,
a system transportowy IntelliDrive jest zamontowany, ale nie bedzie aktywowany,
dziatanie akumulatora moze ulec pogorszeniu (wiacznie z brakiem mozliwosci jego
naftadowania). Jesli t6zko nie bedzie uzywane przez okres dtuzszy niz 6 miesiecy, nalezy
odtaczy¢ akumulatory tézka i systemu transportowego IntelliDrive.

«  Przestroga — jesli t6zko zostanie odfaczone od zasilania sieciowego na okres dtuzszy niz 4 dni,
a system transportowy IntelliDrive jest zamontowany, ale pozostanie nieaktywny, wydajnos$¢
akumulatora systemu transportowego moze ulec pogorszeniu.

- Jeslitézko zostanie odfgczone od zasilania sieciowego na okres dtuzszy niz 4 dni,
a system transportowy IntelliDrive jest zamontowany, ale nie bedzie aktywowany,
dziatanie akumulatora systemu transportowego moze ulec pogorszeniu (wtacznie
z brakiem mozliwosci jego natadowania).

DZIALANIE PRODUKTU W PRZYPADKU PACJENTOW O DUZYCH GABARYTACH

W przypadku pacjentéw, ktérych masa ciata lub wzrost sg bliskie maksymalnej dopuszczalnej wartosci,
moga wystepowac pewne ograniczenia w dziataniu nastepujacych funkgji tézka:

+  Wspomaganie obrotu — mniejsza zdolno$¢ obracania

«  Terapia rotacji — mniejsza zdolnos¢ obracania

«  Terapia oklepywania i wibracji — nizsza efektywnos¢

+  Podnoszenie i opuszczanie t6zka — mniejsza predkos¢ podnoszenia tézka

+  Podnoszenie i opuszczanie segmentu oparcia — mniejsza predkosc podnoszenia segmentu oparcia

+  Podnoszenie i opuszczanie segmentu kolan — mniejsza predkos¢ podnoszenia segmentu kolan

«  System transportowy IntelliDrive — wolniejsze przyspieszanie i nizsza predkos¢

+  Zgodnos$¢ z ramieniem C — urzadzenie do wykonywania badan obrazowych moze nie zapewniac
wystarczajaco duzo przestrzeni, aby umiesci¢ w nim tézko z pacjentem.

WPLYW CISNIENIA ATMOSFERYCZNEGO NA DZIALANIE URZADZENIA

Podczas uzytkowania urzadzenia na duzych wysokosciach n.p.m. moga wystepowac pewne
ograniczenia w dziataniu nastepujgcych funkgji:

«  Terapia oklepywania i wibracji — nizsza efektywnos¢

« Inne funkcje zwigzane z napetnianiem — wolniejsze osigganie maksymalnego poziomu
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Konserwacja profilaktyczna

KONSERWACJA PROFILAKTYCZNA

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciafa i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — kalibracje t6zka Progressa powinien przeprowadza¢ wytgcznie personel
upowazniony przez wtadze placéwki.

«  Ostrzezenie — konserwacje profilaktycznga t6zka szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom
Progressa powinien przeprowadzac wytacznie personel upowazniony przez wiadze placéwki.

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa wymaga efektywnego programu
konserwacji. Zaleca sie przeprowadzanie co rok konserwacji profilaktycznej i testow pod katem
zgodnosci z certyfikatem organizacji Joint Commission. Konserwacja profilaktyczna i testy nie tylko
pozwalaja spetni¢ wymagania organizacji Joint Commission, ale pomagaja rowniez wydtuzy¢ czas
eksploatacji tézka szpitalnego do intensywne;j terapii Hillrom Progressa. Konserwacja profilaktyczna
pozwala réwniez ograniczy¢ czas przestojow w eksploatacji wynikajacych z nadmiernego zuzycia
elementoéw. Szczego6towe informacje na temat procedur konserwacji profilaktycznej zawiera dokument
Hillrom Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik serwisowy t6zek
szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa oraz Progressa+) (171748).

Aby miec pewnos¢, ze wszystkie elementy t6zka dziataja w sposéb zgodny z zatozeniami, nalezy
wykonywac procedury corocznej konserwacji profilaktycznej. Szczegélng uwage nalezy zwracac na
elementy zwigzane z bezpieczenstwem, w tym miedzy innymi:

+  Mechanizmy blokowania barierek bocznych

«  Wycieki oleju z sitownikéw barierek bocznych

«  Hamulce kétek

+  Elektryczne elementy systemu

+  Przewody zasilajgce — sprawdzi¢ pod katem zuzycia, uszkodzenia i wiasciwego uziemienia

«  Sprawnos$¢ powracania elementéw sterujacych do pozycji wylaczonej lub neutralnej po ich
zwolnieniu

«  Elementy sterujace i okablowanie mechanizmoéw systemu lub barierek bocznych
- Wiasciwe dziatanie elementdéw sterujacych blokady
+  Brak uszkodzen pokrycia materaca

«  Filtry wlotowe/wylotowe pod katem czystosci i stanu

Akumulator gtéwny

Akumulator nalezy wymienic¢ w przypadku wystagpienia ktérejkolwiek z nastepujacych sytuacji (patrz
dokument Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik serwisowy t6zek
szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa i Progressa+) (171748)):

«  Wskaznik akumulatora nie zapala sie w ciggu 3 minut od podtaczenia t6zka do zasilania
sieciowego.

«  Wciaggu 12 godzin od podtaczenia t6zka do zasilania sieciowego liczba podswietlonych diod
LED wskaznika akumulatora nie zwieksza sie.
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Oszczedzanie energii

Akumulatory systemu transportowego IntelliDrive

Jedli system transportowy IntelliDrive automatycznie odcina zasilanie, zanim zacznie miga¢ ostatnia
dioda LED wskaznika natadowania akumulatora, nalezy wymieni¢ akumulatory (patrz dokument
Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik serwisowy t6zek szpitalnych do
intensywnej terapii Hillrom Progressa i Progressa+) (171748)).

Jeslitézko nie bedzie uzywane przez dtuzszy czas, nalezy nacisna¢ niebieski przycisk znajdujacy sie na
koncu skrzynki napedu.

Po wymianie akumulatoréw nalezy je tadowac przez co najmniej 20 godzin przed uzyciem.

UWAGA:
Nalezy przestrzegac instrukcji wiasciwego usuwania lub recyklingu podanych na akumulatorach.

Rozwigzywanie probleméw

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Diagnozowanie usterek t6zka szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa
powinien przeprowadzac wyfacznie upowazniony przez szpital personel. Dokonywanie napraw przez
nieuprawniony personel moze skutkowac obrazeniami ciata lub uszkodzeniem sprzetu.

Zawsze nalezy sprawdzac stan natadowania akumulatora na barierce bocznej. L6zko moze nie dziatac
z powodu wyczerpania sie akumulatora i moze wymaga¢ podtaczenia do odpowiedniego zrédta
zasilania.

OSZCZEDZANIE ENERGII

tézko Progressa posiada funkcje pozwalajace zmniejszy¢ zuzycie energii elektrycznej. Interfejs GCI
automatycznie przyciemnia sig, aby zmniejszy¢ zuzycie energii elektrycznej, a gdy na tézku nie ma
pacjenta, kompresor bedzie rzadziej wytaczac sie i wigcza¢ ponownie.

W celu oszczedzania energii mozna rowniez aktywowac tryb transportowy tézka.

TRYB TRANSPORTOWY

Gdy tryb transportowy jest wiaczony i t6zko jest zasilane z akumulatora, elementy sterujace pozycja
t6zka sa wytaczone.

Wiaczanie

1. Na panelu przyciskéw sterujacych na srodkowej barierce bocznej nacisna¢ i przytrzymac przez
okoto 10 sekund przycisk blokady. Rozlegnie sie trzykrotny sygnat dzwiekowy i zapali sie kontrolka
Wymagany serwis” informujaca o tym, ze t16zko znajduje sie w trybie serwisowym.

2. Na panelu przyciskéw sterujacych dla pacjenta (po wewnetrznej stronie barierki bocznej)
jednoczesnie nacisnac i przytrzymac przyciski podnoszenia segmentu kolan oraz opuszczania
segmentu kolan. Rozlegnie sie klikniecie informujace, ze té6zko znajduje sie w trybie transportowym.

Wylaczanie

Gdy t6zko jest odtagczone od zasilania sieciowego, nacisnac i przytrzymac jednoczesnie przyciski

podnoszenia segmentu oparcia, opuszczania segmentu oparcia i przywotania pielegniarki
(po wewnetrznej stronie barierki bocznej). Rozlegnie sie sygnat dzwiekowy informujacy, ze t6zko
nie znajduje sie juz w trybie transportowym.

lub

Podtaczy¢ t6zko do zasilania sieciowego, a po 30 minutach t6zko opusci tryb transportowy.
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Instrukcje dotyczqce wycofania z eksploatacji oraz usuwania

INSTRUKCJE DOTYCZACE WYCOFANIA Z EKSPLOATACJI ORAZ USUWANIA

Nabywcy produktu powinni przestrzegac wszystkich krajowych, regionalnych i/lub lokalnych przepiséw
z zakresu bezpiecznej utylizacji urzadzen i akcesoriéw medycznych. W razie watpliwosci uzytkownik
urzadzenia powinien najpierw skontaktowac sie z dziatem wsparcia technicznego firmy Baxter w celu
uzyskania wskazowek dotyczacych protokotéw bezpiecznego usuwania.

«  Aby zagwarantowac bezpieczenstwo podczas kontaktu z produktem i jego usuwania, nalezy
przestrzegac wszystkich zawartych w podreczniku serwisowym ostrzezen dotyczacych mozliwych
przyczyn obrazen ciata podczas wycofywania tézka z eksploatacji.

«  Przed wycofaniem t6zka z eksploatacji nalezy zawsze upewnic sie, ze odtgczono je od zasilania.

+  Przed przystapieniem do czynnosci zwigzanych z wycofaniem t6zka z eksploatacji t6zko
i stosowane z nim akcesoria nalezy podda¢ dezynfekcji w sposéb opisany w instrukcji obstugi.

- Jesli wycofane z eksploatacji 16zko lub akcesoria wciaz nadaja sie do uzytku, firma Baxter zaleca
przekazanie ich organizacji charytatywnej w celu ponownego wykorzystania.

«  Jesli wycofane z eksploatacji 16zko lub akcesoria nie nadaja sie do uzytku, firma Baxter zaleca
demontaz tézka zgodnie z instrukcjami podanymi w podreczniku serwisowym. Firma Baxter zaleca,
aby przed recyklingiem lub likwidacjg usuna¢ z produktu (w stosownych przypadkach) wszystkie
oleje i ptyny hydrauliczne.

«  Podczas wycofywania produktu z eksploatacji nalezy zawsze przestrzegac wszystkich lokalnych
i krajowych przepiséw oraz protokotéw obowigzujacych w placéwce.

Akumulatory nalezy przekaza¢ do recyklingu. Nie wolno wyrzuca¢ akumulatoréw
ﬁ zawierajacych substancje niebezpieczne dla Srodowiska i zdrowia.

W wielu miejscach inne komponenty, takie jak elementy elektroniczne, tworzywa
sztuczne czy metale, zgodnie z lokalnymi przepisami podlegaja recyklingowi. Firma
Baxter zaleca przekazanie do recyklingu wszystkich komponentéw, ktére mozna
poddac recyklingowi lokalnie.

Komponenty, ktérych nie mozna poddac recyklingowi, mozna usuna¢ zgodnie ze
standardowa procedura usuwania odpadoéw.

PRZEWIDYWANY OKRES EKSPLOATACJI

Przewidywany okres eksploatacji tézka szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa wynosi
10 lat przy normalnym uzytkowaniu i pod warunkiem wykonywania przez placéwke zalecanej
konserwacji profilaktycznej. Trwatos¢ niektérych elementéw tézka jest jednak krétsza, wiec aby okres
jego eksploatacji nie uptynat przedwczesnie, elementy te nalezy wymieniac. Dotyczy to nastepujacych
elementow:
«  toézka z systemem transportowym IntelliDrive — oczekiwana trwatos¢ akumulatora systemu
transportowego wynosi 3 lata.

