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310-S
Teleskop-Stiitzstange fiir Beinplatten

1) Funktionselemente

1 Teleskop-Innenstange
2 Teleskop-AuBenrohr
3 Griffschraube

4 TellerfuBB

2) Bedienung
AlBeres Ende der Teleskop-In-
nenstange (1) in Aufnahmevor-
richtung der Beinplatte des OP-
Tisches oder Aufnahme der OP-
Platte fir Handchirurgie stecken
und mittels Griffschraube dieser Aufnahme-
Kloben befestigen. Hdheneinstellung mit der
Griffschraube (3) am Teleskop-AuBenrohr (2)
vornehmen und fixieren, so daB eine sichere
Abstltzung Uber den TellefuB mit Kugegelenk
(4) erreicht wird. Teleskop-Stiutzstange 310-S
nur geeignet in Verbindung mit Aufnahmevor-
richtungen an Beinplatten des OP-Tisches oder
der Aufnahme einer OP-Platte fir Handchirur-
gie mit Offnung fir Rundmaterial im Durch-
messer 18 mm. Alle Bedienelemente der
Armlagerungsvorrichtung sind nach er-
folgter Einstellung mit Handkraft sicher
zu fixieren.

3) BestimmungsgemaBer Gebrauch

(Zweckbestimmung)
A oder einer OP-Platte flur Handchir-
urgie jeweils am &duBeren Plat-
tenende, wobei das innere Palltenende sich
am OP-Tisch fixiert sein muB. Jede andere
dariber hinausgehende Verwendung gilt als
nicht bestimmungsgemaB. Die maximal zu-
ldssige Belastung der Teleskop-Stiitz-
stange fiir Beinplatten betragt 30 kg.

Diese Teleskop-Stitzstange fur
Beinplatten dient der Abstiitzung
von Beinplatten des OP-Tisches

4) Sichere Anwendung
Um eine sichere Anwendung un-
seres OP-Tisch-Zubehoérs zu ge-
wahrleisten, sind die folgenden
Sicherheitsinstruktionen zu be-
achten. Diese gelten sowohl fur
das zuvor beschriebene Produkt als auch all-
gemein flr den Einsatz von OP-Tisch-Zubehor.
OP-Tisch-Zubehér darf ausschlieBlich durch
ausgebildetes OP-Personal und in Uberein-
stimmung mit der Gebrauchsanweisung einge-
setzt werden. Die Zweckbestimmung ist zu
beachten. Erweiterungen des Zubehdrs dirfen
nur durch von uns freigegebene Teile erfol-
gen. Modifikationen des Zubehdrs dirfen nur
von uns vorgenommen werden. Zubehor zur
Befestigung an den Gleitschienen des OP-Ti-
sches nur an solchen Gleitschienen anbringen,
die im StandardmaB 25 x 10 mm ausgefiihrt
sind. Im Hinblick auf MaBhaltigkeit und Funk-
tionssicherheit wird die Verwendung von OP-
Tisch-Zubehoér an OP-Tisch-Gleitschienen aus
gezogenem statt aus gewalztem Chromnickel-
stahl empfohlen.

