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1. Liftarm
2. Hooks for lift vest/sling
3. Hand control
4. Leg support
5. Footplate
6. Rear castor wheels with brakes
7. Battery
7 2 8. Emergency stop
@ 9. Adjustment of leg support

-
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. Manual emergency lowering
. Electrical emergency lowering
. Charging lamp
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. Front castor wheels
. Locking mechanism for adjustment of lift arm

-
S

MiniLift200 is a mobile sit-to-stand lift which has been developed to, as gently as possible, assist the user when rising
from a sitting to a standing position. When MiniLift200 is combined with the appropriate lifting accessories, the user gets
support under the feet, for the front of the lower legs and behind the back, which provides for a safe and secure
sit-to-stand procedure. The construction safely moves the user forwards and upwards in a natural movement pattern
and, at the same time, the leg muscles and balance is exercised.

@ [:E] Always read the user manual

e Always read the user manuals for all assistive devices used during a transfer.
e Keep the user manual where it is accessible to users of the product.

e Always make sure that you have the right version of the user manual.

e The most recent editions of user manuals are available for downloading from our website,
www.directhealthcaregroup.com

e Under no circumstances may the lift be used by persons who have not received instruction in the operation of the lift.

e |tis strongly prohibited to modify the original product.
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@ Safety information

Visual inspection

Inspect the packaging for any damage.

Check for correct product being delivered.

Inspect lift functions regularly.

Check to ensure that material is free from damage.

Before use

Check if all the parts/components are included in the packaging.

Check if all approved accessories are included in the package.

Check if Product Quality Approval document is included in the packaging. Save this document for future contact
with manufacturer.

Make certain the lift is properly assembled.

Check lifting function and base-width adjustment.

Check driving function in all directions.

Check sling bar connection and safety latch function.

Check to ensure that the quick-connecting locking pin for the actuator is correctly installed.

Assembly of MiniLift200

Check to ensure that all components are included:

Lift unit, control box and battery pack, undercarriage and base-width adjustment motor, footplate, leg support, hand

control and cord, manual and charger.

Connect cables: Hand control cord in HS, cable to lift unit on mast in outlet
M1, and cable to base-width motor in outlet M2.

Safety Switch Label: Select a label in a suitable language informing on
how to reset the Safety Switch. Attach the label on the upper side of
the liting arm.
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Final inspection

Check to ensure that no parts have been left in the packaging.
Inspect the lift for signs of wear and damage.

Check all four castor wheels and castor wheel locks.

Check all connections and fixtures including screws and bolts.

Check the emergency stop function by activating the emergency stop, and then |

pressing either the up or down button. If nothing happens when the up or down [~~~
buttons are pressed, the emergency stop is functioning properly. @
o o
o o
1

Grasp the hand control, press the up button and run the lift arm all the way up. Then,
press the down button and run the lift arm all the way down.

Test base-width adjustment function. Press the button for base-width adjustment to
widen the base fully, and then press the other button to narrow the base again.

Test lift function by lifting a person (not a user) using an approved sling. At the same
time, check the emergency lowering function with someone on the lift. See section on
Emergency lowering.

If the lift is functioning correctly, connect the charger and check to ensure that the
charging lamp on the control box lights up.

NOTE!
Before the lift is used for the first time:

e it must be charged for at least 4 hours. See section on charging batteries.

 the control box service counter needs to be reset. To reset the service counters + *
press both lift buttons on the hand control at the same time for 5 seconds.
An audio signal will indicate that the timer has been reset.

Keep the user manual where it is accessible to users of the product.
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Using the product

A Contraindications, Precautions, Warnings:

Contraindications

The floor lifts may not be used by patients above the maximum weight indicated on the label of the lifts.
The lift must not be lowered into water or used in a shower.

The lift must not be left or stored in a damp or humid environment.

The lift must not be cleaned using steam.

The lift must not be charged in a wet room.

The lift must not be used in oxygen-enriched environments.

The floor lift must not be used outdoors, only indoors.

The lift is not intended for long transporting of users, only for short transfers.

Precautions

Check that the floor lift is used on a dry and proper levelled surface.

Check the floor lift is correctly mounted/assembled before its first use.

Check the floor lift after every folding/disassembly after any transport.

Check lifting motion and inspect the actuators full range.

Inspect the lift once per year to detect any signs of damage.

Check that the hand control does not show signs of wear.

Check that the hand control markings are in accordance with the lifting functions.

Check the battery status.

During yearly service note the number of lift the actuator as performed and take action accordingly.
It is important to never leave the user alone during the transfer.

Warranty applies only if repairs or alterations are made by personnel who are authorized by Direct Healthcare Group.
Ensure that there are no obstacles or people in the way of the lift.

Handle the battery with care. Do not drop.

Use only batteries and cables that are intended for the lift.

Verify that all lifting accessories aligns with gravity and can move freely.

Activate the brakes whenever the lift is not in use.

Low speed is recommended when moving a lift when a user is using it.

Take care not to drive the floor lift over thresholds with high speed or force.

When passing over a threshold, pass the back wheel of the floor lift first. Approach the threshold with lower speed
and communicate the coming threshold to the user.
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Warnings

e Ensure that the user’s feet do not get caught between the footplate and the floor. Ensure that the user’s feet do not
get caught between the footplate and the base when adjusting the base width, or that a caregiver’s hands do not
get caught or pinched if adjusting the user’s feet on the footplate.

* Do not use the calf strap accessory without also using a sling that is appropriate for the MiniLift, such as the
ThoraxSling.

¢ To transfer with MiniLift200, the user must be able to support weight while standing.

To transfer with MiniLift200, the user must be able to:
e support weight while standing
e understand instructions

Safe working load

Different products on the same lift system (lift unit, sling bar, sling, scales and other lifting accessories) may have different
allowable safe working loads. The lowest allowable safe working load always determines the safe working load of the
assembled system. Always check the safe working loads for the lift and accessories before use. Contact your dealer if
you have any questions.

The control box and battery have the following features ==

Emergency stop

Charging lamps

Display showing battery charge level
Connection for charger cable

Connection for base-width adjustment motor
Connection for lift arm actuator

Connection for hand control

Electrical emergency lowering

Handle for liting battery Py

©® NN

W..®
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@ Charging batteries

A tone sounding when using the lift indicates that the battery need recharging.
Charge the lift after use to ensure that the battery is always fully charged.
Lock the castor wheels when charging the battery.

1. Connect the charging cable to a power outlet and in the connection for charger cable.

The symbol for charging is shown on the display.

2. Check to ensure that the lamps on the control box light up. The green LED lamp indicates that the charger is receiving
power and the yellow LED lamp indicates that the battery is charging.
3. Charging stops automatically when the battery is fully charged.

Wall-mounted charger.
1. Remove the battery pack from the lift and place it in the wall-mounted charger.
2. Check to ensure that the LED lamp on the front of the charger lights up.

NOTE!

Before the lift is used for the first time, it must be charged for at least 4 hours.
For maximum battery life, charge batteries regularly. We recommend daily charging when the lift is used daily.
The emergency stop must be deactivated during charging.

=

Battery information on the display
The battery discharging will be shown in four stages:

Battery state 1: The battery is ok, no need for charging (100 - 50 %).

Battery state 2: Battery needs charging. (50 - 25 %)

Battery state 3: Battery needs charging. (Less than 25 %) A tone sounds when a button is pressed in

this battery state.

Battery state 4: The battery needs charging (17V or lower). At this stage some of the functionality of the lift

is lost. At this battery stage it is only possible to drive the lifting arm down. Furthermore an audio signal will
sound when a control button is activated. The symbol will switch between the two pictures for 10 seconds.

The battery symbol is shown when the box is active until power down (2 minutes after use).
It is not possible to use other batttery types than BAJ1/BAJ2.

The battery level is measured via voltage level. This means that it is possible to experience e.g. that
the battery switches from state 1 to state 2 and back to state 1.

Service information read-out

Basic service information can be read out on the display. To get the service information on the 12034
display please press the lifting arm up button for half a second. The information will be shown o 1257000
for %2 minute or until other buttons are activated. 7

90/360

e Total cycles done by the actuator

e Total work done by the actuator (ampere usage times seconds in use)
e Total number of overloads

¢ Days since last service/Days between services
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How to reset the safety switch

HOLD 2 sec HOLD 2 sec

1. Push down on the lift arm while holding the UP 2. Push down on the lift arm while holding the DOWN
button on the hand control for two seconds. button on the hand control for two seconds.
Changing the battery

Hand control

Raising/lowering the lift arm

Symbol indicate direction of travel.

Motion stops as soon as the button is released. + *
If the lift arm encounter an obstacle while lowering, the lift will immediately

stop the motion. In order to continue, the lift arm will need to be raised
slightly by using the hand control before further lowering.

Widening/narrowing the base

) o ) — AN
Markings on the buttons indicate function.
Motion stops as soon as the buttons are released.

SystemRoMedic FU



@ Emergency stop | |

To activate the emergency stop
Press the red emergency stop button on the control box.

@

°
°

[

Resetting
Turn the button in the direction of the arrows until the button pops out.

To prevent battery discharge, we recommend that the emergency-stop
button is pressed in when the lift is not in use.

e Emergency lowering
Manual emergency. >

Manual emergency lowering lowering
For manual emergency lowering, turn the round plastic knob on the
actuator clockwise.

Electrical emergency lowering | |
For electrical emergency lowering, use the down button on the control

box. Use a narrow object such as a pen. Electrical emergency

lowering

030

Instructions for use

These instructions must be followed for correct use of MiniLift200.

Hand control functions
The hand control has four functions: up and down (lift arm), out and in (base width).
Two functions cannot be used at the same time.

NOTE: The hand control functions do not operate if the emergency stop button is activated

NOTE: MiniLift200 may only be used for short transfers. It is not intended for transporting users.

Caution Never move the lift by pulling on the actuator.

Caution Ensure that the user’s feet do not get caught between the footplate and the floor. Ensure that the user’s feet do
not get caught between the footplate and the base when adjusting the base width.

10 IFU SystemRoMedic



Instructions for use for MiniLift

Before using the MiniLift, always plan and asses the risk before a lift

and transfer:

a. Check that the environment is suitable and plan for the task

b. Check the MiniLift and ThoraxSling function

c. Check the MiniLift battery

d. Check that the MiniLift has been serviced

e. Visually inspect the MiniLift and ThoraxSling for signs of damage
or defects

f. Ensure sizing of the ThoraxSling is correct in accordance with IFU

Requirements for use:
a. The client must have some standing capability to use the MiniLift —
this is dependent on the individual risk assessment.

Fitting the ThoraxSling

Fit the ThoraxSling to the client according to the ThoraxSling instructions —
see IFU for ThoraxSling.

The strap around the midriff should be no more than 10cm apart or
overlapping — if they are, consider a bigger or smaller size.

Buckle the safety belt. Do a risk assessment if the belt needs to be
buttoned, if case the client uses a stomia bag, PEG, has wounds or
similar. Raising a client with the MiniLift will work well even without
buckling the safety belt.

Introducing the MiniLift

10.

11.

12.

13.

If needed, to get closer to the wheelchair, lift the client’s feet from the
wheelchair to foot support and turn these away.

Spread the legs of the MiniLift as wide as necessary and position the
MiniLift in front of the client, facing the client.

When the MiniLift is correctly positioned in front of the client, lock the
wheels of the MiniLift and of the wheelchair/bed if applicable.

Ensure that the client’s feet have contact with the footplate and position
the client’s feet appropriately on the footplate of the MiniLift, to ensure
maximum balance.

Adjust the leg support height and depth position so that the client’s shins
are supported.

Lift the locking handle on the lift arm and set the lift arm so that the patient
can reach it comfortably with bent arms.

Attach suitable loops of the ThoraxSling on the hooks on the lift arm.

Pull the trombone arm back and lock the handle on the lift arm so that the
loops of the sling are under tension and are not slacking.

SystemRoMedic FU
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14.

20.

Place the client’s hand on the handles of the lift arm,
thumbs over the top of the handles. Alternatively,

let the client push off from the armrests of the
wheelchair. For clients with reduced muscle function
in the arms, place the arm/s in ThoraxSling armrest.

. Consider different patterns or ways of raising the

client:

a. Suitable for a shorter and more active client:
Short setting of the lift arm results in a more
forward leaning position that requires more muscle
strength in the legs.

. Suitable for a taller client or weaker client:
Long setting of the lift arm is more suited for a
weaker patient who needs training.

o

. Instruct the client about the Standing Activity — Not

Lifting.

. Caregiver positioning: The caregiver should stand

on the side of the lift and press the UP button on the
hand control. Watch the foot placement of the client
and ensure that the ThoraxSling does not slip and the
feet position don’t change, ensuring as best a stand
as possible.

. Raise the client to a position where he/she can stand

upright. It is important to note that some clients might
not want to stand upright for fear of falling forward.

. Depending on client’s stability, have the client adjust

their hand positions to the frame of the MiniLift if
needed.