«  Oczekiwana trwatos¢ akumulatoréw tézka wynosi 3 lata.

«  Oczekiwany okres eksploatacji zintegrowanych materacéw (bez pokrowca wierzchniego)
wynosi 5 lat.

«  Oczekiwana trwatos¢ silnika dmuchawy wynosi 30 000 godzin.

«  Trwatos¢ zdejmowanego ochraniacza materaca wynosi 2 lata.
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Czyszczenie/dezynfekcja

CZYSZCZENIE/DEZYNFEKCJA

UWAGI:

« Niniejsze instrukcje dotyczace czyszczenia
i dezynfekcji odnoszg sie do modeli P7520
i P7525. Aby ustali¢ posiadany model
materaca, nalezy spojrze¢ na etykiete
materaca znajdujaca sie po stronie
zagtéwka. Jesli numer modelu materaca
to P7540, patrz dokument Hillrom
Progressa+ ICU Hospital Bed Instructions for
Use (Instrukcja obstugi tézka szpitalnego
do intensywnej terapii Hillrom Progressa)
(216321).

+  Metoda czyszczenia materaca jest taka sama w przypadku wszystkich modeli.

A OSTRZEZENIE:

W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi
ostrzezeniami:

«  Ostrzezenie — nieprawidtowe czyszczenie i dezynfekcja moga spowodowac u pacjenta
zakazenie. Czysci¢ i dezynfekowaé miedzy uzyciem u kolejnych pacjentéw.

«  Ostrzezenie — w przypadku urzadzen elektrycznych istnieje zagrozenie porazenia pradem
elektrycznym. Nieprzestrzeganie przepiséw obowigzujgcych w placowce moze skutkowac
$miercig lub powaznymi obrazeniami ciafa.

+  Ostrzezenie — przed przystapieniem do czyszczenia lub serwisowania tézka nalezy zawsze
odtaczy¢ je od Zrédta zasilania. Nalezy réwniez wtaczy¢ blokady uniemozliwiajace przypadkowa
aktywacje funkgji tézka w przypadku stosowania zapasowego zasilania akumulatorowego.

«  Ostrzezenie — nie uzywac tych samych $ciereczek do wykonywania kilku czynnosci lub
czyszczenia kilku produktow.

+  Ostrzezenie — w przypadku kontaktu ze skéra szkodliwe srodki do czyszczenia moga wywotac
wysypke i/lub podraznienie skory. Nalezy postepowac zgodnie z instrukcjami producenta
podanymi na etykiecie wyrobu i w karcie charakterystyki wyrobu.

+  Ostrzezenie — elementy nalezy podnosi¢ i przenosi¢ w prawidtowy sposéb. Nie skrecac
elementéw, a w razie potrzeby poprosi¢ o pomoc druga osobe. Upewnic sie, ze t6zko jest
ustawione na wysokosci odpowiedniej do podnoszenia z niego elementow.

+  Ostrzezenie — rozlanie ptynu na elementy elektroniczne t6zka moze stwarza¢ zagrozenie dla
bezpieczenstwa. W przypadku rozlania ptynu nalezy odtaczyc tézko i przestaé go uzywac.
W przypadku rozlania ptynu na zewnatrz, tak ze jest widoczny w trakcie normalnego
korzystania, nalezy natychmiast wykona¢ nastepujace czynnosci:

a. Odtaczy¢ tézko od Zrodta zasilania.

b. Zdja¢ pacjenta z tézka.

¢. Usunac rozlany ptyn z systemu 6zka.

d. Zleci¢ dziatowi obstugi technicznej doktadng kontrole systemu.

e. Nie nalezy ponownie wprowadzac t6zka do uzytku, dopdki nie zostanie ono catkowicie
wysuszone i przetestowane pod katem bezpiecznego dziatania.
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Czyszczenie/dezynfekcja

A PRZESTROGA:

W celu unikniecia uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie z nastepujacymi przestrogami:
«  Przestroga — t6zka i materaca nie nalezy czyscic para ani my¢ pod cisnieniem. Cisnienie
i nadmiar wilgoci moga uszkodzi¢ powierzchnie zabezpieczajace t6zka oraz jego czesci
elektryczne.

«  Przestroga — nie nalezy uzywac silnych srodkéw czyszczacych / detergentédw, silnych srodkéw
do odttuszczania, rozpuszczalnikéw, takich jak toluen, ksylen lub aceton, ani akcesoriéw do
szorowania (mozna uzywac szczotek o miekkim wtosiu).

«  Przestroga — nie nalezy uzywac wybielacza jako podstawowego srodka do codziennego
czyszczenia/dezynfekgji.

«  Przestroga — przed rozpoczeciem procesu czyszczenia i dezynfekgji nalezy catkowicie
wysungc segment stop.

ZALECENIA

Uzytkownicy powinni odby¢ szkolenie w zakresie prawidtowego sposobu czyszczenia i dezynfekgji.

Osoba prowadzaca szkolenie powinna doktadnie przeczytac instrukcje i zademonstrowac ich
wykonanie przed uczestnikami szkolenia. Uczestnik szkolenia powinien:

+  Miec czas na zapoznanie sie z instrukcjami i zadawanie pytan.

«  Przeprowadzi¢ proces czyszczenia i dezynfekcji wyrobu pod nadzorem osoby prowadzacej
szkolenie. W trakcie i/lub po zakonczeniu tego procesu osoba prowadzaca szkolenie powinna
korygowac wszelkie dziatania uczestnika szkolenia, ktére odbiegaja od instrukgji.

Osoba prowadzaca szkolenie powinna tak dtugo nadzorowac¢ prace uczestnika szkolenia, az bedzie on
w stanie przeprowadzi¢ czyszczenie i dezynfekcje t6zka wedtug instrukcji.

Firma Baxter zaleca czyszczenie i dezynfekcje t6zka oraz materaca przed uzyciem u pierwszego pacjenta,
po kazdej zmianie pacjenta oraz w regularnych odstepach czasu w przypadku dtugiego pobytu danego
pacjenta w placowce.

Niektore ptyny, takie jak pasty jodoformowe i tlenkowo-cynkowe, moga pozostawiac trwate plamy.
Nietrwate zabrudzenia nalezy usuwac przez ich intensywne pocieranie lekko wilgotna $ciereczka.

CzYSZCZENIE | DEZYNFEKCJA

Czyszczenie i dezynfekcja to dwa znaczaco rézne procesy. Czyszczenie polega na fizycznym usunieciu
widocznych i niewidocznych zabrudzen i innych zanieczyszczen. Dezynfekcja ma na celu eliminacje
mikroorganizmoéw.

Tabela 1 ponizej zawiera zestawienie srodkéw do czyszczenia/dezynfekcji zatwierdzonych do uzytku
wraz z okreslonym czasem kontaktu wymaganym do dezynfekgji.
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Tabela 1: Zatwierdzone srodki do czyszczenia/dezynfekcji

Czyszczenie/dezynfekcja

Zalecany do .
Zalecany do dezynfekcii maiacei Czas namaczania
Srodek do czyszczenia/ rutynowego id Jl majace) (czas kontaktu ze
. : na celu usuniecie , .
dezynfekgji czyszczenia .. -~ srodkiem do
i dezynfekdji bakterii Clostridium dezynfekcji)
difficile (C.Diff)
Wex-Cide Germicidal Detergent | Tak Nie 10 min
(gotowy do uzytku)
Virex Il 256 Disinfectant Cleaner | Tak Nie 10 min
OxyCide Daily Disinfectant Tak Tak 3 min
Cleaner
Oxivir Tb Disinfectant Tak Nie 10 min
CaviCide Disinfectant Cleaner Tak Nie 3 min
Clorox HealthCare Bleach Nie* Tak 5 min
Germicidal Cleaner (gotowy
do uzytku)
Clorox HealthCare Bleach Nie* Tak 3 min
Germicidal Wipes

* Nie zaleca sie stosowania wybielacza jako podstawowego srodka do czyszczenia/dezynfekdji.

Przed uzyciem wybielacza i po jego uzyciu nalezy usuna¢ wszelkie pozostatosci srodka
dezynfekcyjnego za pomoca nowej lub czystej szmatki/sciereczki nasaczonej woda z kranu.

UWAGA:

Niektére srodki do czyszczenia i dezynfekcji wymienione w tabeli 1 moga nie by¢ dopuszczone
do sprzedazy w niektorych krajach. Zawsze sprawdzac przepisy lokalne pod katem dostepnych
srodkéw do czyszczenia i dezynfekgji. W razie pytan nalezy skontaktowac sie z przedstawicielem

firmy Baxter.

Podczas wykonywania opisanych czynnosci zwigzanych z czyszczeniem nalezy mie¢ na uwadze

nastepujace kwestie:

« Do czyszczenia i dezynfekgji zaleca sie uzywanie $ciereczki z mikrofibry lub $ciereczki
przeznaczonej specjalnie do tego celu.

. Sciereczke nalezy zawsze wymienia¢, gdy s na niej widoczne zabrudzenia.

. Sciereczke nalezy zawsze wymienia¢ miedzy poszczegdlnymi etapami procesu (czyszczenie

miejscowe, czyszczenie ogdlne i dezynfekcja).

« Nalezy zawsze stosowac srodki ochrony osobistej (PPE).

« W celu utatwienia czyszczenia i dezynfekcji mozna odpowiednio dostosowa¢ pozycje t6zka,
barierek bocznych, zagtéwka i zanézka.

Przygotowanie t6zka do czyszczenia i dezynfekcji

a. Catkowicie wysuna¢ segment stép.

b. Odtaczyc tézko.
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Czyszczenie/dezynfekcja

ETAP 1: Czyszczenie

a. Jedlito konieczne, najpierw usuna¢ widoczne zabrudzenia z tézka i materaca za pomoca
$ciereczki nasgczonej zatwierdzonym srodkiem do czyszczenia/dezynfekcji (patrz str. 125).

«  Zwrécic¢ szczegdlng uwage na powierzchnie ze szwami i inne obszary, w ktérych moga
gromadzi¢ sie zabrudzenia.

+ W celu usuniecia zaschnietych zabrudzen mozna uzy¢ szczotki z miekkim wtosiem.

+  Nalezy uzy¢ tylu Sciereczek, ilu potrzeba do usuniecia zabrudzen.

UWAGA:

Pranie moze stanowic etap wstepnego czyszczenia czesci gérnego ochraniacza materaca
Progressa. Wyprac ochraniacz, a nastepnie postepowac zgodnie z instrukcjami czyszczenia
i dezynfekgji. Patrz czes¢ ,Wskazowki dotyczace prania” na str. 128.

Wazne jest, aby przed przejsciem do usuwania niewidocznych zabrudzen usunaé wszystkie widoczne
zabrudzenia we wszystkich obszarach.

b. Za pomoca nowej sciereczki nasaczonej zatwierdzonym srodkiem do czyszczenia/dezynfekgji
przetrze¢ wszystkie powierzchnie t6zka i materaca (w tym — w stosownych przypadkach —
wyprane ochraniacze), mocno dociskajac $ciereczke. Zmieniac Sciereczke na nowa lub czysta
tak czesto, jak jest to konieczne. Upewnic sie, ze wyczyszczone zostaty wszystkie nastepujace
elementy:

Barierki boczne
Zagtowek i zandzek

Obszary miedzy zanézkiem a materacem, miedzy zagtéwkiem a materacem oraz miedzy
barierkami bocznymi a materacem

Gorna czes¢ ramy

Dolna cze$¢ ramy

Przewdd zasilajacy

Pilot pacjenta (reczny pilot zdalnego sterowania) i przewdd pilota
Akcesoria

Materac — od géry i od spodu

- Aby podnies¢ materac w celu
wyczyszczenia go od spodu, nalezy
odszukac gatki unieruchamiajace na
spodzie materaca i przesunagc je w ku
srodkowi tézka.