e Einstellung und Fixierung

Zubehor nur dann einsetzen, wenn alle Ver-
stelleinrichtungen fixiert sind. Bei Verstellung
wahrend der Operation ist das Zubehor zu-
satzlich mit der freien Hand zu unterstitzen,
um unkontrollierte Bewegungen des Patienten
oder der mit dem Zubehor zu fixierenden Kor-
perteile auszuschlieBen (z.B. Gelenke von
Kopfstitzen oder Kreuzkloben an der Armla-
gerungsvorrichtung). Das gilt auch bei Ver-
stdlung von Gelenken, die mit einer
Selbsthemmung augeristet sind. Gelenke mit
Zahnkranzverstellung stets so schlieBen, daB
die Zéhne ineinander greifen und nicht aufein-
ander stehen (Blickkontakt !), insbesondere
bei Gelenken mit Selbsthemmung. Bei der Be-
tatigung von Feststellschrauben und Feststell-
hebeln darauf achten, daB ausreichender Ab-
stand zu feststehenden Teilen des OP-Tisches
und des Zubehors besteht, um jede Klemm-
oder Quetschgefahr fir die bedienende Hand
auszuschlieBen (Blickkontakt !). Armlage-
rungsvorrichtungen und Beinhalter dirfen nur
in Verbindung mit den mitgelieferten Halte-
gurten eingesetzt werden. Bei bestimmungs-
gemaBem Gebrauch in Ubereinstimmung mit
dieser Gebrauchsanweisung ist eine einwand-
freie Funktion des OP-Tisch-Zubhores gewahr-
leistet. Zusatzlich ist die sorgfaltige Einstel-
lung des OP-Tisch-Zubehéres durch qualifi-
ziertes OP-Personal erforderlich, um eine si-
chere und schonende Lagerung des Patienten
zu erreichen.

o Hindernisfreiheit

Stets darauf achten, daB im Verstellbereich
des Zubehors Hindemisfreiheit gegeben ist.
Dies gilt insbesondere, wenn Bewegungen der
OP-Tisch-Lagerflache vorgenommen werden.
Zubehorteile, OP-Tlcher, Schlauche und Kabel
dirfen nicht zwischen gegeneinander bewegli-

che Teile kommen. Greifen Sie bei Verstellvor-
gangen der OP-Tisch-Lagerfidche und bei
Ubernahmevorgangen von OP-Tisch-Lagerfla-
chen nicht unter die Lagerflache oder zwi-
schen bewegte Teile (Quetschgefahr !). Beim
Patiententransport mit seitlich an den Gleit-
schienen des OP-Tisches befestigtem OP-
Tisch-Zubehor ist auf mdogliche Kollisionsge-
fahren zu achten. Dies gilt insbesondere bei
herausstehenden Teilen, wie z.B. Armlage-
rungsvorrichtungen. Wenn méglich, ist eine
parallele Einstellung des OP-Tisch-Zubehdres
zur OP-Tisch-Lagerflache vorzunehmen.

e Bei abnehmbaren OP-Tisch-
Lagerflachen

Bei Verwendung von OP-Tischen mit abnehm-
baren Lagerfldchen, insbesondere bei Uber-
nahmevorgangen vor und nach der Operation,
darauf achten, daB es nicht zu Kollisionen zwi-
schen den an der Lagerflache befestigten Zu-
behdrteilen und der OP-Tisch-S&dule sowie
dem OP-Tisch-Transporter kommen kann.
Dies gilt insbesondere, wenn Befestigungstiik-
ke fir Kopfstitzen an der Vierkantaufnahme
der OP-Tisch-Rickenplatte angebracht werden
und unterhalb der OP-Tisch-Lagerflache her-
vorstehen. In diesem Fall sollte die Ubernah-
me der Lagerflache mit leicht aufwarts einge-
stellter Riickenplatte erfolgen.

e Einsatz von Patientenumbett-
einrichtungen

Beim Einsatz von Patientenumbetteinrichtun-
gen darauf achten, daB Zubehorteile vor dem
Umbettvorgang von der OP-Tisch-Lagerflache
entfernt werden, um mdgliche Beschadigun-
gen der Umbetteinrichtung zu vermeiden.

e Vermeidung von Druckschdaden/
Verbrennungen

Punktférmige Belastungen des Patienten
durch OP-Tisch-Zubehér und der Kontakt mit
Metallteilen sind wegen der Gefahr von Druck-
schdden und Verbrennungen zu vermeiden.

e Vor jedem Einsatz des
OP-Tisch-Zubehoéres

Vor jedem Einsatz ist das OP-Tisch-Zubehor
auf einwandfreien Zustand hin zu Uberpriifen
und zu desinfizieren.