Unlock the wheels of the MiniLift.

25.

26.

27.

28.

Positions the client’s hands on the lift arm’s handles.

The caregiver’s position should, if possible, be
standing to the side of the MiniLift. Press the DOWN
button on the hand control to lower the client.

Position wheelchair, other chair, or bed in position to
enable best final sitting position.

Keep on lowering the lift arm and ensure that the
client ends up well positioned in the sitting position

21. When transferring the patient, close the leg-spreading ) )
o o (e.g. in a wheelchair).
of the MiniLift and move the MiniLift so that the
patient faces forward. 29. Let the client remove their hands from the MiniLift,
. - . extend the lift arm and detach the ThoraxSling
22. Perform desired activity: e.g. transfer, standing s
- - completely from the MinilLift.

training, toileting.

2. 0 liont is in the desired standi i 30. Unlock the MiniLift wheels, if required, and carefully
- onee ,C,Ie,n sn ,e esired standing p9§| fon, move remove the client’s feet from the MiniLift’s footplate.
the MiniLift to the intended transfer position.
. ) ) o 31. Move the MiniLift away from the client.

24. Lock the wheelchair or chair/Bed, if the client is to be

lowered there, if needed. 32. Remove the ThoraxSling from the client.
Helpful hint:

Use a longer loop alternative for short users and for users that cannot be fully raised.
Use a shorter loop alternative for taller users, and pull the lift arm out to allow the user to rise to a standing position.

IFU SystemRoMedic



Trouble-shooting

If the lift or base-width adjustment cannot be activated, check the following:

- That the emergency stop button is activated.

- That all cables are properly and securely connected. Pull out the contact and plug it in again firmly.
- That battery charging is not in progress.

- That the battery is charged.

If the lift is not working properly, contact your dealer.

If the lift makes unusual noises:
- Try to determine the source of the sound. Take the lift out of operation and contact your dealer.

Accessories

Expected lifetime of accessories
Consult the manual or information sheets regarding the respective accessories.

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, article no.: 456500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, article no.: 45500004-009

ThoraxSling, with seat support, polyester, S-XL, article no.: 45600004-008

ThoraxSling, with seat support, disposable, non-woven, S-XL,
article no.: 45690004-008

CalfStrap, article no.:70200033

SlingBarWrap MiniLift, wipeable, article no.: 70200012

Hand control
Hand control HB33-6, 6 buttons, with service, battery status and overload
indicators, article no.: 70200089

SystemRoMedic FU



Maintenance

The lift must undergo thorough inspection at least once per year. Inspection must be performed by authorized personnel
and in accordance with Direct Healthcare Group’s service manual.
Repairs and maintenance may only be done by authorized personnel using original spare parts.

X Used batteries are to be left at the nearest recycling station. Used batteries can also be returned to
Direct Healthcare Group or a Direct Healthcare Group dealer for recycling.

Cleaning/disinfection

If necessary, clean the lift with a cloth with warm water or a soap solution and check that the castors are free from dirt
and hair. The electronic components (battery, control box, hand control, actuators, cables) should be cleaned with a
damp cloth only. To avoid degreasing of the piston rods, the actuators should be retracted to minimum stroke and
without load before cleaning. Ensure that the lift is dried thoroughly after cleaning. Do not steam clean due to risk of
corrosion. Do not use cleaning agents containing phenol or chlorine, as this could damage the materials. If disinfection is
needed, 70 % ethanol, 45% isopropanol or similar should be used. Recommended frequency of cleaning is weekly and
possibly more often depending on frequency of use.

Storage and transportation

If the lift is not to be used for some time or e.g., during transport, we recommend that the emergency stop button be
pressed in. The lift should be transported and stored in -10 ° C to + 50 ° C and in normal humidity, 20% to 80% non-
condensing. The air pressure should be between 700 and 1060 hPa. See also Technical Information below, and marked
on the device. Leftmost symbol indicates storage and transportation. Let the lift reach room temperature before the
batteries are charged or the lift is used. The lift should not be stored so that it is exposed to dust, or so that the battery is
exposed to direct sunlight.

50°C 80% 1060

= @
= S

‘ -10°C ‘ 20% 700

hPa

Operation

The operating environment should be 5 °C to 40°C, relative humidity 20% to 80% non-condensing, and atmospheric
pressure 700 to 1060 hPa. See also Technical Information below, and marked on the device. Leftmost symbol indicates
operating condition.

1060

80% hPa

700
hPa

*IWe

20%

Service agreements
Direct Healthcare Group offers the possibility of service agreements for maintenance and regular testing of your mobile
lift. Contact your local Direct Healthcare Group representative.

14 IFU SystemRoMedic



Symbols

White/blue

@ I:]i] Read user manual

X May not be discarded in domestic waste
|

The product complies with the requirements of the Medical Device Regulation (EU) 2017/745

ce

Type BF, according to the degree of protection against electric shock.

The device is intended for indoor use.

Class Il equipment

Important

(d
O
AN

Be observant

@ Red/ black

Do ot push Do not puch or pull the lift by the actuator
ON 2min Duty cycle:
w 2 min in active (ON) mode,
OFF 18min 18 min in rest (OFF) mode.
o Mass
MiniLift200 SWL Total

Weight (mass) of the device, the safe working

a @ @ load of the device, and the sum total. All in kg.
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Technical Information

Lifting speed 35 mm/s without load

Batteries Two 12V, 2.9 Ah valve-regulated, sealed, lead accumulator (gel-type batteries)

Charger Max. 400mA

Motor (mast) DC 24V, 10.5 Ah. Operating time: 10% maximum continuous operation for 2 minutes
Push: 7500N

Motor (base) DC 24V, 12.3 Ah. Operating time: 10% maximum continuous operation for 2 minutes
Push: 2000N

Sound level 55.8 dB(A)

Material Steel

Emergency lowering

Manual and electrical

Castors Front 3.9”, 100 mm, back 3.9”, 100 mm
Weight 49 kg/108 Ibs

IP class IP X4

Expected lifetime 10 years

Expected lifetime
of accessories

Consult the manual or information sheets regarding the respective accessories

Operating forces buttons on
hand control

4N

Max. load

200 kg/ 441 Ibs

Operating environment

5 °C to 40°C, relative humidity 20% to 80% non-condensing, and atmospheric
pressure 700 to 1060 hPa.

Storage and transportation
environment

-10 °C to + 50 °C, relative humidity 20% to 80% non-condensing, and atmospheric
Environment pressure 700 to 1060 hPa.

IFU SystemRoMedic




Electromagnetic Compatibility (EMC)

The lift has been tested for compliance with current regulatory standards regarding its capacity to block EMI
(electromagnetic interference) from external sources. The lift has been tested according to IEC60601-1-2 Edition 4.

Some procedures can help reduce electromagnetic interferences, such as following the intended environment: Home
Healthcare Environment and Professional Healthcare facility environment.

The following are exceptions to the above intended environment: Near HF Surgical Equipment and in a RF Shielded
room of an ME SYSTEM for magnetic resonance imaging.

WARNING: In case the unit stops operating, behaves in an unexpected way, or moves unintentionally due to possible
electromagnetic disturbance or interference, the unit should be switched off. It should be switch on again and its
function should be verified before use. If the problem remains the unit should be used in another room or environment.
In case of other equipment being disturbed, its function should be verified before using again.

WARNING: In case the unit stops operating or behaving in an unexpected way due to possible EM disturbance, the
unit should be switched off. Its function should be verified, and the equipment should be used in another room or
environment. In case of other equipment being disturbed, its function should be verified before using again.

WARNING: Use of this equipment adjacent to or stacked with other equipment should be avoided because it could result
in improper operation. If such use is necessary, this equipment and the other equipment should be observed to verify
that they are operating normally.

WARNING: Portable RF communications equipment (including peripherals such as antenna cables and external
antennas) should be used no closer than 30 cm (12 inches) to any part of the lift including cables specified by the
manufacturer. Otherwise, degradation of the performance of this equipment could result.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, £ 15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz

IFU SystemRoMedic
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1. Lyftarm
2. Krokar till lyftselen
3. Handkontroll
4. Underbensstod
5. Fotplatta
6. Bakre hjul med broms
7. Batteri
Ny 8. Nodstopp
@ 9. Instélining av underbensstéd

—_
o

. Manuell nddsénkning

. Elektrisk nddsankning

12. Laddningslampa

13. Framre hjul

14. Lasmekanism for justering av lyftarm

jury
jury

MiniLift200 ar en mobil uppresningslyft som &r utvecklad for att, pa ett s& skonsamt sétt som maojligt, hjélpa brukaren
att resa sig fran sittande till stdende position. Tillsammans med réatt lyfttillbenor far brukaren stéd under fétterna mot
framsidan av underbenen samt bakom ryggen, vilket ger en trygg och saker uppresning. Konstruktionen lyfter brukaren
framat och uppat i ett helt naturligt rérelsemonster samtidigt som benmuskler och balans tranas.

I:El Las alltid bruksanvisningen

e | 3s alltid bruksanvisningarna for alla hjdlpmedel som anvands vid en forflyttning.

e Forvara bruksanvisningen tillgénglig fér anvandare av produkten.

o Setill att du alltid har ratt version av bruksanvisningen.

¢ Den senaste versionen finns att ladda ned fran var hemsida www.directhealthcaregroup.com

o Lyften far bara anvandas av personer som fatt utbildning i hanteringen av den.
e Lyften far under inga omstandigheter modifieras.
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@Sﬁkerhetskontroll

Visuell inspektion

¢ Inspektera férpackningen for att upptécka eventuella skador.
e Kontrollera att ratt produkt har levererats.

® Gor regelbundna kontroller av lyftens funktioner.

e Kontrollera att materialet &r fritt fran skador.

Fore anvandning

e Kontrollera att alla delar/komponenter finns med i férpackningen.

e Kontrollera att alla godkénda tilloehdr finns med i férpackningen.

e Kontrollera att kvalitetsgarantidokumentet finns med i férpackningen. Spara det har dokumentet fér eventuella
framtida kontakter med tillverkaren.

e Kontrollera att lyften ar korrekt monterad.

e Kontrollera lyftfunktionen och funktionen for att justera benbreddningen.

e Kontrollera kérfunktionen i alla riktningar.

e Kontrollera infastningen av lyftbygeln samt urkrokningsskyddets funktion.

¢ Kontrollera att Iasstiftet med snabbkoppling for stélldonet &r korrekt monterat.

Montering av MiniLift200

Kontrollera att samtliga delar finns med:
Lyftmotor, kontrollbox, batteripack, underrede med breddningsmotor, fotplatta, underbensstdd, handkontroll med kabel,
manual samt laddare.

|l a7 & ‘ w Anslut kablarna: Kabel till handkontroll i HS, kabel till lyftmotorn pé
| | lyftpelaren i uttag M1 och kabel till breddningsmotorn till uttag M2.

Dekal om sékerhetsbrytare: Valj en dekal pa passande sprak, som informerar
om hur du aterstéller sékerhetsbrytaren. Klistra dekalen pa lyftarmens
ovansida.
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Slutlig inspektion

Kontrollera att inga delar ligger kvar i emballaget.

Inspektera lyften for att upptacka eventuella tecken pa skador.
Kontrollera alla fyra hjulen samt hjullasen.

Inspektera alla anslutningar, skruvar och bultar.

Kontrollera att nddstoppen fungerar genom att trycka in den och sedan trycka pa
upp- eller nedknappen. Om ingenting hander s& fungerar nddstoppen. - |

Tag handkontrollen, tryck pa uppknappen och kér lyftarmen hela vagen upp. Tryck sedan
pa nedknappen och kor lyftarmen hela vagen ned.

Testa benbreddningen. Tryck pa knappen for benbreddning, bredda benen maximalt och
tryck sedan pé den andra knappen for att minska avstandet igen.

Testa lyftens funktion genom att lyfta en person (ej brukaren) med godkand lyftsele.
Kontrollera samtidigt att nbdsankningen fungerar med nagon i lyften, se kapitlet
Noédsénkning.

Om lyften fungerar felfritt, anslut laddaren och kontrollera att laddningslampan lyser pa
kontrollboxen.

0BS!
Innan lyften tas i bruk forsta gangen maste:

e den laddas i 4 timmar. Se kapitlet Laddning av batteri.

e serviceindikatorn i kontrollboxen nolistéllas. Detta gors genom att samtidigt trycka pa +
bada lyftknapparna pa handkontrollen samtidigt och hélla inne dem i 5 sekunder. En *
ljudsignal indikerar att service indikatorn har nollstéllts.