- Wyczysci¢ gatki unieruchamiajace.
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Czyszczenie/dezynfekcja

- Zgig¢ materac w kierunku gérnego szczytu
t6zka i wyczysci¢ modut ztaczy oraz obszar
rekawa potaczonego z materacem. Nie
odtaczaj ztaczy.

- Wyczysci¢ spodnia strone ostony zamka
blyskawicznego.

- Wprazie potrzeby wyczysci¢ kieszen na
kasete rentgenowska.

¢. Sprawdzi¢ nastepujace elementy pod katem uszkodzen:
+  Gorny ochraniacz materaca
«  Dolny ochraniacz materaca i biate pokretta mocujace
«  Ostony zamka btyskawicznego

d. Uszkodzone elementy nalezy wymienic.

ETAP 2: Dezynfekcja

a. Zapomoca nowej lub czystej sciereczki nasaczonej zatwierdzonym srodkiem do czyszczenia/
dezynfekcji przetrze¢ wszystkie uprzednio wyczyszczone powierzchnie zewnetrzne tézka, lekko
dociskajac Sciereczke.

b. Upewnic sie, ze wszystkie powierzchnie pozostajq zwilzone srodkiem do czyszczenia/
dezynfekcji przez okreslony czas kontaktu. W razie potrzeby ponownie zwilzy¢
powierzchnie za pomoca nowej $ciereczki do czyszczenia. Informacje na temat czasu kontaktu
zawiera str. 125.

UWAGA:

W przypadku uzywania wybielacza w potgczeniu z innym srodkiem do czyszczenia/dezynfekcji

nalezy za pomoca nowej lub czystej szmatki/sciereczki nasaczonej woda z kranu wyczysci¢ wszelkie

pozostatosci po srodku do dezynfekcji przed oraz po zastosowaniu wybielacza.

¢. Pozostawi¢ materac do catkowitego wyschniecia przed ponownym wigczeniem tézka do
uzytku.
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Przygotowanie tézka do uzytku
a. Zamocowac gatki unieruchamiajace materac na kraricach umieszczanych przy zagtéwku
i zan6zku.

b. Podtaczyc tézko do odpowiedniego Zrédta zasilania.

WSKAZOWKI DOTYCZACE PRANIA

Pranie moze stanowi¢ etap wstepnego czyszczenia gérnego ochraniacza materacéw Therapy
i Pulmonary. Wypra¢ ochraniacz, a nastepnie postepowac zgodnie z instrukcjami czyszczenia
i dezynfekgji.
UWAGI:
+  Nie wolno pra¢ gérnego ochraniacza wskazanych ponizej materacéw.
- Materac Prevention
- Materac Essential
- Materac Advance
- Materac Accelerate

+  Nie wolno uzywac wybielaczy.

Gorny ochraniacz nalezy wyprac w pralce w nastepujacy sposob:

a. Rozpigcizdja¢ goérny ochraniacz z materaca. Upewnic sig, ze z gérnego ochraniacza zostata
zdjeta naktadka MCM.

UWAGA:
Ostony zamka btyskawicznego znajduja sie z lewej strony materaca po stronie zagtéwka.

b. Wyprac gérny ochraniacz w pralce zgodnie z protokotem obowigzujacym w danej placéwce.
Ochraniacz mozna pra¢ w wodzie o temperaturze nieprzekraczajacej 54°C (130°F).

¢. W celu wysuszenia gérnego ochraniacza nalezy uzy¢ najnizszego ustawienia temperatury
suszarki; nie przekraczac¢ 43°C (110°F).

d. Postepowac zgodnie z instrukcjami dotyczacymi czyszczenia i dezynfekgji. Patrz czes¢
«Czyszczenie i dezynfekcja” na str. 124. Uzy¢ srodka do dezynfekcji zgodnie z instrukcjami
podanymi przez producenta.

«  Aby ustali¢, jakiej ilosci Srodka do dezynfekcji uzy¢, nalezy sprawdzic ilo$¢ wody w pralce
i postapic¢ zgodnie z instrukcjami rozcieficzania podanymi przez producenta.

«  Podczas cyklu prania namoczy¢ gérny ochraniacz w $srodku do dezynfekgji.
+  Doktadnie wyptukac gérny ochraniacz w czystej wodzie.

e. W przypadku wynajmu {6zek pracownicy serwisu firmy Baxter przeprowadza odpowiednia
procedure prania i suszenia (QS02040).
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DANE TECHNICZNE

Dane identyfikacyjne produktu

Numer produktu

Opis

P7500

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom
Progressa — patrz ,Identyfikacja konfiguracji
produktu” na str. 147, gdzie opisano konfiguracje.

Materace Progressa+ Accelerate

P7540A0010000 Materac Progressa+ Accelerate
P7540A0011000 Materac Progressa+ Accelerate ALP
P7540A0020000 Materac Progressa+ Accelerate
P7540A0021000 Materac Progressa+ Accelerate ALP
P7540A0110000 Materac Progressa+ Accelerate StaylnPlace
P7540A0111000 Materac Progressa+ Accelerate ALP StayInPlace
P7540A0120000 Materac Progressa+ Accelerate StaylnPlace
P7540A0121000 Materac Progressa+ Accelerate ALP StayInPlace
P7540A0121R00 Materac Progressa+ Accelerate ALP StaylnPlace

(wypozyczany)

Materace Progressa+ Advance

P7540A0000000 Materac Progressa+ Advance
P7540A0001000 Materac Progressa+ Advance ALP
P7540A0100000 Materac Progressa+ Advance StaylnPlace
P7540A0101000 Materac Progressa+ Advance ALP StaylnPlace

Dane techniczne tézka szpitalnego do intensywnej terapii Hillrom Progressa

Element

Wymiar

Dtugos¢ catkowita — segment stop wysuniety

Dtugos¢ catkowita — segment stop wsuniety

2489 mm (98”)

*
*

Maksymalna szerokos¢ (barierki boczne ztozone)

1029 mm (40,5")

Maksymalna szerokos¢ (barierki boczne
podniesione)

(
2235 mm (88")

(

(

1029 mm (40,5")

transportowego IntelliDrive)

Maksymalna wysokos¢ barierek bocznych nad 432 mm (17")
ptyta leza
Minimalna przestrzen pod t6zkiem (bez systemu | 109 mm (4,3")

Minimalna przestrzeh pod tézkiem (z systemem
transportowym IntelliDrive)

28 mm (1,1") (w przyblizeniu)

Rozmiar kot

152 mm (6")

Masa catkowita — w tym bezpieczne obciagzenie
robocze i masa ramy

635 kg (1400 funtow)

Nachylenie segmentu oparcia plecéw (maks.)

67° w przypadku to6zek bez funkcji wstawania
z pozycji siedzacej

77° w przypadku tézek z funkcja wstawania

z pozycji siedzacej

Pochylenie segmentu ud (maks.)

30°
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Element

Wymiar

Pochylenie segmentu stop (maks.)

45° w przypadku t6zek bez funkcji wstawania
z pozycji siedzacej

75° w przypadku tézek z funkcja wstawania

z pozycji siedzacej

Pozycja Trendelenburga (maks.)

13°

Pozycja anty-Trendelenburga (maks.)

18°

Bezpieczne obcigzenie robocze — obejmuje
wage pacjenta, materac i akcesoria

295 kg (650 funtéw)

Masa pacjenta

Od 32 kg do 227 kg (od 70 funtéw do
500 funtow)

Wzrost pacjenta

Od 150 cm do 188 cm (od 59" do 74”)

Wymiary materaca Progressa Prevention/Essentia

Wymiary materaca (szer. x dt. x gr.)

890 x 2130 x 166 mm (35 x 84 x 6,5")

Masa materaca

14 kg (31 funtéw)

Wymiary materaca Progressa Therapy:

Wymiary materaca (szer. x dt. x gr.)

901,7 X 2133,6 x 203,2 mm (35,5 x 84 x 8")

Masa materaca

20,4 kg (45 funtow)

Wymiary materaca Progressa Pulmonary:

Wymiary materaca (szer. x dt. x gr.)

901,7 X 2133,6 X 203,2 mm (35,5 x 84 x 8")

Masa materaca

21,8 kg (48 funtéw)

Wymiary materaca Progressa+ Advance:

Wymiary materaca (szer. x dt. x gr.)

901,7 X 2133,6 X 228,6 mm (35,5 x 84 x 9")

Masa materaca

27,2 kg (60 funtéw)

Wymiary materaca Progressa+ Accelerate:

Wymiary materaca (szer. X df. x gr.)

901,7 X 2133,6 X 228,6 mm (35,5 x 84 x 9")

Masa materaca

29,5 kg (65 funtow)

Masa zagtéwka

3 kg (6,6 funta)

Masa zan6zka

6,7 kg (14,8 funta)**

* Ze wzgledu na pétke transportowa, do catkowitej dtugosci nalezy dodac¢ 3,8 cm (1,5”).
** Ze wzgledu na poétke transportowa do catkowitej wagi nalezy dodac 3,2 kg (7 funtéw).
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Wymiary t6zka

\

67°-77°

B

75°-45°

2489 mm (98”)

2235 mm (88")

’7 1029 mm (40,5") 4‘

432 mm
(17")
{
419,1-902 mm
(16,5-35,5")
T
28mm } | 152mm

2
(1.17) (6”)

Uwagi dotyczace wymiarow tozka

Odnosnik | Uwaga

A 67° (t6zka bez funkcji wstawania z pozycji siedzacej) lub 77° (t6zka z funkcja wstawania
z pozycji siedzacej)
B 45° (t6zka bez funkcji wstawania z pozycji siedzacej) lub 75° (t6zka z funkcja wstawania

z pozycji siedzacej)
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Odnosnik | Uwaga

C W przypadku stosowania poétki transportowej do dtugosci catkowitej nalezy doda¢
3,8cm (1,5").

Warunki transportu i przechowywania

Parametr Zakres

Temperatura 0Od -29°C (-20°F) do 60°C (140°F)
Wilgotnos¢ wzgledna 0Od 15% do 90%

Cisnienie Od 500 hPa do 1060 hPa

Warunki srodowiska uzytkowania

Parametr Zakres

Temperatura otoczenia — materac Progressa 0Od 10°C do 40°C (od 50°F do 104°F)
Prevention/Essential

Temperatura otoczenia — materace Progressa | Od 10°C do 30°C (od 50°F do 86°F)
Therapy i Pulmonary

Zakres wilgotnosci wzglednej 0Od 20% do 85%, bez kondensacji

Cisnienie atmosferyczne 0Od 70 kPa do 106 kPa

Wysokos¢ nad poziomem morza Elektryczny sprzet medyczny przeznaczony do
pracy na wysokosci n.p.m. mniejszej niz 3000 m
(9842,5 stopy)

Wymagania dotyczace sieci zasilania

Parametr Zakres

Napiecie znamionowe 100V/110V/115V/120V/127V/220V/
230V /240V AC

Moc wejsciowa 6 A (t6zka zasilane napieciem 220V, 230 Vi 240 V)
10 A (t6zka zasilane napieciem 100V, 110V, 120 V
i127V)

Czestotliwos¢ 60/50 Hz (wszystkie t6zka)

Parametry techniczne bezpiecznikow

Parametr Zakres

Bezpiecznik systemu pneumatyki (opcjonalny 6,3 A, 250V~, 5 x 20 mm, UL 248-1 Slo-Blo lub
system pneumatyki) réGwnowazny

Bezpiecznik akumulatora 10 A, 32 V~, ATO

Bezpiecznik sieciowy (modele tézek zasilanych 2,kazdy 15 A, 250 V~, 6,35 x 31,75 mm (Y4 X 1%"),
napieciem 100V, 110V, 120Vi 127 V) UL 248-1 Slo-Blo lub réwnowazny

Bezpiecznik sieciowy (modele t6zek zasilane 6,3 A,250V~,5x20 mm, I[EC 127 Sheet II],
napieciem 220V, 230 Vi 240 V) zwtoczny

Dane techniczne gniazda pomocniczego

Parametr Zakres

Gniazdo Gniazdo 12 A, elektrycznie izolowane od zasilania
sieciowego t6zka (t6zka 120 VAQ)
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Czesci aplikacyjne (zgodnie z normg IEC 60601-1)

Barierka boczna Zagtéwek

Zanozek Pilot opiekuna

Ptyta leza Materac

Uchwyt na przewody Przedtuzenie segmentu oparcia

Akcesorium do uktadania pacjenta w pozycji
lezacej na brzuchu

Klasyfikacja wagi (tylko t6zka z wagq europejska)

Warunek Zakres
Normy techniczne i jakosciowe EN 45501
Klasyfikacja wedtug normy EN 45501 Klasa lll

Wymagania dotyczace potaczenia funkcji przywotania pielegniarki

Informacje o wymaganiach dotyczacych potaczenia funkcji przywotania pielegniarki zawiera
podrecznik SideCom Communication System Design and Application Manual (DS059). Nalezy
skontaktowac sie z producentem systemu przywotania pielegniarki, aby upewnic sie, ze system
przywotania pielegniarki jest zgodny z té6zkiem.