e Reinigung metallischer Flachen

Fir die Re inigung der metallischen Flachen
sind schwach alkalische Allzweckreiniger (Sei-
fenlauge) geeignet, die mdglichst Tenside und
Phosphate als reinigungsaktive Komponenten
enthalten. Bei extremer Verschmutzung sollte
das Reinigungsmittel konzentriert angewendet
werden. AnschlieBend sind die behandelten
Flachen mit klarem Wasser nachzuspilen und
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verbleibende Wasseransammlungen mit einem
trockenen Tuch zu entfernen. AuBerdem soll-
ten die Anwendungshinweise der Reinigungs-
mittelhersteller beachtet werden.

o Desinfektion metallischer Flachen

Zur Desinfektion der metallischen Flachen sind
alle Flachendesinfektionsmittel geeignet, die
kein Chlor oder chlorabspaltende Verbindun-
gen enthalten. Das Desinfektionsmittel sollte
in der Liste der DGHM (Deutsche Gesellschaft
fir Hygiene und Mikrobiologie, Ratzeburger
Allee 160, 23538 Libeck) aufgefiihrt sein. Au-
Berdem sollten die Anwendungshinweise der
Desinfektionsmittelhersteller beachtet werden.

e Polster

Fur OP-Tisch-Zubeh6r mit Polstern gelten die
Grundlegenden Anforderungen an Medizinpro-
dukte gemaB Anhang I der Richtlinie 93/42/
EWG (II. Anforderungen an die Auslegung und
die Konstruktion, Punkt 7 'Chemische und
physikalische Eigenschaften'). Da Erkenntnis-
se Uber die biologische Langzeitvertraglichkeit
bei Polsterungen in der Medizintechnik nicht
vorliegen empfehlen wir, Polster abzudecken.
Dies gilt auch fir OP-Tisch-Zubehdr, das mit
Leder oder gepolstertem Leder ausgeriistet
ist.

Zur Reinigung von Polstern keine Ldsungsmit-
tel, wie Verdiinnungen oder Aceton einsetzen.
Ebenso zur Reinigung keine scharfen Gegen-
stande verwenden, um Beschadigungen der
Oberflachenbeschichtung des Polsterbezugs-
materials zu vermeiden. Die Desinfektion von
Polstern mit handelsiblichen Flachendesinfek-
tionsmitteln durchfiihren. Bei alkoholhaltigen
Desinfektionsmitteln lange Einwirkzeiten ver-
meiden, um der Gefahr von Beschadigungen
der Klettbandklebebefestigungen sowie der
Gefahr der Bildung ziindfahiger Luft-Gas-Ge-
mische entgegenzuwirken. Fur die Klett-/Haft-
bandbefestigungen des Polsters empfehlen wir
die Sprihdesinfektion. In diesem Bereich ist
der Einsatz von Wischtlichern zu vermeiden,
um die Ablagerung von Fasern im Klettband
zu vermeiden. Polster nicht in Flussigkeiten
tauchen, sondern abwischen. AuBerdem Pol-
ster nicht in Sterilisatoren behandeln. Zum
Abnehmen der Polster von der Grundplatte die
Klett-/Haftbandbefestigung I&sen, in dem die
flache Hand zwischen Polster und Grundplatte
geschoben wird. Polster niemals einseitig und
mit Gewalt von der Grundplatte abreiBen.
Ventil6ffnungen auf der Rickseite des Polsters
nicht verschlieBen, da mit diesen Offnungen
der geregelte Druckausgleich im Polster bei
Belastung hergestellt wird. Im U{brigen ist
durch Konstruktion und Materialeigenschaften
der Ventiléffnungen sichergestellt, daB keine
Flussigkeiten in das Innere des Polsters ein-
dringen kénnen. Beschdadigte Polster aus hy-
gienischen Grinden und wegen der mdoglichen
Beeintrachtigung der elektrischen Leitfahigkeit
des Polsterbezuges unverziglich auswechseln.