Forvara bruksanvisningen tillganglig for anvandare av produkten.
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Att anvanda produkten

A Kontraindikationer, forsiktighetsatgarder och varningar

Kontraindikationer

e Golvlyften far inte anvandas for brukare som vager mer an den maxvikt som anges pa markningen pa lyften.
e Lyften far inte sankas ned i vatten eller anvandas i duschen.

o Lyften far inte lamnas eller forvaras i fuktiga milj¢er.

o Lyften far inte rengdras med anga.

e Lyften far inte laddas i vatutrymmen.

e Lyften far inte anvéndas i syreberikade miljoer.

e Golvlyften &r avsedd for inomhusbruk och far inte anvandas utomhus.

e Lyften &r inte avsedd att anvandas for att transportera brukare utan endast for korta forflyttningar.

Forsiktighetsatgérder

e Kontrollera att underlaget &r torrt och j&mnt innan golvlyften anvands.

e Kontrollera att golvlyften &r korrekt monterad innan den anvands for forsta gangen.

e Kontrollera golvlyften nér den har varit ihopfélld eller demonterad och efter att den transporterats.
e Kontrollera lyftrorelsen och stélldonens rérelseomfang.

¢ Inspektera lyften en gang per ar for att upptécka eventuella tecken pa skador.

¢ Kontrollera att det inte finns nagra tecken pa slitage pa handkontrollen.

e Kontrollera att markeringarna pa handkontrollen stammer éverens med lyftfunktionerna.

e Kontrollera batteristatus.

o Vid det arliga servicetillfallet ska du notera antalet lyft som har utforts (med stélldonet) och vidta nddvandiga atgérder.
e | &mna aldrig brukaren ensam under forflyttningen.

e Garantin géller endast om reparationer eller andringar har utforts av personal som auktoriserats av Direct Healthcare
Group.

o Se till att inga foremal eller personer &r i véagen for lyften.

* Hantera batteriet varsamt. Tappa inte batteriet.

e Anvand endast de batterier och kablar som &r avsedda att anvéndas med lyften.
e Kontrollera att alla lyfttillbehdr hanger fritt och kan réra sig som avsett.

e Aktivera alltid bromsarna nar lyften inte anvands.

o Kor alltid lyften langsamt nar den anvands med en brukare.

e Var noga med att kéra golvlyften langsamt och férsiktigt dver trosklar.

e Kor alltid golvlyften baklanges Over trosklar. Sank hastigheten och tala om for brukaren att lyften snart kér dver en
troskel.
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Varningar

o Se till att brukarens fotter inte kiams mellan fotplattan och golvet. Se ocksa till att brukarens fétter inte kidams mellan
fotplattan och underredet nér du justerar benbreddningen, och att du inte riskerar att kidmma eller fastna med handen
nar du justerar brukarens fotter pa fotplattan.

e Vadremstillbehoret far endast anvandas med en sele som ar avsedd for anvandning med MiniLift, till exempel
ThoraxSling.

e For att en brukare ska kunna flyttas med MiniLift200 maste hen kunna st& och béra upp hela sin kroppsvikt.

For att forflytta med MiniLift200 skall brukaren kunna:
* belasta sina ben
o forsta instruktioner

Maxlast

Olika produkter i den sammansatta lyftenheten (lyft, lyftbygel, lyftsele och andra eventuella lyfttillbehor) kan ha olika tillatna
maxlaster. Det &r alltid den l&gsta tillitna maxlasten pé respektive produkt i den sammansatta lyftenheten som styr.
Kontrollera alltid tillaten maxlast pa lyft och Iyfttillbehor fore anvandning och kontakta din aterforsaljare vid fréagor.

Kontrollbox och batteri har foljande detaljer w309

1. Nodstopp

2. Laddningslampor

3. Display som visar batteriniva

4. Instick for laddningskabel

5. Instick fér motor till benbreddning

6. Instick for stalldon till lyftarmen

7. Instick fér handkontroll

8. Elektrisk nédsankning ™ 7

9. Handtag for att lyfta av batteriet @ 1
o ° oa 8 5

= 3
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@ Laddning av batteri

En ton vid anvandning av lyften indikerar att batterierna behéver laddas.
Ladda lyften efter anvandning sa att du alltid &r saker pa att lyftens batteri ar fulladdat.
Las lyftens hjul vid laddning av batteriet.

1. Koppla in laddningskabeln i eluttaget och i instick for laddningskabeln. Symbolen for laddning visas i displayen
2. Kontrollera att lamporna pa kontrollboxen lyser. Den grona LED-lampan bekréftar att laddaren tar upp elstrom
och den gula LED-lampan indikerar att batteriet laddas.
3. Laddningen avbryts automatiskt vid fulladdat batteri.

Vaggmonterad laddare
1. Tag av batteripacket fran lyften och placera det i den vaggmonterade laddaren.
2. Kontrollera att LED-lampan pa laddarens framsida lyser.

0BS!

Innan lyften tas i bruk forsta gangen maste den laddas i 4 timmar.

Ladda batterierna regelbundet f6r maximal livslangd. Vi rekommenderar laddning varje dag lyften anvands.
Nodstoppsfunktionen maste deaktiveras innan laddning.

Batteriinformation pa displayen
Batteristatusen visas i fyra steg:

Batteristatus 2: Batteriet bor laddas (50-25 %).
Batteristatus 3: Batteriet skall laddas (mindre &n 25 %). En ton hérs vid knapptryckningar under denna
- batteristatus.
Batteristatus 4: Batteriet maste laddas (17 V eller lagre). | det har laget fungerar inte lyften, det &r endast
E mojligt att sanka lyftarmen. Ett ljud hors dessutom om en knapp trycks in. Displayen véaxlar mellan de tva
symbolerna under 10 sekunder.

E Batteristatus 1: Ok. Batteriet behdvs inte laddas (100-50 %).

Batterisymbolen visas nér kontrollboxen &r aktiv och till avstdngning, (2 minuter efter anvandning).
Endast batterityp BAJ1/BAJ2 kan anvandas.

Batterinivan mats i Volt. Det betyder att det & magjligt att symbolen ibland kan véxla mellan Status 1 och
2 och tillbaka igen.

Utlasning av serviceinformation
Grundlaggande serviceinformation kan utlasas pa displayen. For att se informationen pa 12034
displayen héall inne en av knapparna for lyftarmen i en halv sekund. Informationen visas i - 1257000

7
90/360

30 sekunder eller till andra knappar aktiveras.

o Antal genomférda lyftcykler

e Stalldonets driftpak&anning (anvanda ampere x sekunder under drift)
e Antal verbelastningar

¢ Antal dagar sedan senaste serviceomgang
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Aterstilla sikerhetsbrytaren

HALL 2 sek TRVCK% . HALL 2 sek

1. Tryck ned lyftarmen medan du haller knappen UPP  2- Tryck ned lyftarmen medan du héller knappen NED
p& handkontrollen intryckt i tva sekunder. pa handkontrollen intryckt i tva sekunder.

Byte av batteri

Handkontroll

Hojning/sénkning av lyftarmen

Markeringar pa knapparna anger riktning.

Rorelsen avstannar sé snart man slapper knapparna.

Om lyftarmen stéter pa ett hinder vid nedsénkning stannar lyften.

For att fortsétta nedséankningen maste lyftarmen héjas nagot med hjélp av
handkontrollen f6r att sedan kunna sénkas vidare.

Breddning/avsmalning av underredet
Markeringar pa knapparna anger funktion.

Rorelsen avstannar sé snart man slapper knapparna.
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@ Nodstopp | |
Nédstopp @

Tryck in den réda nddstoppknappen pé kontrollboxen. o o

Aterstilining

Vrid knappen i pilarnas riktning tills knappen poppar ut.

For att batteriet inte ska laddas ur rekommenderar vi att nédstoppen trycks
in da lyften inte anvands.

e Nodsankning Manuell
—

Manuell nédsankning nodsankning

Lyft det réda reglaget uppét.

Elektrisk nddsénkning
Anvand nedknappen pé kontrollooxen for elektrisk nddsankning. I I

Anvand t ex en penna for att trycka in knappen for elektrisk nddsankning.

Elektrisk >
LR
noédsénkning °°
1

Anvandningsforeskrifter

Dessa instruktioner maste foljas for korrekt anvandning av MiniLift200.
Handkontrollens funktioner

Handkontrollen har fyra funktioner: upp och ner (lyftarm), ut och in (benbreddning).
Det gér inte att anvanda tva funktioner samtidigt.

NOTERA: Handkontrollens funktioner fungerar ej om nddstoppen &ar intryckt.

NOTERA! MiniLift200 fér inte anvandas for att transportera brukare, den far endast anvandas for kortare forflyttningar.

Varning! Forflytta aldrig lyften genom att dra i stélldonet.

Varning! Kontrollera att brukarens fétter inte kidms mellan golv och fotplatta. Kontrollera dven att brukarens fétter inte
kldms mellan fotplatta och lyftens ben vid justering av lyftens benbreddning.
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Bruksanvisning for MiniLift

Innan du anvander MiniLift ska du alltid planera och utvérdera riskerna

med lyftet/forflyttningen:

a. Kontrollera att miljon &r lamplig for lyften och planera genomférandet

b. Kontrollera att MiniLift och ThoraxSling fungerar

c. Kontrollera MiniLift-batteriet

d. Kontrollera att service av MiniLift har utférts enligt plan

e. Inspektera lyften och selen visuellt for att upptécka eventuella tecken
pa skador eller defekter

f. Kontrollera att ratt storlek p& ThoraxSling har valts enligt
bruksanvisningen

Férutsattningar for anvandning:
a. Brukaren méste ha viss férméaga att sté for att MiniLift ska kunna
anvandas — genomfor alltid en individuell riskbedémning.

Ratt passform for ThoraxSling

3.

Folj instruktionerna for ThoraxSling for att hitta ratt passform for brukaren.
(Se bruksanvisningen fér ThoraxSling.)

Avstandet mellan remmarna kring mellangérdet far inte vara mer &an 10
cm, och de far inte dverlappa. Overvag annars att vélja en storre eller
mindre storlek.

Spann fast sékerhetsbaltet. Eventuellt behdver baltet inte kndppas —
utfor en riskbeddmning om brukaren har stomi, PEG-kateter, sar eller
liknande. Brukaren kan lyftas med MiniLift &ven om sékerhetsbaltet inte
har knéppts fast.

Introduktion av MiniLift

6.

Om lyften behdver flyttas ndrmare rullstolen kan brukarens fotter lyftas fran
rullstolens fotstdd s& att det kan fallas undan.

Bredda MiniLift-benen s& mycket som det behdvs och placera MiniLift
framfor brukaren — brukaren ska vara vand mot lyften.

Néar MiniLift &r pa plats framfor brukaren laser du hjulen pa MiniLift och
eventuella hjul pa rullstolen/sangen.

Se till att brukarens fotter ar i kontakt med MiniLift-fotplattan och placera
fotterna pa plattan sa att brukaren far sa bra balans som majligt.

. Justera benstodet i héjd- och djupled sa att brukarens underben far stod.

. Lyft lashandtaget pa lyftarmen och placera lyftarmen sa att brukaren

bekvamt kan na den med bojda armar.

. Fast lampliga slingor fran ThoraxSling pa krokarna pa lyftarmen.

. Dra tilloaka lyftarmen och las dess handtag s& att 6glorna pa selen spanns

och inte slackar.
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14,

20.

Placera brukarens hander pa lyftarmens handtag,
med tummarna ovanpa handtagen. Ett alternativ ar
att brukaren trycker ifrdn mot rullstolens armstod for
att resa sig. Om brukaren har nedsatt muskelfunktion
i armarna placerar du armen/armarna i ThoraxSling-
armstodet.

. Det finns nagra olika séatt att resa upp brukaren till

stéende:

a. For en kort och relativt aktiv brukare: Anvand
en kortare lyftarm s& att brukaren behover luta
sig mer framat, vilket kraver mer muskelstyrka i
benen.

b. For en lang eller relativt svag brukare: Anvand en
l&ngre lyftarm for svagare brukare som behdver
tréning.

. Be brukaren att fokusera pa att stélla sig upp, inte pa

att lata sig lyftas.

. Vérdgivarens placering: Vardgivaren ska sta

pa lyftsidan och trycka pa knappen UPP pa
handkontrollen. Titta p& brukarens fotter och se till att
ThoraxSling inte glider och att fotterna inte flyttas, sa
att brukaren stér sa stadigt som majligt.

. Lyft brukaren till ett lage dar hen kan sta upprétt.

Kom ih&g att vissa brukare kanske inte vill sta upprétt
for att de &r radda for att ramla.

. Om brukaren ér tillrackligt stabil kan du be hen att

flytta hédnderna till MiniLift-ramen om det behdvs.

Lossa bromsarna fran hjulen pa MiniLift.

26. Om mojligt ska vardgivaren sta vid sidan av MiniLift.
Tryck pé knappen NED péa handkontrollen for att
sénka ned brukaren.