Zgodnos¢ materacow

Konfiguracja t6zka Dostepny materac

Dining | Funkcja Funkcja wstawania | Prevention |Therapy | Pulmonary Full

Chair | wstawania | z pozycji siedzacej (tylko CLRT) | Pulmonary
Z pozycji i funkcja StayInPlace (CLRT i P&V)
siedzacej

X X X X X
X X X X X

X X X X X

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Stosowanie materaca Envision E700 na ramie t6zka t6zka szpitalnego do intensywnej
terapii Hillrom Progressa nie jest w petni zgodne z norma IEC 60601-2-52:2009; jest jednak zgodne

z wytycznymi FDA dotyczacymi wymiaréw i oceny systemow tozek szpitalnych majacymi na celu
ograniczenie ryzyka zakleszczenia sie pacjenta (FDA Guidance: Hospital Bed System Dimensional and
Assessment Guidance to Reduced Entrapment) [opublikowano 10 marca 2006 r.]. Uzycie materaca

w potaczeniu z produktem, ktéry nie spetnia catkowicie wymogdéw normy IEC 60601-2-52:2009, moze
zwiekszy¢ ryzyko uwiezienia pacjenta. W takich przypadkach pacjent powinien by¢ scisle monitorowany.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Materace wymienione ponizej mozna stosowac w potaczeniu z tézka szpitalnego do
intensywnej terapii Hillrom Progressa z funkcja Dining Chair. Nie nalezy stosowac¢ tych materacéw
w potaczeniu z funkcja wstawania z pozycji siedzacej. Nie nalezy stosowac funkcji FlexAfoot

w przypadku nastepujacych materacow:

P500 MRS

Materac NP100 — ptaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")

Materac AccuMax — pfaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")

Materac Accella Therapy MCM P006788A — ptaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")
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Klasyfikacje i normy

tézko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa zostato zaprojektowane i wyprodukowane
zgodnie z nastepujacymi klasyfikacjami i normami dotyczacymi sprzetu:

Normy techniczne i jakosciowe ANSI-AAMI ES 60601-1

EN/IEC 60601-1

EN/IEC 60601-1-6

EN/IEC 60601-2-52

EN/IEC 62304

EN/IEC 62366

CAN/CSA-C22.2 nr 60601-1
CAN/CSA-C22.2 nr 60601-2-52
Dyrektywa RoHS 2011/65/UE zmieniona
dyrektywa (UE) 2015/863

Klasyfikacja sprzetu wedtug normy EN 60601-1 Sprzet klasy | z zasilaniem wewnetrznym
Stopien ochrony przed porazeniem elektrycznym | Typ B

Klasyfikacja wedtug dyrektywy 93/42/EWG Klasa Im

Klasa lla dla materacéw terapeutycznych
i materacow do terapii ptuc

Stopien ochrony przed wnikaniem wody Zwykty sprzet — IPX4

Stopien ochrony przed obecnoscia palnych Nie uzywac z tatwopalnymi srodkami

mieszanin srodkéw znieczulajacych znieczulajacymi.

Tryb dziatania (zmiana pozycji t6zka) Ciggte dziatanie z przerywanym obcigzeniem,
2 minuty WL./18 minut WYL

Poziom hatasu <65 dBA

Srodowiska stosowania Srodowiska 1, 2, 3i 5 zgodnie z normga EN oraz

IEC 60601-2-52

Oznaczenia tatwopalnosci w USA, Kanadzie i Europie

Wszystkie zalecane materace spetniajg odpowiednie specyfikacje dotyczace tatwopalnosci
obowigzujace w USA, Kanadzie i Europie.

Ostrzezenie wynikajace z ustawy Proposition 65 stanu Kalifornia:

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Korzystanie z niniejszego produktu moze narazi¢ uzytkownika na kontakt

z substancjami chemicznymi, w tym z otowiem i ftalanem dwu-2-etyloheksylu (DEHP), ktére w stanie
Kalifornia sa uznawane za substancje rakotwdrcze oraz powodujace wady ptodu lub zaburzenia funkgji
rozrodczych. Wiecej informacji mozna znalez¢ na stronie internetowej www.P65Warnings.ca.gov.

Wytyczne dotyczace promieniowania elektromagnetycznego

A PRZESTROGA:

Przestroga — Niniejsze urzadzenie spetnia wszystkie wymogi w zakresie kompatybilnosci
elektromagnetycznej podane w normie IEC 60601-1-2. Prawdopodobienstwo wystapienia probleméw
z urzadzeniem wynikajacych z jego niedostatecznej odpornosci elektromagnetycznej jest niewielkie.
Odpornos¢ elektromagnetyczna zawsze jest jednak wzgledna, a normy opierajg sie na okreslonych
zatozeniach dotyczacych srodowiska, w jakim urzadzenie bedzie uzywane. Jesli uzytkownik
zaobserwuje nietypowe zachowanie urzadzenia — zwtaszcza, jesli wystepuje ono sporadycznie i jest
zwigzane z uzywaniem w poblizu nadajnikéw radiowych lub telewizyjnych, telefonéw komérkowych
lub sprzetu elektrochirurgicznego — moze to wskazywac na zaktdcenia elektromagnetyczne.

W przypadku wystapienia takiego zachowania uzytkownik powinien umiesci¢ sprzet wywotujacy
zaktocenia w wiekszej odlegtosci od urzadzenia.
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Konieczne jest ustanowienie zasad i procedur szkolenia i instruowania personelu w zakresie
niebezpieczenstw zwigzanych ze sprzetem elektrycznym. Personel musi wiedzie¢, ze umieszczanie
jakichkolwiek czesci ciata pod lub pomiedzy poruszajacymi sie elementami tézka nie jest ani wskazane,
ani konieczne. Przed przystgpieniem do czyszczenia lub serwisowania tézka nalezy zawsze odtaczy¢ je
od zZrédta zasilania. Nalezy rowniez witgczy¢ blokady uniemozliwiajgce przypadkowa aktywacje funkgji
t6zka, do ktérej mogtoby dojs¢ dzieki zapasowemu zasilaniu akumulatorowemu. Wiecej informacji
zawiera dokument Hillrom Progressa and Progressa+ ICU Hospital Bed Service Manual (Podrecznik
serwisowy tozek szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa oraz Progressa+) (171748).

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Modelu P7500 nie nalezy uzywac w poblizu innych urzadzen elektrycznych ani ustawiac
go pod nimi / na nich. Jesli zastosowanie sie do tego ostrzezenia nie jest mozliwe, nalezy kontrolowac
model P7500 i urzadzenia elektryczne pod katem prawidtowego dziatania.

Podczas uzywania modelu P7500 w poblizu innych urzadzen elektronicznych nalezy sie upewni¢,
Ze dziafa on prawidtowo. Przenos$ne i osobiste urzadzenia komunikacyjne wykorzystujace czestotliwosci
radiowe (RF) moga wptywac na dziatanie sprzetu elektrycznego.

Sprzet medyczny wymaga zastosowania specjalnych srodkéw ostroznosci w zakresie kompatybilnosci
elektromagnetycznej (EMC). Podczas jego montazu i uzytkowania nalezy mie¢ na uwadze informacje
dotyczace EMC zamieszczone w ponizszych tabelach.

Wytyczne i deklaracja producenta — promieniowanie elektromagnetyczne

Model P7500 jest przeznaczony do stosowania w warunkach pola elektromagnetycznego o parametrach
opisanych ponizej. Nabywca lub uzytkownik modelu P7500 powinien dopilnowag, by byt on uzywany w takim
Srodowisku.

Test emisji Zgodnos¢ Srodowisko elektromagnetyczne — wytyczne
Emisje radiowe Grupa 1 Energia fal radiowych jest wykorzystywana wyfacznie
CISPR 11 na potrzeby wewnetrznych funkcji modelu P7500.

Z tego wzgledu emitowane fale radiowe majg
niewielkie natezenie, a prawdopodobienstwo, ze
zaktdcg prace pobliskiego sprzetu elektronicznego,
réwniez jest niewielkie.

Emisje radiowe Klasa A Model P7500 nadaje sie do stosowania we wszystkich
CISPR 11 pomieszczeniach z wyjatkiem budynkdéw mieszkalnych
Emisje harmoniczne Klasa A oraz pomieszczen bezposrednio podtaczonych do
IEC 61000-3-2 publicznej sieci zasilania o niskim napieciu, ktéra zasila
- — budynki mieszkalne.
Wahania napiecia / Zgodnos¢
emisje migotania
IEC 61000-3-3
UWAGA:

Charakterystyka EMISJI elektromagnetycznych tego sprzetu pozwala na uzywanie go w Srodowisku
przemystowym oraz szpitalnym (CISPR 11, klasa A). W srodowisku domowym (w przypadku

ktérego zwykle wymagane sa urzadzenia CISPR 11 klasy B) poziom ochrony tego sprzetu moze by¢
niewystarczajacy w przypadku oddziatywania na ustugi komunikacyjne wykorzystujace fale

o czestotliwosci radiowej. Konieczne moze by¢ podjecie dziatan zaradczych w postaci zmiany potozenia
lub ustawienia sprzetu.
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Wytyczne dotyczace odpornosci elektromagnetycznej

Wytyczne i deklaracja producenta — odpornos¢ elektromagnetyczna

Srodowisku.

Model P7500 jest przeznaczony do stosowania w warunkach pola elektromagnetycznego o parametrach
opisanych ponizej. Nabywca lub uzytkownik modelu P7500 powinien dopilnowag, by byt on uzywany w takim

Test odpornosci

ENilEC60601-1-2
Wydanie 4.1 — poziom
testu

Poziom zgodnosci

Srodowisko
elektromagnetyczne —
wytyczne

Wytadowania
elektrostatyczne (ESD)
IEC 61000-4-2

+8 kV, styk
+15 kV, powietrze

+8 kV, styk
+15 kV, powietrze

Podtogi powinny by¢
pokryte drewnem,
betonem lub ptytkami
ceramicznymi. Jesli
podtogi pokryte sa
materiatem syntetycznym,
wilgotnos¢ wzgledna
powinna wynosi¢ co
najmniej 30%.

Szybkie elektryczne
stany przejsciowe (EFT)

+2 kV dla linii zasilania
(Czestotliwosc

+2 kV dla linii zasilania
(Czestotliwosc

Jakos¢ zasilania
sieciowego powinna by¢

IEC 61000-4-4 powtarzania 100 kHz) powtarzania 100 kHz) typowa dla srodowiska
Czestotliwos() Czestotliwos() komercyjnego lub
szpitalnego.
Udary +1 kV miedzy liniami +1 kV miedzy liniami Jakos¢ zasilania
IEC 61000-4-5 +2 kV miedzy linig amasa | +2 kV miedzy linig a masa | sieciowego powinna by¢

typowa dla Srodowiska
komercyjnego lub
szpitalnego.