Befestigungsgurte nur in geschlossenem Zu-
stand waschen (max. 60° C, nicht schleudern
oder chemisch reinigen!), um den VerschluB
und andere Wascheteile zu schonen. Fir die
Anbringung von selbstklebenden Klettband-
streifen, Position auf der Grundplatte festle-
gen, Grundplatte reinigen und entfetten,
Schutzfolie entfernen, Klettband fest andrik-
ken. Die Reaktionszeit des Klettbandstreifens
betragt 24 Stunden, erst dann erreicht dieser
seine volle Haltekraft.

o Hochfrequenz-Chirurgie

Bei Einsatz von Ho chfrequenz-Chirurgie wird
die gegeniber dem OP-Tisch isolierte Lage-
rung des Patienten gefordert (siehe DIN VDE
0753 Teil 1).

e Instandsetzung

Defektes Zubehor nicht verwenden und
sofort instandsetzen lassen. Die Instand-
setzung muBB nach den anerkannten Re-
geln der Technik und nach unseren Vor-
gaben erfolgen. Wir empfehlen, Instand-
setzungsarbeiten durch unseren Service
durchfiihren zu lassen. Fir die Instandset-
zung stehen eine eigene Werkstatt, ein um-
fangreiches Ersatzteillager und qualifiziertes
Personal zur Verfligung. Fiur die Dauer von In-
standsetzungen kdénnen Zubehdrteile leihwei-
se von uns zur Verfiigung gestellt werden.

5) Konformitatserklarung

Dieses OP-Tisch-Zubehor (Klasse I, Regel 1)
stimmt mit dem nachfolgenden Konformitats-
bewertungsverfahren lberein: Anhang VII ge-
maB den Bestimmungen der Richtlinie 93/42/
EWG des Rates vom 14. Juni 1993 Uber Medi-
zinprodukte. Angewandte harmonisierte Nor-
men: DIN EN 60601-2-46, DIN EN 60601-1,
DIN EN 292-1, DIN EN 292-2.

6) Zu dieser Gebrauchsanweisung

Gebrauchsanweisung stets in Nahe dieses OP-
Tisch-Zubehores aufbewahren und jeden An-
wender mit deren Inhalt vertraut machen. Die
einwandfreie Funktion dieses OP-Tisch-Zube-
héres ist nur dann gewdhrleistet, wenn es in
voliger Ubereinstimmung mit dieser Ge-
brauchsanweisung verwendet wird. Ergénzend

zu dieser Gebrauchsanweisung ist die Ge -
brauchsanweisung des OP-Tisches oder OP-
Tisch-Systemes zu beachten, an dem dieses
Zubehor verwendet wird.

7) Gewdhrleistung

Die Gewahrleistungsfrist betragt 24 Monate ab
Lieferdatum. Die Gewahrldstungsvempflch-
tung erstreckt sich nicht auf Teile (Polster und
Verschleifteile), die durch natirlichen Ver-
schleiB eine kiirzere Lebensdauer als die ge-
setzlichen Gewahrleistungsfristen haben und
die aufgrund des natiirlichen VerschleiBes un-
brauchbar oder schadhaft werden. Keine Ge-
wahr kann Ubernommen werden fiir Schaden,
die aus nachstehenden Grinden entstanden
sind: ungeeignete oder unsachgemaBe Ver-
wendung, fehlerhafte Montage bzw. Inbetrieb-
setzung durch den Besteller oder Dritte, feh-
lerhafte oder nachlassige Behandlung, unge-
eignete Betriebsmittel, Nichtverwendung von
Original-Ersatzteilen. Bitte beachten Sie Punkt
7 unserer allgemeinen Liefer- und Verkaufsbe-
dingungen 01/2002.

Stand 07/2002.
Technische Anderungen vorbehalten.
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