27. Placera rullstolen, stolen eller séngen sa att brukaren
kan placeras i korrekt sittande lage.

28. Fortsétt att sdnka lyftarmen och se till att brukaren

21. Nar brukaren ska forflyttas minskar du avstandet hamnar i en bra sittande position (till exempel i en
mellan MiniLift-benen och flyttar MiniLift s& att rullstol).
brukaren &r vand framat. . o
29. Be brukaren att slappa MiniLift (eller flytta hens
22. Genomfdr den planerade aktiviteten, t.ex. hander), forlang lyftarmen och koppla loss
oOverflyttning, statraning eller toalettbesok. ThoraxSling helt fran MiniLift.
23. Nér brukaren stér i dnskad position flyttar du MiniLift 30. Lossa bromsarna pa MiniLift-hjulen om det behovs
till den avsedda forflyttningspositionen. och flytta forsiktigt brukarens fotter fran MiniLift-
. . . fotplattan.
24. Las bromsarna pa rullstolen, stolen eller séngen som
brukaren ska flyttas till, om det behdvs. 31. Flytta bort MiniLift fran brukaren.
25. Placera brukarens hander pa lyftarmens handtag. 32. Ta av ThoraxSling fran brukaren.
Praktiska tips:

Anvand langre oglor for korta brukare och brukare som inte kan resas till helt uppréatt lage.
Anvénd kortare dglor for langre brukare, och dra ut lyftarmen for att brukaren ska kunna stélla sig upp.
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Felsdkning

0m lyft- eller benbreddningsrdrelsen inte fungerar, kontrollera foljande

- Att nddstoppen inte &r intryckt

- Att samtliga kablar &r ratt anslutna och ordentligt intryckta. Dra ut kontakterna och tryck tillbaka dem ordentligt.
- Att batteriet inte &r under laddning.

- Att batteriet &r laddat.

Om lyften inte fungerar tillfredsstéallande kontakta din aterforséljare.

Om missljud hérs
- Forsok faststélla varifran ljuden kommer. Tag lyften ur bruk och kontakta din aterforséljare.

Tillbehor

Forvantad livslangd for tillbehér
Las handboken eller informationsbladet for varje tillbehor

ThoraxSling, polyester, XS—-XXL, artikelnummer 45500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, artikelnummer 45500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, artikelnummer 45600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL 45690004-008

CalfStrap, artikelnummer 70200033

SlingBarWrap MiniLift, artikelnummer 70200012

Handkontroll

Handkontroll med service-, batteristatus- samt dverlastindikator
Hand control HB33-6, artikelnummer 70200089
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Underhall

Lyften ska genomga noggrann kontroll minst en gang per &r. Kontrollen utférs av auktoriserad personal i enlighet med
Direct Healthcare Groups servicemanual.
Reparation och underhall far endast utféras av auktoriserad personal som anvander originalreservdelar.

| %:E Uttjanta batterier lamnas till ndrmaste miljiovardsanlaggning for atervinning eller
atersandes till Direct Healthcare Group eller till aterforséljare av Direct Healthcare Groups produkter.

Rengoring/desinfektion

Vid behov ska lyften rengtras med en trasa med varmt vatten eller tvallosning. Kontrollera ocksa att hjulen ar fria fran
smuts och hér. De elektroniska komponenterna (batteri, kontrollbox, handkontroll, stélldon, kablar) ska endast rengéras
med en fuktad trasa. For att kolvsténgerna inte ska avfettas ska stalldonen dras tillbaka till minimilaget och aviastas helt
fére rengéring. Se till att lyften far torka ordentligt efter rengéring. Lyften fér inte rengéras med &nga eftersom det medfér
korrosionsrisk. Anvand inte rengéringsmedel som innehéller fenol eller klorin eftersom det kan skada materialen. Om
lyften behdver desinficeras ska 70-procentig etanol, 45-procentig isopropanol eller liknande anvandas. Rengdring en
gang i veckan rekommenderas, eventuellt oftare beroende pa hur ofta lyften anvands.

Forvaring och transport

Om lyften inte ska anvandas under en langre tid eller om den ska transporteras rekommenderar vi att nédstoppsknappen
trycks in. Lyften bor transporteras och forvaras i temperaturer mellan -10 °C och +50 °C samt vid normal luftfuktighet:
20-80 % icke-kondenserande. Lufttrycket ska ligga mellan 700 och 1 060 hPa. Se &ven avsnittet Teknisk information
nedan och mérkningen pa enheten. Symbolen langst till vanster galler for forvaring och transport. Lat lyften n&
rumstemperatur innan batterierna laddas eller lyften anvands. Lyften far inte forvaras pa en dammig plats och batteriet
maste skyddas fran direkt solljus.

50°C 80% 1060

- %)
= S

‘ -10°C ‘ 20% 700

hPa

Anvéndning

Lyften ska anvandas vid foliande driftsfornéllanden: 5 °C—40 °C, relativ luftfuktighet 20-80 % icke-kondenserande, samt
700-1060 hPa. Se &ven avsnittet Teknisk information nedan och markningen pé enheten. Symbolen langst till vanster
avser driftsforhallanden.

1060

0% hPa

700
hPa

"IWe

20%

Serviceavtal
Direct Healthcare Group erbjuder méjlighet att teckna serviceavtal fér underhall och dterkommande provning av er
mobillyft. Kontakta din lokala Direct Healthcare Grouprepresentant.
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Symboler

@11

Vit/bla
Las bruksanvisningen

X

Féar ej kasseras i hushallssoporna

ce

Produkten uppfyller kraven 2017/745, (MDR)

Typ BF, enligt skyddsgrad mot elektrisk chock

Apparaten &r avsedd for inomhusbruk

Klass Il, dubbel isolering

Viktigt
Var uppmarksam

e | >0 | >

Do not push

Rdéd/svart
Forflytta inte lyften via stalldonet

<]
z
I
3
5

(5

OFF 18min

Driftcykel:
2 min i aktivt lage (PA),
18 min i vilolage (AV).

Massa

MiniLift200 SWL Total
‘ Enhetens vikt (massa), séker maxlast

a + @ samt totalvikt. Allt anges i kg.
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Teknisk information

Lyfthastighet 35 mm/s utan belastning

Batterier Tva 12V, 2,9 Ah ventilreglerade slutna blyack. s.k. gelbatterier

Laddare Max. 400mA

Motor (lyftpelare) DC 24V, 10,5 Ah. Drifttid: 10% maximal I6pande drifttid pa 2 minuter. Push: 7500N

Motor (underrede) DC 24V, 12,3 Ah. Drifttid: 10% maximal I6pande drifttid p& 2 minuter. Push: 2000N

Ljudnivé 55,8 dB(A)

Material Stal

Nodsénkning Manuell och elektrisk

Hjul Fram 100 mm, bak 100 mm

Vikt 49 kg

Skyddsklass IP X4

Férvantad livslangd: 10 &r

Forvéntad livslangd for Las handboken eller informationsbladet for varje tilloehor

tillbehdr

Tryckkraft knappar pa 4N

handkontroll

Maxbelastning 200 kg

Driftsforhallanden 5 °C—-40 °C, relativ Iuftfuktighet 20-80 % icke-kondenserande, samt 700-1060 hPa
lufttryck.

Forvarings- och -10 °C- 50°C, relativ luftfuktighet 20-80 % icke-kondenserande, samt 700-1060 hPa

transportforhallanden lufttryck.
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EMC

Lyften har testats och godkénts enligt gallande regelverk for blockering av elektromagnetiska storningar (EMI) fran
externa kéllor. Lyften har testats enligt standarden IEC60601-1-2 utgava 4.

Vissa forfaranden kan bidra till lagre elektromagnetisk storning, till exempel att endast anvanda lyften i de avsedda
anvandningsmiljderna: i brukarens hem samt pa vardinrattningar.

Foljande undantag fran de avsedda anvandningsmiljiderna géller: i nérheten av hogfrekvent kirurgisk utrustning samt i
RF-skyddade rum déar MRI-undersékningar utfors.

VARNING: Om enheten plotsligt stoppar, fungerar pé ett ovantat sétt eller ror sig pa ett avikande sétt pa grund av
misstankta elektromagnetiska storningar ska den stangas av. Starta sedan enheten igen och kontrollera att den fungerar
innan den anvands. Om problemet kvarstar ska enheten anvéandas i ett annat rum eller en annan miljd. Om annan
utrustning utsétts for stérningar ska dess funktion kontrolleras innan den anvands igen.

VARNING: Om enheten plétsligt stoppar eller fungerar pa ett ovéntat sétt pa grund av misstankta elektromagnetiska
storningar ska den sténgas av. Kontrollera sedan enhetens funktion och anvand utrustningen i ett annat rum eller en
annan miljé. Om annan utrustning utséatts for stérningar ska dess funktion kontrolleras innan den anvands igen.

VARNING: Den hér enheten bor inte anvéndas i nérheten av annan utrustning och inte staplas/stéllas pa annan utrustning,
eftersom detta kan gora att enheten inte fungerar. Om sédan anvandning &r nddvandig ska enheten och den andra
utrustningen observeras for att kontrollera att de fungerar som de ska.

VARNING: Bérbar RF-kommunikationsutrustning (inklusive kringutrustning som antennkablar och externa
antenner) far inte anvandas om den &r mindre &n 30 cm fran nédgon del av lyften inklusive kablar, enligt tillverkarens
anvisningar. Annars kan det handa att den har utrustningen inte fungerar som den ska.

SystemRoMedic FU 33



EMLC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11

At 0°, 45°,90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0% Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,£4kV,£8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10 V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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MiniLift200 er en mobil oppreisningslofter for personer med nedsatt bevegelse. Den er utviklet for skdnsomt & reise

opp en person til staende stilling. MiniLift200 fungerer optimalt sammen med rett tilbeher. Den gir brukeren stette under
fottene, mot leggens fremside samt bak ryggen. For at MiniLift200 skal veere passende skal brukeren ha en viss stabilitet
og stafunksjon. MiniLift200 trener brukerens beinmuskler og balansefolelse.

@ I:El Les alltid bruksanvisningen

o Les alltid brukermanualene for alle hjelpemidler som benyttes i en forflytning.

* Oppbevar brukermanualen tilgjenglig for brukere av produktet.

e Sjekk at du alltid har rett versjon av brukermanualen tilgjengelig.

¢ De siste versjonene kan du laste ned fra var hiemmeside: www.directhealthcaregroup.com
o Lofteren ma bare brukes av personer som har fatt oppleering i hvordan den brukes.

e Det er strengt forbudt & modifisere originalproduktet.
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@ Sikkerhetskontroll

Visuell inspeksjon

e Undersok emballasjen for skade.

o Sjekk at riktig produkt har blitt levert.

e Kontroller loftefunksjonene regelmessig.
Kontroller at materialet ikke er skadet.

For bruk

e Sjekk at alle deler/komponenter er med i emballasjen.

e Sjekk at alt godkjent tilleggsutstyr er med i emballasjen.

¢ Sjekk at godkjenningsdokumentet for produktkvalitet er med i emballasjen. Ta vare pa dette dokumentet i tilfelle
fremtidig kontakt med produsenten.

e Kontroller at lofteren er riktig montert.

e Kontroller loftefunksjonen og understellsjusteringen.

e Kontroller kjerefunksjonen i alle retninger.

e Kontroller loftebaylekoblingen og at sikkerhetslasen fungerer.

e Kontroller at Iasepinnen med hurtigkobling for aktuatoren er riktig montert.

Monteringsanvisning MiniLift200

Kontroller at det ikke er gjenglemt noen deler til produktet i emballasjen:
Loftemotor, kontrollboks, batteripakke, understell med motor for justering av beinbredden, fotplate, underbeinstotte,
handkontroll med kabel, manual samt lader.

Koble kablene: Kabelen til handkontrollen i HS, kabelen til laftemotoren
pa loftepilaren i uttak M1 og kabelen til motor for justering av
beinbredden i uttak M2.

Etikett for nedstopp: Velg etikett pa ensket sprak som informerer om
hvordan du tilbakestiller nedstoppen. Fest etiketten pa oversiden av
loftearmen.
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Avsluttende inspeksjon

Kontroller at det ikke er gjenglemt noen deler til produktet i emballasjen.
Inspiser heisen for & oppdage eventuelle tegn pa skader.

Kontroller alle fire hjulene samt hjullasen.

Inspiser alle koblinger, skruer og bolter.

Kontroller at nedstoppen fungerer ved & trykk den inn (aktivere) og trykk sé pa
opp- eller nedknappen. Hvis ingenting hender, fungerer nadstoppen.

Ta handkontrollen, trykk pa oppknappen og kjer loftearmen hele veien opp. Trykk
deretter pa nedknappen og kjor loftearmen hele veien ned.

Test justeringen av beinbredden. Trykk p& knappen for justering av beinbredden, kjor
beina ut maksimalt og trykk deretter pa den andre knappen for & minske avstanden
igjen.

Test heisens funksjon ved & lofte en person (ikke brukeren) med en godkjent loftesele.
Kontroller samtidig at nedsenkingen fungerer med noen i heisen, se kapittelet
Nedsenking.

Om heisen fungerer feilfritt, koble til laderen og kontroller at ladelampen lyser pa
kontrollboksen.