Spadki napiecia
IEC61000-4-11
(patrz Uwaga 1)

0% Ut przez 0,5 cyklu
przy 0°,45°,90°, 135°,
180°,225°,270°i 315°
(dla sprzetu zasilanego
z jednofazowego zrédta
zasilania sieciowego)

0% Ut przez 1 cykl

70% Uq dla cykli 25/50 Hz
i30/60 Hz

0% Ut przez 0,5 cyklu
przy 0°,45°,90°, 135°,
180°, 225°,270°i 315°
(dla sprzetu zasilanego
z jednofazowego zZrédta
zasilania sieciowego)

0% Ut przez 1 cykl

70% Uq dla cykli 25/50 Hz
i30/60 Hz

Przerwy napiecia
IEC6100-4-11
(patrz Uwaga 1)

0% UT dla cykli 250/50 Hz
i300/60 Hz

0% UT dla cykli 250/50 Hz
i300/60 Hz

Jakos$¢ zasilania
sieciowego powinna
odpowiadac typowej dla
srodowiska komercyjnego
lub szpitalnego. Jesli
uzytkownik modelu
P7500 wymaga jego
nieprzerwanej pracy
podczas przerw

w dostawie energii
elektrycznej, zaleca sie
zasilanie modelu P7500
z zasilacza UPS lub
akumulatora.

Pola magnetyczne

o czestotliwosci zasilania
(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

30A/m

30A/m

Wartosci pola
magnetycznego

o czestotliwosci zasilania
powinny by¢ na poziomie
charakterystycznym dla
typowej lokalizacji

w typowym $rodowisku
komercyjnym lub
szpitalnym.

Uwaga 1: Ut to napiecie pradu przemiennego przed zastosowaniem poziomu testowego.
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Wytyczne dotyczgce odpornosci elektromagnetycznej

Wytyczne i deklaracja producenta — odpornosc elektromagnetyczna

Model P7500 jest przeznaczony do stosowania w warunkach pola elektromagnetycznego o parametrach opisanych
ponizej. Nabywca lub uzytkownik modelu P7500 powinien dopilnowac, by byt on uzywany w takim srodowisku.

ENilEC60601-1-2 Poziom i

Test odpornosci | Wydanie 4.1 — L . Srodowisko elektromagnetyczne — wytyczne
R zgodnosci

poziom testu
Przewodzone 3V (80% AM) 3V (80% AM) Sifa pola pochodzacego od stacjonarnych nadajnikéw
RFIEC 61000-4-6 | od 150 kHz do od 150 kHz do fal radiowych, okreslona na podstawie pomiarow

80 MHz 80 MHz elektromagnetycznych, powinna by¢ nizsza od

(6 Vw pasmach (6 Vw pasmach | poziomdw zgodnosci dla kazdego zakresu

ISM zgodnie ISM zgodnie czestotliwosci.

z CISPR-11) z CISPR-11)
Promieniowane 3V/m 10V/m Istnieje mozliwos¢ wystapienia zaktécen w poblizu
RF [EC 61000-4-3 | od 80 MHz do od 80 MHz do sprzetu oznaczonego tym symbolem.

2700 MHz 2700 MHz

(@)

Uwaga 2: podane wytyczne moga nie mie¢ zastosowania w niektérych sytuacjach. Na propagacje fal
elektromagnetycznych ma wptyw ich pochtanianie i odbijanie od budowli, przedmiotéw i ludzi.

Uwaga 3: nie mozna precyzyjnie oszacowac natezenia pdl wytwarzanych przez nadajniki stacjonarne, takie jak stacje
bazowe radiotelefonéw (komdrkowych/bezprzewodowych) i przenosnych nadajnikéw radiowych do komunikacji
ladowej, amatorskich nadajnikéw radiowych czy nadajnikow AM, FM i telewizyjnych. Aby ocenié Srodowisko

elektromagnetyczne pod katem wptywu stacjonarnych nadajnikéw czestotliwosci radiowych, nalezy przeprowadzi¢
lokalna analize elektromagnetyczna. Jesli zmierzone natezenie pola w miejscu, w ktérym uzywany jest model P7500,
przekracza poziom zgodnosci stosowny dla fal o czestotliwosci radiowej, model P7500 nalezy obserwowac w celu
sprawdzenia jego prawidtowej pracy. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowej pracy konieczne moze by¢ podjecie
dodatkowych krokéw, takich jak zmiana pozycji lub ustawienia modelu P7500.
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ODPORNOSC na pola bliskie generowane przez sprzet do komunikacji bezprzewodowej wykorzystujacy fale
o czestotliwosciach radiowych

Oproécz testu odpornosci na promieniowane pole elektromagnetyczne o czestotliwosci radiowej wg IEC 61000-4-3

(patrz tabela powyzej); model P7500 zostat réwniez przetestowany wg parametréw w ponizszej tabeli.

Test Pasmo Ustuga Modulacja Maksymalna | Odlegtos¢ Poziom testu
Czestotliwos¢ | (MHz) moc (W) (m) odpornosci
(MHz) (V/m)
385 380-390 TETRA 400 Modulacja 1,8 0,3 27
impulsowa 18 Hz
450 430-470 GMRS 460, Odchylenie FM 2 0,3 28
FRS460 +5 kHz
Fala sinusoidalna
1 kHz
710 704-787 Pasmo LTE 13, Modulacja 0,2 0,3 9
745 17 impulsowa
780 217 Hz
810 800-960 GSM 800/900, Modulacja 2 0,3 28
870 TETRA 800, impulsowa 18 Hz
iDEN 820,
930 CDMA 850,
pasmo LTE 5
1720 1700-1990 | GSM 1800; Modulacja 2 0,3 28
1845 CDMA 1900; impulsowa
GSM 1900; 217 Hz
1970 DECT; pasma
LTE 1, 3, 4, 25;
UMTS
2450 2400-2570 | Bluetooth, Modulacja 2 0,3 28
WLAN, 802.11 impulsowa
b/g/n, RFID 217 Hz
5240 5100-5800 | WLAN Modulacja 0,2 0,3 9
5500 802.11 impulsowa
217 H
5785 a/n z

Zalecane odlegtosci miedzy przenosnymi i osobistymi urzadzeniami radiokomunikacyjnymi a modelem P7500

Model P7500 jest przeznaczony do stosowania w $rodowisku elektromagnetycznym, w ktérym zaktdcenia
spowodowane promieniowaniem o czestosci radiowej sa kontrolowane. Nabywca lub uzytkownik modelu P7500
moze zmniejszy¢ prawdopodobienstwo wystapienia zaktécen elektromagnetycznych, zachowujac wyznaczone
minimalne odlegtosci miedzy przenosnymi i osobistymi urzagdzeniami (nadajnikami) radiokomunikacyjnymi

a modelem P7500, zgodnie z zaleceniami przedstawionymi ponizej w zaleznosci od mocy nadajnika.

mztﬁ;?::?:v:::;“‘;:;‘n‘m’:’ w Minimalna odlegtos¢ w zaleznosci od czestotliwosci nadajnika, m
od 150 kHz do 80 MHz od 80 MHz do 800 MHz od 800 MHz do 2,5 GHz
d-1,2\p d-1,2\p d-2,33VP

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7.3

100 12 12 23

W przypadku nadajnikéw o maksymalnej mocy wyjsciowej niewymienionej powyzej zalecang odlegtos¢ separacji
d w metrach (m) mozna oszacowac, stosujac réwnanie odpowiednie do czestotliwosci nadajnika, gdzie P jest
maksymalna moca wyjsciowa nadajnika w watach (W) zgodnie z deklaracja producenta nadajnika.

UWAGA 1: w przypadku pasm 80 MHz i 800 MHz obowiazuje odlegto$¢ dla wyzszego zakresu czestotliwosci.
UWAGA 2: podane wytyczne moga nie mie¢ zastosowania w niektérych sytuacjach. Na propagacje fal
elektromagnetycznych ma wptyw ich pochtanianie i odbijanie od budowli, przedmiotéw i ludzi.
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DANE TECHNICZNE tACZNOSCI BEZPRZEWODOWEJ — ZEWNETRZNY MODUL BEZPRZEWODOWY

Jezeli t6zko jest wyposazone w modut bezprzewodowy, bedzie to zewnetrzny lub wewnetrzny modut
bezprzewodowy. Aby okresli¢, w ktéry modut wyposazone jest t6zko, patrz ,Mozliwosci lokalizacji
modutu” na str. 78.

UWAGA:
Zewnetrzny modut bezprzewodowy jest oddzielnym modutem, dla ktérego wydane zostato oddzielne
$wiadectwo homologacji nadawczego urzadzenia radiowego.

Ogolne zalecenia dotyczace tacznosci bezprzewodowej

Ponizej przedstawiono ogdlne zalecenia dotyczace najlepszych praktyk w zakresie nawigzywania
trwatych potaczen bezprzewodowych pomiedzy urzadzeniem radiowym firmy Hillrom a siecia
bezprzewodowa klienta:

Wskaznik sity odbieranego  Firma Hillrom zdecydowanie zaleca, aby na obszarze pokrycia

sygnatu (RSSI) zasiegiem wartos¢ RSSI sygnatu podstawowego wynosita

przynajmniej -67 dBm, a wartos¢ sygnatu pomocniczego wynosita
-70 dBm.

Aby zapewni¢ odpowiedni balans Tx/Rx, odczyty RSSI powinny by¢
stosowane, gdy punkty dostepu transmituja sygnat o mocy
maksymalnie 25 mW. Nadajnik radiowy urzadzenia emituje sygnat

o sredniej mocy wynoszacej 25 mW, co jest ograniczeniem
wynikajacym z przepisdw prawnych. Sita sygnatu punktu dostepu i sita
sygnatu radiowego musza by¢ zrbwnowazone, w przeciwnym razie
moze dojs¢ do utraty pakietdw i przerwania potaczenia.

Stosunek sygnatu do szumu  >15 dB. Wysoki poziom szumu moze powodowac¢ utrate pakietow.
(SNR)

Jitter Jitter pakietow powinien wynosi¢ <400 ms.

DTIM Aby uzyskac¢ najlepsza wydajnos¢, nalezy ustawi¢ wartos¢ DTIM na 1
(ustawienie domysine kontrolera bezprzewodowego).

Ustawienia SSID/WLAN +  Wiacz limit czasu sesji = Wylaczone
«  Réwnowazenie obcigzenia klienta = Wytaczone

«  Wybor pasma klienta = Wytaczone

Dane techniczne tacznosci bezprzewodowej
Modut facznosci bezprzewodowej obstuguje nastepujace protokoty bezpieczenstwa:

Normy

+  Wired Equivalent Privacy (WEP)
«  Wireless Protected Access (WPA)
« |EEE 802.11i (WPA2)

Szyfrowanie

Modut tagcznosci bezprzewodowej obstuguje nastepujace protokoty szyfrowania:
- Wired Equivalent Privacy (WEP, algorytm RC4)

«  Temporal Key Integrity Protocol (TKIP, algorytm RC4)

«  Advanced Encryption Standard (AES, algorytm Rijndael)

«  Encryption Key Provisioning Static (dtugos¢ 40 bitéw i 128 bitéw)
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Pre-Shared (PSK)

Dynamic 802.1X

Opcje szyfrowania
Wytaczanie
Wiaczanie
Automatyczne
PSK
WPA-TKIP
WPA2-PSK
WPA2-AES
CCKM-TKIP
CCKM-AES
WPA-PSK-AES
WPA-AES

Typy protokotéw Extensible Authentication Protocol (typy EAP)
PEAP-MSCHAP
PEAP-GTC

Charakterystyka systemu tacznosci bezprzewodowej

Parametr Opis

Pasmo czestotliwosci — 2,4 GHz | FCC: od 2,4 GHz do 2,483 GHz
ETSI: od 2,4 GHz do 2,483 GHz
MIC: od 2,4 GHz do 2,495 GHz
KC: od 2,4 GHz do 2,483 GHz

Pasmo czestotliwosci— 5 GHz | FCC: od 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,725 GHz do 5,825 GHz

ETSI: od 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,47 GHz do 5,725 GHz

MIC: od 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,47 GHz do 5,725 GHz (W56)
KC: od 5,15 GHz do 5,25 GHz, od 5,725 GHz do 5,825 GHz

Modulacja BPSK przy 1,6,6,5,7,2i9 Mb/s

QPSK przy 2,12,13,14,4,18,19,5i 21,7 Mb/s
CCK przy 5,5i 11 Mb/s

16-QAM przy 24, 26, 28,9, 36,39 43,3 Mb/s
64-QAM przy 48, 52,54, 57,8,58,5,65172,2 Mb/s