MERK!
For Igfteren brukes for farste gang:

* ma den lades i minst 4 timer. Se avsnittet om lading av batteriene.

 kontrollboksens serviceteller méa nullstilles. Servicetelleren nullstilles ved a trykke
samtidig pa begge lofteknappene pa handkontrollen og holde dem inne i 5 sekunder.
Et lydsignal indikerer at telleren er nullstilt.

Oppbevar manualen tilgjengelig for brukerne av produktet.

v 4
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Bruke produktet

A Kontraindikasjoner, forholdsregler og advarsler

Kontraindikasjoner

¢ Gulvieftere ma ikke brukes til pasienter som veier mer enn maksimumsvekten som er oppgitt pa etiketten pa lofteren.
o Lofteren ma ikke senkes ned i vann eller brukes i dusjen.

o Lofteren ma ikke plasseres eller oppbevares i et fuktig milj.

o Lofteren ma ikke damprengjeres.

o Lofteren ma ikke lades i et fuktig rom.

o Lofteren ma ikke brukes i oksygenberikede miljer.

¢ Gulviefteren ma ikke brukes utenders, bare innenders.

¢ Lofteren er ikke beregnet pa forflytning av brukere over lange strekninger, bare korte.

Forholdsregler

e Kontroller at gulviefteren brukes pa en terr og plan overflate.

o Kontroller at gulviefteren er riktig montert/satt sammen fer forste gangs bruk.

e Kontroller gulviefteren hver gang den har veert foldet sammen/demontert etter all forflytning.
o Kontroller loftebevegelsen og undersok hele bevegelsesomradet til aktuatoren.

e Undersoek loftere én gang i aret for & oppdage tegn pa skade.

e Kontroller om handkontrollen har tegn pa slitasje.

e Kontroller at merkene pa handkontrollen er i samsvar med laftefunksjonene.

o Kontroller batteristatus.

e \Ved arlig service noteres antallet loft som aktuatoren har utfert. Felg sa relevant fremgangsmate.
e Det er viktig at brukeren aldri er alene under forflytning.

e Garantien gjelder bare hvis reparasjoner eller endringer blir gjort av personell som er autorisert av Direct Healthcare
Group.

e Kontroller at det ikke finnes hindringer eller mennesker i veien for lofteren.

¢ Behandle batteriet forsiktig. La det ikke falle i gulvet.

e Bruk bare batterier og kabler som er beregnet pa lofteren.

e Kontroller at alt loftetilbeher er justert etter tyngdepunktet og kan bevege seg fritt.
e Sett pa bremsene nér lofteren ikke er i bruk.

e Lav fart anbefales nér bruker transporteres med lofteren.

e Pass pa at du ikke kjerer gulviefteren over terskler med hoy fart eller kraft.

¢ Kjor bakhjulet pa gulviefteren ferst over terskler. Nasrm deg terskler med lavere fart og varsle brukeren om terskelen
som skal passeres.
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Advarsler

e Kontroller at brukerens fotter ikke kommer i kiem mellom fotplaten og gulvet. Pass péa at brukerens fotter ikke kommer
i klem mellom fotplaten og understellet nar du justerer bredden pa understellet, eller at pleierens hender kommer i
klem eller klypes under justering av brukerens fotter pa fotplaten.

o |kke bruk ankelrem uten ogsa a bruke en slynge som er egnet for MiniLift, som ThoraxSling.

e For overfering med MiniLift200 méa brukeren kunne stette vekten i stdende posisjon.

Nar man skal forflytte med MiniLift200 ma brukeren kunne:
 belaste sine egne bein
© kunne motta og forsta instruksjoner

Maksimumslast

De ulike produktene i den sammensatte lofteenheten (lofter, loftebayle, loftesele, vekt og eventuelt annet loftetilbeher)
kan ha forskjellige maksimumslaster. Det er alltid den minste maksimumslasten pa det respektive produktet i den
sammensatte lofteenheten som er avgjerende. Kontroller alltid tillatt maksimumslast pa lefter og leftetilbehor fer bruk og
kontakt din forhandler hvis du har spersmal.

Kontrollboks og batteri har fglgende detaljer [ <}+—9

. Nedstopp

. Elektrisk nedsenkning

. Display som viser batteriniva

. Kontakt for ladekabel

. Kontakt for motor til benbreddejustering

. Kontakt for hydraluisk leftemotor til loftearm
. Kontakt for handkontroll e~ —

. LED-lampe for lading @ 1
<

© 00 N O O~ wWwN =

. Handtak for a lofte batteriet
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@ Lading av batteri

Under bruk indikerer en lyd/tone at batteriene behaver og lades.
Lade heisen etter bruk slik at du alltid er sikker pa at batteriet er fulladet.

Las hjulene pa heisen under lading av batteriet. -

Ladeprosedyre:

1. Koble ladekabelen til en stikkontakt og til kontakten for ladekabelen. Symbolet for lading vises pa displayet.
2. Kontroller at lampene pé kontrollooksen lyser. Den grenne LED-lampen bekrefter at

laderen tar opp strem og den gule LED-lampen indikerer at batteriet lades.

3. Ladingen avbrytes automatisk ved fulladet batteri.

Veggmontert lader.
1. Fjern batteripacken fra heisen og plasser batteripacken pa den veggmonterte laderen.
2. Kontroller at LED-lampen pé laderens fremside lyser.

0BS!

For heisen tas i bruk for ferste gang, ma den lades i 4 timer.

Lade batteriene regelmessig for maksimal levetid. Vi anbefaler daglig lading hvis heisen blir benyttet hver dag.
Knappen for nedstopp skal ikke veere aktivert under lading.

Batteriinformasjon pa displayet
Batteriets tilstand vises i fire stadier:

- Batteritilstand 2: Batteriet ma lades (50-25 %).
Batteritilstand 3: Batteriet mé& lades (mindre enn 25 %). Et lydsignal heres nér du trykker pa en knapp i
- denne batteritilstanden.
Batteritilstand 4: Batteriet ma lades. (17 V eller lavere) Ved denne batteritilstanden mister lafteren noe av sin
E funksjonalitet. | denne tilstanden er det bare mulig & fere loftearmen ned. Dessuten heres det et lydsignal
nér en kontrollknapp aktiveres. Symbolet veksler mellom de to bildene i
10 sekunder.

E Batteritilstand 1: Batteriet er ok, ikke behov for lading (100-50 %).

Batterisymbolet vises nér kontrollboks er aktiv inntil stremmen brytes (2 minutter etter bruk).

Det er ikke mulig & bruke andre batterityper enn BAJ1/BAJ2.

Batterinivaet méles via spenningsnivaet. Det betyr at det kan forekomme at batteriet f.eks. veksler fra
tilstand 1 til tilstand 2 og tilbake til tilstand 1.

Avlesning av serviceinformasjon 12034
Grunnleggende serviceinformasjon kan avleses pa displayet. For & vise serviceinformasjonen 1257000
pa displayet trykker du pa opp-knappen for leftearmen i et halvt sekund. Informasjonen vises i 7

et halvt minutt eller inntil andre knapper aktiveres. 90/360

e Totalt utforte sykluser

e Total drift for aktuatoren (ampere x sekunder i bruk)
e Totalt antall overbelastninger

e Dager siden siste service/Dager mellom servicer
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Tilbakestille sikkerhetsbryteren

HOLD i 2 sek TRYKK 4 HOLD i 2 sek

1. Skyv ned pa leftearmen mens du holder OPP- 2. Skyv ned pé loftearmen mens du holder NED-
knappen pa handkontrollen inne i to sekunder. knappen pé& handkontrollen inne i to sekunder.
Bytte batteriet

Handkontroll

Heving/senking av lgftearmen

Merkingen pa knappene angir retning.

Bevegelsen stopper opp med en gang man slipper knappene. +
Hvis loftearmen stater pa en hindring nér den senkes, kommer

lofteren til & stoppe bevegelsen umiddelbart. For & kunne fortsette
ma loftearmen heves litt ved & bruke handkontrollen. Deretter kan man
senke den igjen.

v
Justering av beinbredden pa understellet H ;I I'\
Merkingen pa knappene angir funksjon. u
Bevegelsen stopper opp med en gang man slipper knappene. \_/
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@ Ngdstopp

|
Nedstopp
Trykk inn den rede nedstopp-knappen pé kontrollboksen. @
o0
Deaktiver ngdstoppen |:|
Vri knappen i pilenes retning til knappen spretter ut igjen.
For at batteriet ikke skal lade seg ut, anbefaler vi at nedstoppen er aktivert nar heisen ikke
benyttes.
e Nedsenking
Manuell
Manuell ngdsenking nedsenkning
Snurr den runde plasthylsen pa leftemotoren med solen for mekanisk nedsenking.
Elektrisk ngdsenking
For elektrisk nedsenkning bruk ned-knappen pa kontrollboksen. Bruk en smal gjenstand, | | |
f.eks. en penn.
Elektrisk ~
nedsenkning To o
(I

Bruksforskrifter

Disse instruksjonene ma felges for korrekt bruk av MiniLift200.

Handkontrollens funksjoner

Handkontrollen har fire funksjoner: opp og ned (leftearm), ut og inn (beinbredden).
Det gér ikke & bruke to funksjoner samtidig.

NOTER: Handkontrollens funksjoner fungerer ikke om nedstoppen er aktivert.

NOTER: MiniLift200 er ikke egnet for & transportere brukere, kun kortere forflytninger.

Advarsel: Forflytt aldri heisen ved & trekke i den hydrauliske laftemotoren.

Advarsel: Kontroller at brukerens fotter ikke kommer i klem mellom gulv og fotplate. Kontroller ogsa at brukerens fotter
ikke kommer i klem mellom fotplaten og heisens bein under justering av heisens beinbredde.

42 IFU SystemRoMedic



Bruksanvisning for MiniLift

Feste ThoraxSling

3.

Plassere MiniLift

6.

. Fest egnede lokker fra ThoraxSling til krokene pé loftearmen.

. Trekk trombonearmen tilbake og I&s handtaket pa loftearmen, slik at

For bruk av MiniLift m& du alltid planlegge og vurdere risiko for lofting og

overflytting:

a. Sjekk at miliget er egnet, og planlegg oppgaven.

b. Sjekk funksjonen til MiniLift og ThoraxSling.

c. Sjekk batteriet til MiniLift.

d. Sjekk at MiniLift har veert ettersett.

e. Gjennomfer en visuell inspeksjon av MiniLift og ThoraxSling for tegn pa
skade eller defekter.

f. Pass pa at sterrelsen pa ThoraxSling er riktig i henhold til
bruksanvisningen.

Krav til bruk:
a. Pasienten ma ha noe staevne for & kunne bruke MiniLift — dette er
avhengig av den individuelle risikovurderingen.

Fest ThoraxSling péa pasienten i henhold til instruksjonene for ThoraxSling
— se bruksanvisningen for ThoraxSling.

Stroppen rundt livet skal ikke ha et overlapp eller sprik pa mer enn 10 cm
— vurder en sterre eller mindre sterrelse hvis den har det.

Fest sikkerhetsbeltet. Foreta en risikovurdering hvis beltet m& kneppes, hvis - S
pasienten bruker stomipose, PEG-sonde, har sar eller lignende. Det gar fint ‘
a lofte en pasient med MiniLift selv om ikke sikkerhetsbeltet er festet.

Loft om nedvendig pasientens fotter fra rullestolen til fotplatene, og sving
disse mot siden for & komme tettere pa rullestolen.

Spre beina til MiniLift s& bredt som mulig, og plasser MiniLift foran
pasienten, med forsiden mot pasienten.

Nar MiniLift er riktig plassert foran pasienten, laser du hjulene p& MiniLift og
pa rullestolen/sengen hvis aktuelt.

Pass pa at pasientens fotter kommer i kontakt med fotplaten, og plasser
pasientens fotter riktig pa fotplaten til MiniLift, for maksimal balanse.

. Juster benstottehoyden og dybdeposisjonen slik at pasientens skinnbein

far stotte.

. Loft lasehendelen pa leftearmen, og still leftearmen slik at pasienten kan na

den komfortabelt med bayde armer.

lokkene fra slyngen er stramme og ikke blir slakke.
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14.

20.

Legg pasientens hand pa handtakene pa loftearmen
med tomlene over toppen av handtakene. Du

kan ogsa la pasienten skyve fra fra armlenene pa
rullestolen. For pasienter med redusert muskelfunksjon
i armene plasseres armen(e) i armlenet til ThoraxSling.

. Vurder forskjellige baner eller méater & lofte pasienten

pa:

a. Egnet for lave og mer aktive pasienter. Kort
innstilling av leftearmen gir en mer foroverlent
stilling som krever mer muskelstyrke i beina.

b. Egnet for en hoye eller svake pasient: Lang
innstiling av leftearmen er bedre egnet for en
svakere pasient som trenger trening.

. Instruer pasienten om stéing — ikke lofting.

. Posisjonen til pleieren: Pleieren ber sta ved

siden av lefteren og trykke pa OPP-knappen pa
hé&ndkontrollen. Felg med pa fotplasseringen til
pasienten og pass pa at ThoraxSling ikke glir, og at
fotposisjonen ikke forandrer seg, slik at pasienten vil
sta best mulig.

. Laft pasienten til en posisjon der han/hun kan sta

rett. Det er viktig & huske at noen pasienter kanskje
ikke @nsker & sté rett opp, fordi de er redde for & falle
forover.

. Avhengig av pasientens stabilitet far du pasienten til &

justere handposisjonen etter rammen pa MiniLift om
nodvendig.

Las opp hjulene til MiniLift.

25.

26.

27.

Plasser pasientens hender pa handtakene til
loftearmen.

Pleieren ber om mulig sta pa siden av MiniLift. Trykk
pa NED-knappen pa handkontrollen for & senke
pasienten.

Plasser rullestolen, en annen stol eller sengen i en
posisjon som muliggjer best sitteposisjon til slutt.

21. Nar pasienten forflyttes, lukker du de spredte beina R R .
L o ) 28. Fortsett & senke loftearmen, og pass pa at pasienten
pé MiniLift og flytter MiniLift slik at pasienten vender , . - .
ender opp i en bra sitteposisjon (f.eks. i en rullestol).
fremover.
09, Uth ket aktivitet. f.0Ks. forfivini Atroni 29. La pasienten fierne hendene sine fra MiniLift, trekk ut
-+ CHeronsket adivitet, 1.6ks. forfiytning, statrening, loftearmen og lesne ThoraxSling helt fra MiniLift.
toalettbesok.
R ) . ) » 30. Las opp hjulene til MiniLift og fiern forsiktig pasientens
23. Sa snart pasienten er i ensket stdende posisjon, L
o ) o fotter fra MiniLifts fotplate.
flytter du MiniLift til tilttenkt forflytningsposisjon.
L ) ) 31. Flytt MiniLift bort fra pasienten.
24. Las hjulene pa rullestolen eller stolen/sengen hvis
pasienten skal senkes ned i den. 32. Fjern ThoraxSling fra pasienten.
Et tips:

Bruk en lengre lokke til lave brukere og brukere som ikke kan heves helt opp.
Bruk en kortere lokke til hayere brukere, og trekk loftearmen ut, sa brukeren kan heves til staende stilling.
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Feilsaking

0m loftebevegelsen eller justeringen av beinbredden ikke fungerer, kontroller folgende:

- At nedstoppen ikke er aktivert

- At samtlige kabler er korrekt tilkoblet og ordentlig pé plass i kontaktene. Dra ut kontaktene og sett dem tilbake pé plass
ordentlig.

- At batteriet ikke er under lading.

- At batteriet er ladet.

Om heisen ikke fungerer tilfredsstillende kontakt din forhandler.

0m man herer ulyder:
- Forsek & lokalisere hvor lyden kommer i fra. Ta heisen ut av bruk og kontakt din forhandler.

Tilbehar

Forventet levetid for tilleggsutstyr
Se handboken eller informasjonsarkene angaende det aktuelle tilleggsutstyret

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, art.nr. 45500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, art.nr. 46500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, art.nr. 456600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL 45690004-008

CalfStrap, art.nr. 70200033

SlingBarWrap MiniLift, art.nr. 70200012

Handkontroll o
Handkontroll med indikatorer for service, batteristatus og overbelastning e
Hand control HB33-6, art.nr. 70200089

.
i

e
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Vedlikehold

Det mé utferes en grundig inspeksjon av lafteren minst en gang per &r. Inspeksjonen ma utferes av autorisert personale
og i samsvar med Direct Healthcare Groups servicemanual.
Reparasjoner og vedlikehold ma bare utferes av autorisert personale som bruker originale reservedeler.

E Brukte batterier skal leveres til neermeste gjenvinningsstasjon. Brukte batterier kan ogsa returneres til
Direct Healthcare Group eller en Direct Healthcare Group-forhandler for gjenvinning.

Rengjaring/desinfeksjon

Rengjer om nedvendig lofteren med en klut dyppet i varmt vann eller en sépelasning. Sjekk at hjulene er frie for smuss
og har. De elektroniske komponentene (batteri, kontrollooks, handkontroll, aktuatorer, kabler) ber bare rengjeres med en
fuktig klut. For & unngé & avfette stempelstengene ber aktuatorene trekkes tilbake til minste slaglengde og uten last for
rengjering. Pass pa at lofteren blir noye terket etter rengjering. Ma ikke damprenses pa grunn av korrosjonsrisiko. Bruk
ikke rensemidler som inneholder fenol eller klor, ettersom dette kan skade materialet. Hvis det er nedvendig & desinfisere
produktet, ber du bruke 70 % etanol, 45 % isopropanal eller lignende. Anbefalt rengjeringsfrekvens er ukentlig, og
muligens oftere, avhengig av brukshyppighet.

Oppbevaring og transport

Hvis lofteren ikke skal brukes pa en stund eller f.eks. under transport, anbefaler vi at nedstoppknappen trykkes inn.
Lefteren ber transporteres og lagres ved en temperatur fra -10 °C til +50 °C og i normal fuktighet, 20-80 %, ikke-
kondenserende. Lufttrykket ber veere mellom 700 og 1060 hPa. Se ogsa Teknisk informasjon nedenfor, og merkingen
pa utstyret. Symbolet til venstre angir lagring og transport. La lefteren n& romtemperatur fer batteriene lades eller for den
brukes. Lofteren bor ikke lagres slik at den utsettes for stov, eller slik at batteriet blir utsatt for direkte sollys.

= (%)
‘ -10°C ‘ 20% 700

hPa

50°C 80% 1060
hPa

Anvendelse
Bruksmiljoet bor vaere 5 °C til 40 °C, relativ fuktighet 20 % til 80 %, ikke-kondenserende, og atmosfeerisk trykk 700 til
1060 hPa. Se ogsé Teknisk informasjon nedenfor, og merkingen pé utstyret. Symbolet til venstre viser driftsforhold.

1060

80% hPa

700

20% hPa

wr |
o SR ‘
Serviceavtaler
Direct Healthcare Group tiloyr serviceavtaler for vedlikehold og regelmessig testing av din mobile lafter. Kontakt din lokale

Direct Healthcare Group-representant.
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Symboler

Hvit/bla

@ I:]i] Les brukermanualen

g Ma ikke kastes sammen med husholdningsavfall
|

Produktet overholder kravene 2017/745, (MDR)

ce

Type BF grad av beskyttelse mot elektrisk sjokk

Klasse Il , dobbeltisolert

@ Enheten er beregnet for innenders bruk

Viktig
Veer observant
Rod/svart
Do notpush Unnga a skyve eller trekke lofteren etter aktuatoren
ON 2egin Driftssyklus:
w 2 min. i aktiv modus (PA),
OFF 18min 18 min. i hvilemodus (AV).
A Vekt
MiniLift200 SWL Total ‘

Utstyrets vekt, sikker arbeidslast for

a @ utstyret og totalsum. Alt i kg.

SystemRoMedic |FU



Teknisk informasjon

Loftehastighet 3,5 cm/s (1,4 inch./s) uten belastning

Batterier To 12V, 2,9 Ah ventilregulerte, forseglede blyakkumulatorer (batterier av gel-typen)

Lader Max. 400mA

Motor (lgftepilar) DC 24V, 10,5 Ah. Drifttid: 10 % maksimal lepende drifttid pa 2 minutter. Push: 7500N.

Motor (understell) DC 24V, 12,3 Ah. Drifttid: 10 % maksimal lepende drifttid pa 2 minutter. Push: 2000N.

Lydniva: 55,8 dB(A)

Materiale Stal

Nedsenkning Manuell og elektrisk

Hjul: Foran 100 mm, bak 100 mm

Vekt: 49 kg

IP-klasse IP X4

Forventet levetid 10 ar

Forventet levetid for Se handboken eller informasjonsarkene angaende det aktuelle tilleggsutstyret

tilleggsutstyr

Betjene knapper pa 4N

Handkontrollen

Maks. vekt 200 kg

Driftsmiljo 5 °C il 40 °C, relativ fuktighet 20 % til 80 % ikke-kondenserende og atmosfaerisk
trykk 700 til 1060 hPa.

Oppbevarings- og -10 °C til 50 °C, relativ fuktighet 20 % til 80 % ikke-kondenserende og atmosfaerisk

transportforhold trykk 700 til 1060 hPa.
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EMK

Lofteren er testet for samsvar med navasrende regulerende standarder angéende kapasitet til & blokkere EMI
(elektromagnetisk interferens) fra eksterne kilder. Lofteren er testet etter IEC60601-1-2 utgave 4.

Noen prosedyrer kan bidra til & redusere elektromagnetisk interferens, som & overholde tilsiktet milje: milig for medisinsk
utstyr til hiemmet og profesjonelle helseinstitusjoner.

Folgende er unntak fra ovennevnte miljo: i nserheten av HF-kirurgisk utstyr og i et RF-skjermet rom for ME-SYSTEM til
magnetresonanstomografi.

ADVARSEL: Dersom enheten slutter & fungere, virker pé& uventet vis eller beveger seg utilsiktet pa grunn av mulig
elektromagnetiske forstyrrelser eller interferens, ber den slés av. Den ber slas pa igjen og funksjonen bekreftes for bruk.
Hvis problemet vedvarer, ber enheten brukes i et annet rom eller milje. Dersom annet utstyr blir forstyrret, ber funksjonen
bekreftes fer videre bruk.

ADVARSEL: Dersom enheten slutter & fungere, virker pa uventet vis pa grunn av mulig elektromagnetiske forstyrrelser eller
interferens, ber den slas av. Funksjonen ber bekreftes og utstyret brukes i et annet rom eller miljg. Dersom annet utstyr
blir forstyrret, ber funksjonen bekreftes for videre bruk.

ADVARSEL: Bruk av dette utstyret ved siden av eller stablet oppa annet utstyr ber unngas, da det kan fere til feil bruk. Hvis
slik bruk er nedvendig, ber dette utstyret og det andre utstyret observeres for & kontrollere om det fungerer normait.

ADVARSEL: Bzerbart RF-kommunikasjonsutstyr (inkludert eksternt utstyr, som antennekabler og eksterne
antenner) bor ikke veere neermere enn 30 cm (12 tommer) fra noen del av lofteren, inkludert kablene som er angitt av
produsenten. Ellers kan ytelsen til utstyret forringes.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker
emissions |EC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0% Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, £ 15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

|IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz-2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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MIﬂILIﬂZOO Brugsvejledning - Dansk

SystemRoMedic

11
O 12
(==
1. Leftearm
2. Kroge til loftesejlet
3. Handbetjening
4. Underbensstotter
5. Fodplade
6. Bagerste hjul med bremse
7. Batteri
- 2 8. Nadstop
@ 9. Indstilling af underbensstatter

—_
o

. Manuel ngdsankning

. Elektrisk npdsaenkning

. Opladningslampe

. Forreste hjul

. Lasemekanisme til justering af loftearm

—_
w N =

—_
'S

MiniLift200 er en mobil personlefter, som er udviklet til at hjeelpe brugeren med at rejse sig fra siddende til staende stilling
sé skadnsomt som muligt. Sammen med det rigtige loftetilbeher far brugeren stotte under fedderne, mod forsiden af
underbenene samt bagom ryggen, hvilket ger det trygt og sikkert at rejse sig op. Konstruktionen lofter brugeren fremad
og opad i et helt naturligt beveegelsesmenster samtidig med, at benmuskler og balance traenes.

@ [Td] Lees altid brugsvejledningen

Lees altid brugsvejledningen for alle hjeelpemidler, som anvendes ved en forflytning.

Opbevar brugsvejledningen tilgaengeligt for brugere af produktet.

Serg for, at du altid har den korrekte version af brugsvejledningen.

Den seneste version kan downloades fra vores hjiemmeside www.directhealthcaregroup.com
loftemodulets ma kun anvendes af personer, som er uddannede i handteringen af leftemodulets.
leftemodulets ma under ingen omstaendigheder modificeres.
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@ Sikkerhedskontrol

Visuel inspektion

Efterse emballagen for eventuelle skader.
Kontrollér, at det rette produkt er blevet leveret.
Kontrollér regelmaessigt personlefterens funktioner.
Kontrollér for at sikre, at materialet er frit for skader.

For brug

Kontrollér, om alle dele/komponenter er inkluderet i emballagen.

Kontrollér, om alt godkendt tilbeher er inkluderet i emballagen.

Kontrollér, om dokumentet til godkendelse af produktkvaliteten medfelger i emballagen. Gem dette dokument af
hensyn til fremtidig kontakt med fremstilleren.

Kontrollér, at personlefteren er korrekt samlet.

Kontrollér loftefunktion og indstilling af basisbredden.