Standardy sieciowe IEEE 802.11a, 802.11b, 802.11d, 802.11¢, 802.11g, 802.11h, 802.11i,
802.11n

Obstugiwane predkosci przesytu | 802.11a (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mb/s

danych 802.11b (DSSS, CCK): 1, 2,5,5, 11 Mb/s

802.11g (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mb/s
802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-7): 6,5, 13, 19,5, 26, 39, 52, 58,5,
72,2 Mb/si7,2,14,4,21,7,28,9,43,3,57,8,65 Mb/s

Ustawienia przesytu mocy 802.11a: 6 Mb/s 15 dBm 54 Mb/s 13 dBm (PER — 10%)
802.11b: 1 Mb/s 16 dBm 11 Mb/s 16 dBm (PER - 10%)
802.11g: 6 Mb/s 16 dBm 54 Mb/s 14 dBm (PER — 10%)
802.11n (2,4 GHz): MCS0 Mb/s 16 dBm MCS7 Mb/s 12 dBm
802.11n (5 GHz): MCSO Mb/s 15 dBm MCS7 Mb/s 12 dBm
Bluetooth 2 dBm (1,58 mW) (klasa 2)
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Certyfikat modutu WiFi i Bluetooth

Laird—WB45NBT Identyfikator FCC: SQG-WB45NBT

Identyfikator IC: 3147A-WB45NBT

Zatwierdzone przez ANRT Morocco Numer certyfikatu: MR_30370_ANRT_2021
Data zatwierdzenia: 2021_10_19

Informacje dotyczace ohowiazujacych przepisow

W przypadku dokonania zmian i/lub modyfikacji, ktdre nie zostaty wyraznie zatwierdzone przez firme
Hill-Rom Co., Inc., uzytkownik moze utraci¢ prawo do korzystania z urzadzenia.

Modut musi by¢ zainstalowany i uzytkowany zgodnie z instrukcjami instalacji i obstugi dostarczonymi
przez firme Hill-Rom. Firma Hill-Rom nie ponosi odpowiedzialnosci za jakiekolwiek zakt6cenia radiowe
i telewizyjne wywotane przez nieautoryzowana modyfikacje urzadzen wchodzacych w sktad modutu
firmy Hill-Rom, a takze przez zastgpienie lub uzycie kabli potagczeniowych i urzadzen innych niz
wskazane przez firme Hill-Rom Co., Inc. Usuniecie zaktécen spowodowanych powyzszymi przyczynami
jest obowigzkiem uzytkownika. Firma Hill-Rom nie ponosi odpowiedzialnosci za jakiekolwiek szkody lub
naruszenia przepiséw panstwowych wynikte z niezastosowania sie uzytkownika do niniejszych
wymogow.

USA — oswiadczenie dotyczace zgodnosci emisji promieniowania z wytycznymi Federalnej
Komisji Ltacznosci [FCC, Federal Communications Commission)

A PRZESTROGA:

Przestroga — Moc sygnatu emitowanego przez modut jest
znacznie nizsza od wartosci granicznych dla sygnatu

o czestotliwosci radiowej ustalonych przez FCC. Modutu
nalezy uzywac w taki sposéb, aby maksymalnie ograniczy¢
jego kontakt zludZmi podczas normalnej pracy. Aby zapobiec
przekroczeniu wartosci granicznych ekspozycji na
promieniowanie radiowe ustalonych przez FCC, nalezy
utrzymywac odlegto$¢ co najmniej 20 cm (8”) miedzy
uzytkownikiem (i innymi osobami znajdujacymi sie w poblizu)
a anteng wbudowang w modut tacznosci bezprzewodowe;j.

Oswiadczenie dotyczace zakiécen dla FCC:

UWAGA:

+Szkodliwe zaktécenia” sa definiowane przez FCC jako: wszelkie emisje, promieniowanie oraz indukgje,
ktore stanowig zagrozenie dla prawidtowego funkcjonowania ustug nawigacji radiowej badz innych
ustug bezpieczenstwa lub powaznie pogarszaja, blokuja badz w sposéb powtarzajacy sie przerywaja
tacznosc radiowa odbywajaca sie w zgodzie z zasadami FCC.

Niniejsze urzadzenie jest zgodne z czescia 15 przepiséw FCC. Dziatanie urzadzenia podlega dwém
warunkom: (1) urzadzenie nie moze powodowac szkodliwych zaktécen oraz (2) urzadzenie musi by¢
odporne na wszelkie zaktécenia, ktére moga powodowac jego niepozadane dziatanie.

Niniejsze urzadzenie zostato przetestowane i uznane za zgodne z wymogami dotyczacymi urzadzen
cyfrowych klasy A wedtug czesci 15 przepiséw FCC. Wymogi te zostaty opracowane w celu zapewnienia
nalezytej ochrony przed szkodliwymi zaktéceniami w instalacjach budynkéw mieszkalnych. Niniejsze
urzadzenie wytwarza, wykorzystuje i moze emitowac energie o czestotliwosciach radiowych. Jedli
urzadzenie nie jest zainstalowane i uzytkowane zgodnie z instrukcja obstugi, moze powodowac
szkodliwe zakt6écenia w komunikacji radiowej. Nie mozna jednak zagwarantowac, ze w przypadku
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konkretnej instalacji zaktécenia nie wystapia. Jesli urzadzenie wywotuje szkodliwe zaktdcenia
w odbiorze radiowym lub telewizyjnym (ktére mozna zidentyfikowac przez wylgczenie i ponowne
wiaczenie urzadzenia), uzytkownik powinien podja¢ prébe usuniecia zaktécen w nastepujacy sposéb:

«  Przenies$¢ urzadzenie w inne miejsce.
«  Zwiekszy¢ odlegtos¢ miedzy urzadzeniem a odbiornikiem.

«  Podfaczy¢ urzadzenie do gniazda elektrycznego nalezacego do obwodu, do ktérego nie sa
podtaczone zadne inne urzadzenia elektroniczne.

+  Skonsultowac sie ze sprzedawca lub technikiem RTV w celu uzyskania pomocy.

UWAGA:

Modut musi by¢ zainstalowany i uzytkowany scisle wedtug instrukcji producenta zawartych

w dokumentacji uzytkownika dotgczonej do produktu. Kazdy inny sposdéb instalacji lub uzytkowania
jest niezgodny w czescig 15 przepiséw FCC. W przypadku dokonania modyfikacji, ktére nie zostaty
wyraznie zatwierdzone przez firme Hill-Rom, uzytkownik moze utraci¢ prawo do korzystania

z urzadzenia.

Modut nie moze by¢ umiejscowiony ani uzywany razem z jakimikolwiek innymi antenami lub
nadajnikami.

»Szkodliwe zaktécenia” sg definiowane przez FCC jako: wszelkie emisje, promieniowanie oraz indukcje,
ktére stanowig zagrozenie dla prawidtowego funkcjonowania ustug nawigacji radiowej badz innych
ustug bezpieczenstwa lub powaznie pogarszajg, blokujg badz w sposéb powtarzajacy sie przerywaja
tacznosc radiowa odbywajaca sie w zgodzie z zasadami FCC.

Kanada — Ministerstwo Przemystu Kanady (IC, Industry Canada)
Ostrzezenie przed promieniowaniem RF
Niniejsze urzadzenie jest zgodne z normga RSS-247 Ministerstwa Przemystu Kanady.

Dziatanie urzadzenia podlega dwém warunkom: (1) urzadzenie nie moze powodowac szkodliwych
zaktocen oraz (2) urzadzenie musi by¢ odporne na wszelkie zaktdcenia, w tym takie, ktére moga
powodowac jego niepozadane dziatanie.

Oznaczenie ,IC" przed numerem certyfikatu sprzetu swiadczy wytgcznie o tym, ze wymogi techniczne
Ministerstwa Przemystu Kanady zostaty spetnione.

Aby zapobiec zaktéceniom radiowym ustug licencjonowanych, urzadzenia tego nalezy uzywac
w pomieszczeniach i z dala od okien (w celu zapewnienia maksymalnego ekranowania). Urzadzenie
(lub jego antena nadawcza) zainstalowane na zewnatrz podlega licencjonowaniu.

A PRZESTROGA:

Przestroga — Narazenie na promieniowanie o czestotliwosci radiowej.

Instalator niniejszego urzadzenia radiowego musi zadba¢ o takie umiejscowienie lub ukierunkowanie
anteny, aby pole fal radiowych nie przekraczato wartosci granicznych ustalonych przez Ministerstwo
Zdrowia Kanady dla ogétu ludnosci; zob. kod bezpieczenistwa 6, ktéry mozna uzyskac w witrynie
internetowej Ministerstwa Zdrowia Kanady pod adresem http://www.hc-sc.gc.ca/rpb.

Korzystanie z anten o wiekszym wzmocnieniu i rodzajéw anten bez certyfikatu zgodnosci z produktem
jest niedozwolone. Urzadzenie nie moze znajdowac sie w poblizu innego nadajnika.
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DANE TECHNICZNE tACZNOSCI BEZPRZEWODOWEJ — WEWNETRZNY MODUL BEZPRZEWODOWY

Jezeli t6zko jest wyposazone w modut bezprzewodowy, bedzie to zewnetrzny lub wewnetrzny modut
bezprzewodowy. Aby okresli¢, w ktéry modut wyposazone jest t6zko, patrz ,Mozliwosci lokalizacji
modutu” na str. 78.

UWAGA:
Wewnetrzny modut bezprzewodowy jest oddzielnym modutem, dla ktérego wydane zostato oddzielne
$wiadectwo homologacji nadawczego urzadzenia radiowego.

Ogolne zalecenia dotyczace tacznosci bezprzewodowej

Ponizej przedstawiono ogdlne zalecenia dotyczace najlepszych praktyk w zakresie nawigzywania
trwatych potaczen bezprzewodowych pomiedzy urzadzeniem radiowym firmy Hillrom a siecia
bezprzewodowa klienta:

Wskaznik sity odbieranego | Firma Hillrom zdecydowanie zaleca, aby na obszarze pokrycia

sygnatu (RSSI) zasiegiem wartosc RSSI sygnatu podstawowego wynosita

przynajmniej -67 dBm, a wartos¢ sygnatu pomocniczego wynosita
-70 dBm.

Aby zapewni¢ odpowiedni balans Tx/Rx, odczyty RSSI powinny

by¢ stosowane, gdy punkty dostepu transmituja sygnat o mocy
maksymalnie 25 mW. Nadajnik radiowy urzadzenia emituje sygnat

o sredniej mocy wynoszacej 25 mW, co jest ograniczeniem
wynikajacym z przepisdw prawnych. Sita sygnatu punktu dostepu i sita
sygnatu radiowego musza by¢ zrbwnowazone, w przeciwnym razie
moze dojs¢ do utraty pakietdw i przerwania potaczenia.

Stosunek sygnatu do szumu | >15 dB. Wysoki poziom szumu moze powodowac¢ utrate pakietow.
(SNR)

Jitter Jitter pakietow powinien wynosi¢ <400 ms.

DTIM Aby uzyskac¢ najlepsza wydajnos¢, nalezy ustawi¢ wartos¢ DTIM na 1
(ustawienie domysine kontrolera bezprzewodowego).