Kontrollér kerefunktionen i alle retninger.

Kontrollér ophaengsbajletilslutningen og sikkerhedslasens funktion.

Kontrollér for at sikre, at aktuatorens lynlasningsstift er korrekt installeret.

Montering af MiniLift200

Kontroller, at samtlige dele er med:
Loftemotor, styreboks, batteripakke, understel med spredningsmotor, fodplade, underbensstette, handbetjening med

kabel, manual samt oplader.

Tilslut kablerne: Kabel til handbetjening i HS, kabel til laftemotoren pa
loftesejlen i udtag M1 og kabel til spredningsmotoren til udtag M2.

Etiket om sikkerhedsafbryderen: Veelg en etiket p& passende sprog, som
informerer om hvordan du nulstiller sikkerhedsafbryderen. Fastger etiketten
pé oversiden af lgftearmen.
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Endelig inspektion

Kontroller, at der ikke ligger nogen dele tilbage i emballagen.
Kontroller lafteren for at opdage eventuelle tegn pa skader.
Kontroller alle fire hjul samt hjulldsene.

Kontroller alle forbindelser, skruer og bolte.

Kontroller, at nedstoppet fungerer, ved at trykke det ind og derefter trykke pa
op- eller nedknappen. Hvis der ikke sker noget, fungerer nadstoppet.

Tag handbetjeningen, tryk pa op-knappen, og ker leftearmen hele vejen op. Tryk
derefter pa ned-knappen, og ker leftearmen hele vejen ned.

Tryk pa knappen for benspredning, spred benene maksimalt, og tryk derefter pa
den anden knap for at mindske afstanden igen.

Test lofterens funktion ved at lafte en person (ikke brugeren) med godkendt
loftesejl. Kontroller samtidig, at nedseenkningen fungerer med en person i
lofteren, se kapitlet Noedsaenkning.

Hvis lofteren fungerer fejlfrit, tilsluttes laderen. Kontroller, at opladningslampen
lyser pa styreboksen.

BEMARK!
Inden lgfteren tages i brug farste gang skal:

e den oplades i 4 timer. Se kapitlet Opladning af batteri.

¢ Serviceindikatoren i kontrolboksen nulstilles. Dette gores ved at trykke samtidig
pa begge lofteknapper pa handbetjeningen og holde dem inde i 5 sekunder. Et
lydsignal angiver, at serviceindikatoren er nulstillet.

Opbevar manualen tilgeengeligt for brugere af produktet.

v

*

SystemRoMedic |FU

53



At anvende produktet

A Kontraindikationer, sikkerhedsforanstaltninger og advarsler

Kontraindikationer

¢ Gulviifte méa ikke anvendes af patienter over den maksimumhejde, der er angivet pa personlefternes etiket.
o Personlefteren mé ikke nedsaenkes i vand eller bruges i bruserum.

¢ Personlefteren ma ikke efterlades eller opbevares i vade eller fugtige omgivelser.

¢ Personlofteren ma ikke rengeres med damp.

e Personlefteren ma ikke oplades i et vadrum.

e Personlefteren ma ikke anvendes i iltberigede miljoer.

¢ Gulviiften ma ikke anvendes udenders, kun indenders.

o Personlofteren er ikke beregnet til laengere transport af brugere, kun til korte forflytninger.

Sikkerhedsforanstaltninger

o Kontrollér, at gulviiften anvendes pé en ter og korrekt nivelleret flade.

e Kontrollér at gulvliften er korrekt monteret/samlet, for den tages i brug ferste gang.

e Kontrollér gulviiften efter hver sammenklapning/demontering og efter enhver transport.

e Kontrollér loftebevaagelsen og efterse hele aktuatorens arbejdsomréde.

¢ Efterse personlofteren en gang om aret for eventuelle tegn pa skader.

e Kontrollér, at den manuelle kontrol ikke udviser tegn pa slitage.

e Kontrollér, at markeringerne pa den manuelle kontrol er i overensstemmelse med laftefunktionerne.
e Kontrollér batteriniveauet.

¢ Notér ved den arlige service det antal laft, som aktuatoren har foretaget, og foretag handlinger i overensstemmelse
hermed.

e Det er vigtigt aldrig at lade brugeren vaere alene under forflytningen.

e Garantien daekker kun, dersom reparationer eller aendringer er foretaget af personale, som er autoriseret hertil af
Direct Healthcare Group.

e Kontrollér, at der ikke er nogen forhindringer eller mennesker i vejen for personlofteren.

e Handtér batteriet forsigtigt. Det ma ikke tabes.

e Brug kun batterier og ledninger, der er beregnet til personlofteren.

e Kontrollér at alt loftetilbeher til personlofteren passer til tyngden og kan beveege sig frit.

o Aktivér bremserne, nar personlofteren ikke er i brug.

¢ Det anbefales at benytte lav hastighed ved beveegelse af personlefteren, nér brugeren benytter den.
e Pas pa ikke at kere gulviiften hen over teerskler med stor hastighed eller kraft.

* \ed passage af en teerskel skal gulvliftens baghjul keres forst over. Ker hen imod teersklen med lavere hastighed og
gor brugeren opmasrksom p4, at taersklen kommer.
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Advarsler

e Sorg for, at brugerens fodder ikke kan haenge fast mellem fodpladen og gulvet. Serg for, at brugerens fadder ikke kan
haenge fast mellem fodpladen og basis, ved at justere basisbredden, eller at hjeelperens haender ikke sidder fast eller
kommer i klemme, nar brugerens fedder justeres pa fodpladen.

* Brug ikke leegstrop-tilbeher uden ogsé at bruge en strop, der egner sig til MiniLift, som f.eks. ThoraxSling.

o Til forflytning med MiniLift200 skal brugeren kunne Kklare at stette i stdende stilling.

For at forflytte med MiniLift200, skal brugeren kunne:
® belaste sine ben
o forstd instruktioner

Max. belastning

Der kan forekomme forskellige tilladte max. belastninger for produkterne i den sammensatte lofteenhed (lofter, loftedg,
loftesejl, vaegt og eventuelt andet loftetiloeher). Det er altid den lavest tilladte max. belastning pa det respektive produkt i
den sammensatte lofteenhed, der styrer. Kontroller altid den tilladte max. belastning pa lefter og leftetilbeher inden brug,
og kontakt din forhandler ved spargsmal.

Kontrolboks og batteri har fglgende detaljer [<=3+—9

. Nodstop

. Opladningslamper

. Display som viser batteriniveau
. Indstik til opladningskabel

. Indstik til motor til benspredning
. Indstik til aktuator til loftearmen
. Indstik til handbetjening - —
. Elektrisk nedseenkning

. Handtag til at lofte batteriet af

© 00 N O O~ wWwN =

W..®
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@ Opladning af batteri

En tone ved brug af lofteren angiver, at batterierne skal oplades.
Oplad lefteren efter brug, sé batteriet altid er fuldt opladet.

Lé&s lofterens hjul ved opladning af batteriet. -
Opladningsprocedure:

1.0pladningskablet seettes i stikkontakten og i stikket til opladningskablet. Symbolet for opladning vises pa displayet.

2. Kontroller, at lamperne pa styreboksen lyser. Det grenne LED-lys bekreefter, at

opladeren far stram, og det gule LED-lys angiver, at batteriet oplades.
3. Opladningen afbrydes automatisk ved fuldt opladet batteri.

Vagmonteret lader:
1. Fijern batteripakken fra lofteren, og placer batteripakken pa den veegmonterede lader.
2. Kontroller, at LED-lyset pa laderens forside lyser.

BEM/RK!

Inden lofteren tages i brug forste gang, skal den oplades i fire timer.

Oplad batterierne regelmaessigt for maksimal levetid, vi anbefaler opladning hver dag, lofteren anvendes.
Knappen til nedstop skal veere trukket ud ved opladning.

Batteristatus pa displayet
Batteristatus vises i fire trin:

Batteristatus 2: Batteriet bor oplades. (50 - 25 %)
Batteristatus 3: Batteriet skal oplades. (Mindre end 25 %) En tone heres ved tryk pa knapperne ved
denne batteristatus.
Batteristatus 4: Opladning af batteriet er pakraevet (17V eller lavere). | denne tilstand fungerer lofteren
E ikke; det er kun muligt at seenke loftearmen. Der heres desuden en lyd, hvis en af knapperne trykkes
ind i denne tilstand. Displayet skifter mellem de to symboler i 10 sekunder.

E Batteristatus 1: Ok. Batteriet skal ikke oplades (100 - 50 %).

Batterisymbolet vises, nar boksen er aktiv og til lukning (2 minutter efter brug).

Kun batteritypen BAJ1/BAJ2 kan anvendes.

Batteriniveauet méles i Volt. Det betyder, at det er muligt, at symbolet nogle gange kan veksle mellem
Status et og to og tilbage igen.

Udlaesning af serviceinformation

Grundleeggende serviceinformation kan udlaeses pa displayet. For at se informationen pa 12034
displayet, holdes en af knapperne til loftearmen inde i et halvt sekund. Informationen vises i . 1257000
30 sekunder, eller indtil andre knapper aktiveres. 7

80/360

¢ Antal foretagne retningsaendringer

e Aktuatorens belastning (anvend ampere x sekunder under drift)
* Antal overbelastninger

e Antal dage siden sidste serviceeftersyn.
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Sadan nulstilles sikkerhedskontakten.

HOLD 2 sec HOLD 2 sec

1. Tryk ned pa loftearmen, samtidigt med at OP- 2. Tryk ned pa leftearmen, samtidigt med at NED-
knappen pa den manuelle betjening holdes inde i knappen pa den manuelle betjening holdes inde i
to sekunder. to sekunder.

Udskiftning af batteri

Handbetjening

Haevning/saenkning af lgftearmen
Markeringer pa knapperne angiver retning.

Bevaegelsen standser, s& snart man slipper knapperne. + *
Hvis leftearmen steder pa en forhindring ved nedssenkning,

stopper lofteren. For at fortseette nedsaenkningen skal loftearmen
hesves et stykke ved hjeelp af handbetjeningen for derefter at kunne seenkes
yderligere.

Spredning/samling af understellet
«—
Markeringer pa knapperne angiver funktion. ‘ ’ /'U'\

Beveegelsen standser, s& snart man slipper knapperne.
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@ Ngdstop

Nodstop
Tryk den rede nedstopknap pé styreboksen ind.

o
o
o

°

[

Nulstilling
Vrid knappen i pilenes retning, til knappen popper ud.

Vi anbefaler, at nedstoppet trykkes ind, nér lefteren ikke anvendes, sé batteriet ikke aflades.

e N@dsaenkning Manuel

nedsaenkning
Manuel ngdsankning
Drej det runde plastikhylster pa aktuatoren med uret for manuel nedsasnkning.

Elektrisk ngdsankning || |
Anvend ned-knappen pa kontrolboksen til elektrisk nedseenkning.
Anvend f.eks. en kuglepen til at trykke knappen til elektrisk nedsaenkning ind.

Elektrisk ~
nedseenkning To 0"
(I

Brugsforskrifter

Disse instruktioner skal folges for korrekt brug af MiniLift200.

Handbetjeningens funktioner

Handbetjeningen har fire funktioner: op og ned (laftearm), ud og ind (benspredning).
To funktioner kan ikke anvendes samtidig.

BEMZARK: Handbetjeningens funktioner virker ikke, hvis nedstoppet er trykket ind.

BEMARK: MiniLift200 mé ikke anvendes til at transportere brugere, kun til korte forflytninger.

Advarsel: Flyt aldrig lofteren ved at trackke i aktuatoren.

Advarsel: Kontroller, at brugerens fedder ikke bliver klemt mellem gulv og fodplade. Kontroller ogsa, at brugerens foedder
ikke klemmes mellem fodplade og lefterens ben ved justering af lofterens benspredning.
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Brugsanvisning til MiniLift

Fastgarelse af ThoraxSling

For MiniLift anvendes, skal dette planlaegges, og risikoen ved laftning og
forflytning skal altid vurderes:

a. Kontrollér at miliget er velegnet og planleeg opgaven

b. Kontrollér MiniLift- og ThoraxSling-funktionen

c. Kontrollér MiniLift-batteriet

d. Kontrollér at MiniLift er i vedligeholdt stand

e. Undersog MiniLift og ThoraxSling visuelt for tegn pa skader eller defekter
f. Serg for at ThoraxSlings sterrelse er korrekt i henhold til brugsanvisningen

Krav til anvendelse:
a. Brugeren skal have en vis stékapacitet for at bruge MiniLift — dette
afhaenger af den individuelle risikovurdering.