Ustawienia SSID/WLAN +  Wiacz limit czasu sesji = Wylaczone
«  Réwnowazenie obcigzenia klienta = Wytaczone

«  Wybor pasma klienta = Wytaczone

Porty otwarte «  Port 8883 serwera komunikacji ustug zdalnych
«  Zdalna aktualizacja oprogramowania sprzetowego obstugiwana
jest przez port 443
DHCP +  Wiaczy¢ opcje 42 protokotu DHCP i podad prawidtowy adres

serwera czasu Network Time Protocol (NTP) do wykorzystywania
podczas dzierzawy i odnawiania adresu IP z DHCP

Dane techniczne tacznosci bezprzewodowej
Modut tacznosci bezprzewodowej obstuguje nastepujace protokoty bezpieczenstwa:
Protokoét zabezpieczen: Wireless Equivalent Privacy (WEP)

Obstugiwane opcje uwierzytelniania WEP:
+  Otwarte (brak)
+  Pre-Shared (PSK)
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Dane techniczne

Protokodt zabezpieczen: Wireless Protected Access (WPA)

Obstugiwane opcje uwierzytelniania WPA:
+  Pre-Shared Key (PSK)
«  Enterprise (802.1X)

Obstugiwane opcje szyfrowania WPA:
«  Temporal Key Integrity Protocol TKIP

Protokét zabezpieczen: Wireless Protected Access Il (WPA2)

Obstugiwane opcje uwierzytelniania WPA2:
+  Pre-Shared Key (PSK)
«  Enterprise (802.1X)

Obstugiwane opcje szyfrowania WPA2:
+  Advanced Encryption Standard (AES)

Obstugiwane protokoty Extensible Authentication Protocol (EAP)

«  Typydla802.1X:

+  PEAP-MSCHAPv2

«  PEAP-GTC
UWAGA:
Obecna wersja oprogramowania sprzetowego interfejsu Wi-Fi (wewnetrznego modutu
bezprzewodowego) t6zek Progressa nie obstuguje funkgji zarzadzania kluczami uwierzytelniania Fast
Transition 802.11r (AKM) — fast transition-pre-shared key (FT-PSK) lub 802.1x-FT. Dla funkcji AKM
w bezprzewodowych sieciach lokalnych Cisco/Meraki (WLAN) wykorzystujacych protokét 802.11r, do
ktérych beda potaczone tézka Progressa, nalezy wybrac opcje Fast Transition: Adaptive. W przypadku
innych dostawcéw sieci WiFi nalezy zapoznac sie z dokumentacja dostawcy, aby uzyskac¢ informacje na
temat strategii Fast Transition AKM.

Charakterystyka systemu tacznosci bezprzewodowej

Parametr Opis

Pasmo czestotliwosci — 2,4 GHz FCC: od 2,4 GHz do 2,483 GHz
ETSI: od 2,4 GHz do 2,483 GHz
MIC: Od 2,4 GHz do 2,495 GHz
KC: od 2,4 GHz do 2,483 GHz

Pasmo czestotliwosci — 5 GHz FCC: 0d 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,725 GHz do 5,825 GHz
ETSI: od 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,47 GHz do 5,725 GHz

MIC: od 5,15 GHz do 5,35 GHz, od 5,47 GHz do 5,725 GHz (W56)
KC: od 5,15 GHz do 5,25 GHz, od 5,725 GHz do 5,825 GHz

Modulacja BPSK przy 1,6, 6,5,7,2i9 Mb/s

QPSK przy 2,12,13,14,4,18,19,5i 21,7 Mb/s
CCK przy 5,5 Mb/s i 11 Mb/s.

16-QAM przy 24, 26, 28,9, 36,39 43,3 Mb/s
64-QAM przy 48, 52, 54, 57,8, 58,5, 65172,2 Mb/s

Standardy sieciowe IEEE 802.11a, 802.11b, 802.11d, 802.11¢, 802.11g, 802.11h, 802.11i,802.11n
Obstugiwane predkosci przesytu 802.11a (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mb/s
danych 802.11b (DSSS, CCK): 1, 2,5,5, 11 Mb/s

802.11g (OFDM): 6, 9, 12, 18, 24, 36, 48, 54 Mb/s

802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-7): 6,5, 13, 19,5, 26, 39, 52, 58,5, 72,2 Mb/s oraz
7.2,14,4,21,7,28,9,43,3,57,8,65 Mb/s

Ustawienia przesytu mocy 802.11a: 6 Mb/s 15 dBm, 54 Mb/s 13 dBm (PER — 10%)

802.11b: 1 Mb/s 16 dBm, 11 Mb/s 16 dBm (PER — 10%)

802.11g: 6 Mb/s 16 dBm, 54 Mb/s 14 dBm (PER — 10%)

802.11n (2,4 GHz): MCS0 Mb/s 16 dBm MCS7 Mb/s 12 dBm

80211n (5 GHz): MCS 0 Mb/s 15 dBm, MCS 7 Mb/s 12 dBm
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Dane techniczne

Certyfikat modutu WiFi i Bluetooth

Modut Variscite — Modut Texas Instruments — Identyfikator FCC:
VS10R5MN1ME8GAEDCL1 WL18 MODGI Z64-WL18DBMOD
Identyfikator IC:
4511-WL18DBMOD

CMIIT: 2022AJ9907
Zgodnos¢ z normami IMDA
DA108267

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — W celu unikniecia obrazen ciata i/lub uszkodzen sprzetu nalezy postepowac zgodnie
z nastepujacymi ostrzezeniami:
«  Podtaczenie t6zka Progressa do sieci IT obejmujacej inne urzadzenia moze spowodowacd
niezidentyfikowane obrazenia pacjenta, uszkodzenie sprzetu i/lub obrazenia u 0séb trzecich.

«  Kolejne zmiany w sieci IT moga stwarza¢ nowe zagrozenia i wymagac dodatkowych analiz.
«  Zmiany w sieci IT, w tym:

- zmiana konfiguracji sieci IT;

- podfaczanie dodatkowych elementéw do sieci IT;

- odtaczanie elementéw od sieci IT;

- aktualizacja sprzetu podtagczonego do sieci IT.

Informacje dotyczace obowiazujacych przepisow

W przypadku dokonania zmian i/lub modyfikacji, ktdre nie zostaty wyraznie zatwierdzone przez firme
Hill-Rom Co., Inc., uzytkownik moze utraci¢ prawo do korzystania z urzadzenia.

Modut musi by¢ zainstalowany i uzytkowany zgodnie z instrukcjami instalacji i obstugi dostarczonymi
przez firme Hill-Rom. Firma Hill-Rom nie ponosi odpowiedzialnosci za jakiekolwiek zaktécenia radiowe

i telewizyjne wywotane przez nieautoryzowang modyfikacje urzadzen wchodzacych w sktad modutu firmy
Hill-Rom, a takze przez zastapienie lub uzycie kabli potaczeniowych i urzadzen innych niz wskazane przez
firme Hill-Rom Co., Inc. Usuniecie zaktécen spowodowanych powyzszymi przyczynami jest obowigzkiem
uzytkownika. Firma Hill-Rom nie ponosi odpowiedzialnosci za jakiekolwiek szkody lub naruszenia
przepiséw panstwowych wynikte z niezastosowania sie uzytkownika do niniejszych wymogoéw.

USA — oswiadczenie dotyczace zgodnosci emisji promieniowania z wytycznymi
Federalnej Komisji Lacznosci (FCC, Federal Communications Commission)

A PRZESTROGA:

Przestroga — Moc sygnatu emitowanego przez
modut jest znacznie nizsza od wartosci
granicznych dla sygnatu o czestotliwosci
radiowej ustalonych przez FCC. Modutu nalezy
uzywac w taki sposob, aby maksymalnie
ograniczy¢ jego kontakt z ludzmi podczas
normalnej pracy. Aby zapobiec przekroczeniu
wartosci granicznych ekspozycji na
promieniowanie radiowe ustalonych przez FCC,
nalezy utrzymywac odlegtos¢ co najmniej 20 cm
(8") miedzy uzytkownikiem (i innymi osobami
znajdujacymi sie w poblizu) a anteng
wbudowang w modut tacznosci
bezprzewodowe;. [
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Oswiadczenie dotyczace zaktocen dla FCC:

UWAGA:

»Szkodliwe zaktécenia” sg definiowane przez FCC jako: wszelkie emisje, promieniowanie oraz indukcje,
ktére stanowig zagrozenie dla prawidtowego funkcjonowania ustug nawigacji radiowej badz innych
ustug bezpieczenstwa lub powaznie pogarszajg, blokujg badz w sposéb powtarzajacy sie przerywaja
tacznosc radiowa odbywajaca sie w zgodzie z zasadami FCC.

Niniejsze urzadzenie jest zgodne z czescia 15 przepiséw FCC. Dziatanie urzadzenia podlega dwém
warunkom: (1) urzadzenie nie moze powodowac¢ szkodliwych zaktécen oraz (2) urzadzenie musi by¢
odporne na wszelkie zaktdcenia, ktére moga powodowac jego niepozadane dziatanie.

Niniejsze urzadzenie zostato przetestowane i uznane za zgodne z wymogami dotyczacymi urzadzen
cyfrowych klasy A wedtug czesci 15 przepiséw FCC. Wymogi te zostaty opracowane w celu zapewnienia
nalezytej ochrony przed szkodliwymi zaktéceniami w instalacjach budynkéw mieszkalnych. Niniejsze
urzadzenie wytwarza, wykorzystuje i moze emitowac energie o czestotliwosciach radiowych. Jesli
urzadzenie nie jest zainstalowane i uzytkowane zgodnie z instrukcjg obstugi, moze powodowac
szkodliwe zaktdcenia w komunikacji radiowej. Nie mozna jednak zagwarantowac, ze w przypadku
konkretnej instalacji zaktécenia nie wystapia. Jesli urzadzenie wywotuje szkodliwe zaktécenia
w odbiorze radiowym lub telewizyjnym (ktére mozna zidentyfikowac przez wylgczenie i ponowne
wiaczenie urzadzenia), uzytkownik powinien podjac prébe usuniecia zaktécen w nastepujacy sposéb:

+  Przenies¢ urzadzenie w inne miejsce.

«  Zwiekszy¢ odlegtos¢ miedzy urzadzeniem a odbiornikiem.

«  Podfaczy¢ urzadzenie do gniazda elektrycznego nalezacego do obwodu, do ktérego nie sa

podtaczone zadne inne urzadzenia elektroniczne.
+  Skonsultowac sie ze sprzedawca lub technikiem RTV w celu uzyskania pomocy.

UWAGA:

Modut musi by¢ zainstalowany i uzytkowany scisle wedtug instrukcji producenta zawartych

w dokumentacji uzytkownika dotaczonej do produktu. Kazdy inny sposdéb instalacji lub uzytkowania
jest niezgodny w czescig 15 przepisow FCC. W przypadku dokonania modyfikacji, ktore nie zostaty
wyraznie zatwierdzone przez firme Hill-Rom, uzytkownik moze utraci¢ prawo do korzystania

z urzadzenia.

Modut nie moze by¢ umiejscowiony ani uzywany razem z jakimikolwiek innymi antenami lub

nadajnikami.

Kanada — Ministerstwo Przemystu Kanady (IC, Industry Canada)
Ostrzezenie przed promieniowaniem RF
Niniejsze urzadzenie jest zgodne z norma RSS-247 Ministerstwa Przemystu Kanady.

Dziatanie urzadzenia podlega dwém warunkom: (1) urzadzenie nie moze powodowac szkodliwych
zaktocen oraz (2) urzadzenie musi by¢ odporne na wszelkie zaktécenia, w tym takie, ktére moga
powodowac jego niepozgdane dziatanie.

Oznaczenie ,IC" przed numerem certyfikatu sprzetu swiadczy wytacznie o tym, ze wymogi techniczne
Ministerstwa Przemystu Kanady zostaty spetnione.

Aby zapobiec zaktéceniom radiowym ustug licencjonowanych, urzadzenia tego nalezy uzywacé
w pomieszczeniach i z dala od okien (w celu zapewnienia maksymalnego ekranowania). Urzadzenie
(lub jego antena nadawcza) zainstalowane na zewnatrz podlega licencjonowaniu.
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A PRZESTROGA:

Przestroga — Narazenie na promieniowanie o czestotliwosci radiowej.

Identyfikacja konfiguracji produktu

Instalator niniejszego urzadzenia radiowego musi zadbac o takie umiejscowienie lub ukierunkowanie
anteny, aby czestotliwos¢ emitowanych fal radiowych nie przekraczata wartosci granicznych ustalonych

przez Ministerstwo Zdrowia Kanady dla ogétu ludnosci; zob. kod bezpieczenstwa 6, ktéry mozna uzyskac
w witrynie internetowej Ministerstwa Zdrowia Kanady pod adresem http://www.hc-sc.gc.ca/rpb.

Korzystanie z anten o wiekszym wzmocnieniu i rodzajéw anten bez certyfikatu zgodnosci z niniejszym
produktem jest niedozwolone. Urzagdzenie nie moze znajdowac sie w poblizu innego nadajnika.

IDENTYFIKACJA KONFIGURACJI PRODUKTU

L6zka P7500A z MATERACEM P7520A

)
Progressa®
Pulmonary

~—

C o)
Progressa®
Pulmonary

—————

Progressa®
Pulmonary

Q

with StaylnPlace™

Etykieta materaca Pulmonary
z funkcja Dining Chair,
z bordowym obramowaniem

Etykieta materaca Pulmonary
z funkcja wstawania z pozycji
siedzacej, z bordowym
obramowaniem

Etykieta materaca Pulmonary
z funkcja wstawania z pozycji
siedzacej i funkcja
StayInPlace, z bordowym
obramowaniem

Progressa®
Therapy

~—

Progressa®
Therapy

~————

Progressa®
Therapy

Q

with StaylnPlace™

Etykieta materaca Therapy
z funkcja Dining Chair,
z niebieskim obramowaniem

Etykieta materaca Therapy

z funkcja wstawania z pozycji
siedzacej, z niebieskim
obramowaniem

Etykieta materaca Therapy
z funkcja wstawania z pozycji

siedzacej i funkcja StayInPlace,

z niebieskim obramowaniem
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Identyfikacja konfiguracji produktu

Loika P7500A z MATERACEM P7545A

Etykiety materaca Etykiety materaca

Prevention Essential
Materac Prevention/Essential z funkcja Dining Chair
Progressa® Progressa®
Prevention Essential
Materac Prevention/Essential z funkcjg wstawania
Progressa® Progressa® z pozycji siedzacej
Prevention Essential
Q Q
p o P . Materac Prevention/Essential z funkcjg wstawania
;?eggﬁtsigf rgsg;:tsi;a z pozycji siedzacej i funkcja StaylnPlace
Q
with StaylnPlace™ with StaylnPlace™
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Identyfikacja konfiguracji produktu

ZMODERNIZOWANE £0ZK0o P7500A z MATERACEM P7540A PROGRESSA+

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Nie uzywac materaca Progressa+ Xtend (szerokiego) z t6zkiem Progressa (P7500A).
W przeciwnym wypadku moze dojs¢ do obrazen ciata pacjenta lub uszkodzenia sprzetu.

UWAGA:

Nie uzywac materaca Progressa+ P7540 z dowolnym t6zkiem Progressa P7500A, chyba Zze zastosowano
zestaw modernizacji materaca (P7541A01, P7541A02, P7541A03, P7541A04 lub P7541A05) i wybrano
zgodny materac P7540A na podstawie instrukcji dotaczonej do zestawu do modernizadji.

Numer produktu | Wersja Opcje Kod cyfrowy
P7540 A XXXXXXX
7. cyfra = funkcja Xtend (materac 0:Nie/1:Tak
o szerokosci 40”)
8. cyfra = funkcja StayInPlace 0:Nie/1:Tak
9. cyfra = tryb terapii ptucnej 0:Nie/1:Tylko
CLRT/2:CLRT i P&V
10. cyfra = niskie ci$nienie — tryb 0:Nie/1:Tak
naprzemienny
11. cyfra = mozliwos¢ wypozyczenia 0:Nie/R:Tak
12. oraz 13. cyfra = 0 (nie sa uzywane)

tézko Progressa (P7500A) mozna zmodernizowaé, aby byto zgodne z materacami Progressa+
Accelerate i Advance.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Tylko waskie materace Progressa+ moga by¢ stosowane z t6zkiem Progressa
(P7500A). W przeciwnym razie moze dojs$¢ do urazu pacjenta.

Materace Accelerate Materace Advance

Kompatybilne materace — Kompatybilne materace —
Rama tézka numery produktu Rama tézka numery produktu
(Patrz etykieta materaca (Patrz etykieta materaca

po stronie gtowy). po stronie gtowy).

) P7540A0010000 I\ | P7540A0000000
Accelerate Advance
Progressa P7540A0020000 Progressa
P7540A0011000 P7540A0001000
P7540A0021000
Dining Chair Dining Chair
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Identyfikacja konfiguracji produktu

Materace Accelerate Materace Advance

Kompatybilne materace —
numery produktu
(Patrz etykieta materaca
po stronie glowy).

Rama tozka

Rama tozka

Kompatybilne materace —
numery produktu
(Patrz etykieta materaca
po stronie glowy).

\___ e )
Funkcja wstawania
z pozycji siedzacej i
funkcja StaylnPlace

Funkcja wstawania
z pozycji siedzacej

i funkcja
StaylnPlace

) P7540A0010000 ~———\ | P7540A0000000
Accelerate Advance
Progressa P7540A0020000 Progressa
P7540A0011000 P7540A0001000
P7540A0021000
Funkcja wstawania Funkcja wstawania
z pozycji siedzacej z pozycji siedzacej
) P7540A0110000 e\ | P7540A0100000
Accelerate Advance
Progressa P7540A0120000 Progressa
StayInPlace StayInPlace
P7540A0111000 P7540A0101000
P7540A0121000
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Rozwiqzywanie probleméw z potqczeniem materaca

Inne materace

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Stosowanie materaca Envision E700 na waskiej ramie t6zka nie jest w petni zgodne
znorma IEC 60601-2-52:2009; jest jednak zgodne z wytycznymi FDA dotyczacymi wymiaréw i oceny
systemoéw t6zek szpitalnych majacymi na celu ograniczenie ryzyka zakleszczenia sie pacjenta (FDA
Guidance: Hospital Bed System Dimensional and Assessment Guidance to Reduced Entrapment)
[opublikowano 10 marca 2006 r.]. Uzycie materaca w potaczeniu z produktem, ktéry nie spetnia
catkowicie wymogéw normy IEC 60601-2-52:2009, moze zwiekszy¢ ryzyko uwiezienia pacjenta.

W takich przypadkach pacjent powinien by¢ $cisle monitorowany.

A OSTRZEZENIE:

Ostrzezenie — Tylko t6zko szpitalne do intensywnej terapii Hillrom Progressa (jedynie waska rama
t6zka) z funkcjg Dining Chair jest zgodne z wymienionymi ponizej materacami. Nie nalezy stosowac tych
materacow w potaczeniu z funkcjg StaylnPlace. Nie nalezy stosowac funkcji FlexAfoot w przypadku
nastepujacych materacéw (patrz instrukcje wytaczania materaca pneumatycznego (jesli dotyczy) oraz
funkcji wstawania z pozycji siedzacej w dokumencie Hillrom Progressa and Progressa+ ICU Hospital
Bed Service Manual (Podrecznik serwisowy t6zek szpitalnych do intensywnej terapii Hillrom Progressa

i Progressa+) (171748):

«  P500 MRS

«  Materac NP100 — ptaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")

- Materac AccuMax — pfaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")

+  Materac Accella Therapy MCM P006788A — ptaskie leze o wymiarach 91 x 213 cm (36 x 84")

ROZWIAZYWANIE PROBLEMOW Z POLACZENIEM MATERACA

Komunikat Problem Rozwigzanie

Not Compatible Mattress Nalezy zainstalowac¢ materac

Not Compatible Mattress

(Niekompatybilny materac) — | kompatybilny z 6zkiem. Patrz
niektére materace cze$¢ ,Zmodernizowane t6zko

rer, | Forall features, replace pneumatyczne Progressa+ P7500A z materacem P7540A

Mcm) with a compatible mattress . . , ”

e [5en Htnem Comprtity nie beo!q dZ|‘a’fac o Progressa+" na str. 149.
features il e z niektérymi ramami t6zek
(o
10 min Reminder Progressa+_ UWAGA:

Na przyktad: Jesli po instalacji prawidtowego
+  Szeroki materac materaca wspomniany btad

Progressa+ (Xtend) nie nadal sie wyswietla, nalezy
bedzie dziatat na waskiej | skontaktowac sie z dziatem
ramie t6zka Progressa. serwisowym placowki w celu

. Materac z funkdja uzyskania pomocy.

StayInPlace nie bedzie
dziatat na ramie t6zka bez
funkgji StayInPlace.
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Rozwigzywanie probleméw z potqczeniem materaca

Komunikat

Problem

Rozwigzanie

ACB/UCB not Configured

May cause patient injury. See “Mattress Compati

in manual

ACB / UCB not Configured, Contact
Maintenance Personnel

(o
10 min Reminder

ACB/UCB not Configured (Nie
skonfigurowano ACB/UCB) —
panel sterowania powietrzem
(ACB) lub gérny panel
sterowania (UCB) nie sg
prawidtowo skonfigurowane.

Nalezy skontaktowac sie

z pracownikiem placéwki
odpowiedzialnym za obstuge
techniczna.

Mattress Issue

Mattress only partially compatible

Replace with mattress that
matches bed configuration

Keep current
mattress

See“Matt S @
; OR ome therapy or mattress
features will
not be available

]

hillrom.com/progre

Remind me Yes ~

Accept

Mattress Issue (Problem

z materacem) — niektore
materace pneumatyczne
Progressa+ dziafajg

z wieloma typami ram t6zek
Progressa. Jednak niektére
funkcje materaca moga nie
by¢ dostepne.

Na przyktad:

+  Materac Progressa+
Accelerate mozna
podtaczy¢ do ramy tézka
Progressa Therapy,
lecz w menu interfejsu GCI
nie beda wyswietlane
funkcje dotyczace terapii
ptucnych (Rotation (Obrot)
i P&V (Oklepywanie
i wibracje)).

Nalezy wykona¢ odpowiednig
czynnosc:

+  Wymieni¢ materac na
wiasciwy. Patrz czes¢
+Zmodernizowane t6zko
P7500A z materacem
P7540A Progressa+"na
str. 149.

+  Aby uzy¢ biezacego
materaca, w odpowiedzi
na monit Remind me
(Przypomnij mi) nalezy
wybrac opcje No (Nie).
Zapobiega to wyswietlaniu
komunikatu za kazdym
razem po podfaczeniutézka
z biezagcym materacem.
Nastepnie nalezy nacisna¢
Accept (Akceptuj).
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Rozwiqzywanie probleméw z potqczeniem materaca

Komunikat

Problem

Rozwigzanie

Mattress Connection Issue
Mattress NOT Detected

If using If using a
INTEGRATED FOAM
MATTRESS or
check hose NON-
connection INTEGRATED
under mattress Mattress
and retry

If servicing bed

or
NO MATTRESS

(e
Retry Other Mattress No Mattress

Unknown Mattress Type

Unknown Mattress

Refer to Approved Mattresses
section in Instructions for Use

Unapproved mattress
could lead to injury

Accept

Mattress Connection Issue
(Problem z pofgczeniem
materaca) — rama tozka nie
wykrywa materaca.

W przypadku instalacji
wbudowanego materaca waz,
ktéry znajduje sie pod
materacem, moze nie by¢
podfaczony do tézka.

« Jedli materac zostat wyjety

Nalezy wykona¢ odpowiednia
czynnosc:

«  Jedli zainstalowany jest
zintegrowany materac
pneumatyczny, nalezy
upewnic sie, ze waz na
spodzie materaca jest
catkowicie podtaczony do
ramy t6zka. Po podtaczeniu
nacisng¢ przycisk Retry
(Ponéw) na ekranie
i postepowac zgodnie
z instrukcjami
wyswietlanymi na ekranie.

« Jedli zainstalowany jest
materac piankowy lub
niezintegrowany, na
ekranie nalezy nacisna¢
opcje Other Mattress (Inny
materac). Jesli uzywany jest
zatwierdzony materac,
nacisna¢ Accept (Akceptuj)
na kolejnym ekranie.

lub odtaczony, na ekranie
nalezy nacisna¢ opcje No
Mattress (Brak materaca),
aby usunac ekran btedu.
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Rozwigzywanie probleméw z potqczeniem materaca

UWAGI:
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