3. Fastger ThoraxSling til brugeren i henhold til vejledningen for ThoraxSling
— se brugsanvisningen til ThoraxSling.
4. Stropperne omkring mellemgulvet ma ikke have mere en 10 cm afstand eller
overlapning — hvis de har det, bor man overveje en storre eller mindre
storrelse.
5. Speend sikkerhedsbeeltet. Foretag en risikovurdering af, om beeltet skal
speaendes, hvis brugeren anvender stomipose, PEG, har sar eller lignende.
Det er ogsa muligt at lofte brugeren med MiniLift uden at spaende
sikkerhedsbeeltet.
Introduktion af MiniLift \é_i\
6. Loft om nedvendigt brugerens fodder veek fra kerestolens fodstetter og drej —_
disse ud til siden for at komme teettere pa kerestolen. Wﬁa
7. Gor afstanden mellem benene pa MiniLift s& stor som nedvendigt og anbring
MiniLift foran brugeren og med front mod brugeren.
8. Las hjulene pa MiniLift og kerestol/seng, nar MiniLift er korrekt placeret,
hvis dette er muligt.
9. Sarg for, at brugerens fadder har kontakt med fodpladen og anbring Ea
brugerens fadder rigtigt pa MiniLifts fodplade for at sikre maksimal balance.
10. Justér benstettens hejde og dybde, sa brugerens skinneben understottes.
11. Loft lasegrebet pa loftearmen og indstil loftearmen, sa patienten med lethed
kan na denne med bgjede arme.
12. Fastger de egnede stropper pa ThoraxSling-krogene pé loftearmen.
13. Traek den ekstenderede liftarm tilbage og las grebet pa loftearmen, sa

stropperne pé loftesejlet er under spaending og ikke har slaek.
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14,

20.

Placér brugerens heender pa loftearmens handtag
med tommelfingrene over handtagene. Eller lad
brugeren skubbe fra pa kerestolens armleen. | tilfeelde
af brugere med reduceret muskelkraft i armene, skal
armen/armene anbringes i ThoraxSlings armstotte.

. Overvej forskellige menstre eller metoder til loftning af

brugeren:

a. Egnet til den aktive bruger, der ikke er sé hej: Kort
indstilling af leftearmen medferer en mere
foroverbgjet stilling, der kraever storre
muskelstyrke i benene.

b. Egnet til den hojere eller svagere bruger: Lang
indstilling af leftearmen er mere velegnet til den
svagere patient, der har behov for treening.

. Giv brugeren instrukser om den stéende aktivitet —

ikke loftning.

. Hjeslperens stilling: Hjeelperen skal sta ved siden

af personlofteren og trykke pa OP-knappen pa
handbetjeningen. Hold eje med placeringen af
brugerens foedder og serg for at ThoraxSling ikke
glider, og at feddernes position ikke eendres og serg
for en sé& god staende stiling som muligt.

. Heev brugeren til en stilling, hvor han/hun kan sta

oprejst. Det er vigtigt at bemaerke, at nogle brugere
méske ikke ensker at sta oprejst, da de er bange for
at falde forover.

. Afheengigt af brugerens stabilitet kan han/hun flytte

sin handplacering til MiniLifts stativ, hvis det er
nodvendigt.

Las hjulene op pa MiniLift.

25.

26.

27.

28.

Anbring brugerens haender pé loftearmens héndtag.

Hjeelperens position skal, om muligt veere stdende
ved siden af MiniLift. Tryk pa knappen NED p&
handbetjeningen for at seenke brugeren ned.

Anbring kerestolen, anden stol eller seng i en stilling,
der muligger den bedste endelige siddestilling.

Bliv ved med at saenke loftearmen og serg for, at
brugeren ender i den rette siddestilling (f.eks. i en

21. Nér patienten forflyttes, skal bensprederen pé& MiniLift korestol).
0 ILled(res(,jog Mln:_lz ﬂyiisftsta ?aﬂen;errwﬂver?der fremad. 29. Lad brugeren tage heenderne veek fra MiniLift,
Y or len znsl ede aktivitet, f.eks. forflytning, forlaeng leftearmen og tag ThoraxSling helt af MiniLift.
statreening, toiletbeseg.
R . . " 30. Lé&s hjulene op pa MiniLift om nedvendigt og fiern
23. Nar brugeren har ndet den enskede staende stilling, R
- ) . brugerens fodder fra fodpladen pa MiniLift.
skal MiniLift forflyttes til det enskede forflytningssted.
L . ) 31. Treek MiniLift vaek fra brugeren.
24. Las hjulene pé kerestolen eller stolen/sengen, hvis
brugeren skal saenkes ned i denne, om nadvendigt. 32. Fjern ThoraxSling fra brugeren.
Nyttige tips:

Brug en laengere strop til mindre brugere og brugere, der ikke kan rette sig helt ud.
Brug en kortere strop til heje brugere, og treek leftearmen ud, sé& brugeren kan rette sig helt op til staende stilling.
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Fejlsagning

Hvis lafte- eller benspredningshevagelsen ikke fungerer, kontroller folgende:
- At nedstoppet ikke er trykket ind

- At samtlige kabler er korrekt tilsluttede og ordentligt trykket ind. Traek stikkene ud, og seet dem fast i igen.

- At batteriet ikke er under opladning.
- At batteriet er opladet.
Huvis lofteren ikke fungerer tilfredsstillende, kontakt din forhandler.

Hvis der heres mislyd:

- Forseg at fastsla, hvor lyden kommer fra. Tag lefteren ud af brug, og kontakt din forhandler.

Tilbehar

Tilbehgrets forventede holdbarhed
Se manualen eller informationssiderne vedrerende det pageeldende tilbeher.

ThoraxSling, polyester, XS—-XXL, artikelnummer 45500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, artikelnummer 45500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, artikelnummer 45600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL 45690004-008

CalfStrap, leegband, artikelnummer 70200033

SlingBarWrap MiniLift, bejlecover, artikelnummer 70200012

Handbetjening
Handbetjening med service-, og batteristatus samt overbelastningsindikator
Hand control HB33-6, artikelnummer 70200089

SystemRoMedic FU
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Vedligehold

Lofteren skal gennemga et lovpligtigt eftersyn mindst en gang om éret. Eftersynet udferes af autoriseret personale i
overensstemmelse med Direct Healthcare Groups servicemanual.
Reparation og vedligehold ma kun udferes af autoriseret personale, som anvender originale reservedele.

Udtjente batterier afleveres til neermeste genbrugsstation til genvinding.
De kan alternativt sendes til Direct Healthcare Group eller til en forhandler af Direct Healthcare Groups

— produkter.

Renggring/desinfektion

Om nedvendigt rengeres personlafteren med en klud med varmt vand eller seebevand, og det kontrolleres, at
drejehjulene er fri for stev og har. De elektroniske komponenter (batteri, styreboks, manuel styring, aktuatorer, kabler)

ber kun rengeres med en fugtig klud. For at undgé affedtning af stempelstaengerne skal aktuatorerne traekkes tilbage

til minimumslaengde og veere belastningsfri fer rengering. Serg for, at personlefteren terres omhyggeligt efter rengering.
Undga damprengering pa grund af risiko for korrosion. Brug ikke rengeringsmidler, der indeholder phenol eller chlor, da
dette kan beskadige materialerne. Hvis desinfektion er pakreevet, ber der anvendes 70 % ethanol, 45 % isopropanol eller
tilsvarende. Anbefalet rengeringsfrekvens er ugentlig eller muligvis oftere, afhaengigt af anvendelseshyppigheden.

Opbevaring og transport

Dersom personlofteren ikke skal bruges i nogen tid eller f.eks. under transport, anbefaler vi, at nedstopknappen trykkes
ind. Personlofteren ber transporteres og opbevares ved -10 °C til +50 °C og ved normal fugtighed, 20 % til 80 % ikke-
kondenserende. Lufttrykket skal veere mellem 700 og 1060 hPa. Se ogsa Tekniske informationer nedenfor og det, der er
angivet pa enheden. Symbolet leengst til venstre angiver opbevaring og transport. Lad personloefteren né stuetemperatur,
for batterierne oplades, eller lafteren anvendes. Personlefteren ma ikke opbevares sadan, at den udseettes for stov, eller
at batteriet udseettes for direkte sollys.

P 50°C 80% 1060

(%)
= ) S
m -10°C ‘ 20% 700

hPa

Betjening

Driftsmiljget skal veere 5 °C til 40 °C, relativ fugtighed 20 % til 80 % ikke-kondenserende, og atmosfeerisk tryk 700 il
1060 hPa. Se ogsa Tekniske Informationer nedenfor og det, der er angivet pa enheden. Symbolet laengst venstre angiver
driftsbetingelser.

1060

80% hPa

700
hPa

40°C
#F4 ®
# 5°C ‘ 20% S
Serviceaftale

Ved Direct Healthcare Group kan der tegnes en serviceaftale, der inkl. det arlige lovpligtige eftersyn. Direct Healthcare
Group Danmark for yderligere information.
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Symboler

@13

Hvid/bla
Lees brugsanvisningen

>

Ma ikke bortskaffes med husholdningsaffald

e
m

Produktet opfylder kravene 2017/745, (MDR)

Type BF grad af beskyttelse mod elektrisk stad

Apparatet er beregnet til indenders brug

Klasse Il, dobbelt isolering

Vigtigt
Veer opmaerksom

@|>|[0|| >

=]
g
g
Z

t pus

Red/sort
Flyt ikke lofteren via aktuatoren

°
z
N
3
5

=

OFF 18min

Arbejdscyklus:
2 min. i aktiv (TIL)-tilstand.
18 min. i hvile (FRA)-tilstand.

A Masse
MiniL t200 swL Total ‘ Enhedens veegt (massefylde), sikker arbejds-

belastning af enheden, den samlede sum.
== - Alt sammen i kg.
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Teknisk information

Loftehastighed 35 mm/s uden belastning

Batterie 2 st 12V, 2,9 Ah ventilregulerede lukkede blyakk. sakaldte gelbatterier

Laddare Max. 400mA

Motor (Ieftesgjle) DC 24V, 10,5 Ah. Driftstid: 10 % maksimal lebende driftstid p& 2 minutter. Push: 7500N
Motor (understel) DC 24V, 12,3 Ah. Driftstid: 10 % maksimal lebende driftstid pa 2 minutter. Push: 2000N
Ljudnivé 55,8 dB(A)

Material Stal

Nedsankning Mekanisk og elektrisk

Hjul For 100 mm, bag 100 mm

Vaegt 49 kg

IP class IP X4

Forventet levetid 10 ar

Tilbehgrets forventede
holdbarhed

Se manualen eller informationssiderne vedrerende det pageeldende tilbeher.

Trykkraft knapper pa 4N
héndbetjening
Max. belastning 200 kg

Driftsmilje

5 °C til 40 °C, relativ fugtighed 20 % til 80 % ikke-kondenserende, og atmosfaerisk
tryk 700 til 1060 hPa.

Opbevarings- og
transportmilje

-10 °C til 50 °C, relativ fugtighed 20 % til 80 % ikke-kondenserende, og atmosfeerisk
Omgivende tryk 700 til 1060 hPa.
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EMC

Personlefteren er blevet testet i overensstemmelse med geeldende regulatoriske standarder med hensyn til dens evne til
at blokere EMI (elektromagnetisk interferens) fra eksterne kilder. Personlefteren er blevet testet i overensstemmelse med
IEC60601-1-2 Version 4.

Visse procedurer kan medvirke til at reducere elektromagnetisk interferens, sd som felgende tilsigtede omgivelser:
Hjemmeplejemilio og professionelt sygehusmiljo eller lignende.

Folgende er undtagelser fra ovennaevnte tilteenkte miljoer: Teet pa HR-kirurgisk udstyr og i et RF-skeermet rum i et ME
SYSTEM til magnetresonans-billeddannelse.

ADVARSEL Dersom enheden opherer med at fungere, opferer sig pa en uventet méde eller beveeger sig utilsigtet pa grund
af mulige elektromagnetiske forstyrrelser eller interferens, skal der slukkes for enheden. Der skal taendes for den igen,

og dens funktion skal kontrolleres fer brug. Hvis problemet vedvarer, skal enheden benyttes i et andet rum eller miljo.
Dersom andet udstyr forstyrres, skal dets funktion kontrolleres fer brug igen.

ADVARSEL Dersom enheden opherer med at fungere eller opferer sig pa en uventet made pa grund af mulige
elektromagnetiske forstyrrelser, skal der slukkes for enheden. Dets funktion skal kontrolleres, og udstyret skal benyttes i
et andet rum eller miljo. Dersom andet udstyr forstyrres, skal dets funktion kontrolleres for brug igen.

ADVARSEL Brug af dette udstyr ved siden af eller stablet sammen med andet udstyr ber undgas, da det kan medfere
ukorrekt funktion. Hvis en sédan anvendelse er nadvendig, skal der holdes eje med dette udstyr og det evrige udstyr for
at sikre, at det fungerer normalt.

ADVARSEL Beerbart RF-kommunikationsudstyr (herunder periferiudstyr som antennekabler og eksterne
antenner) ma ikke anvendes naermere end 30 cm (12 tommer) fra nogen del af personlefteren inklusive kabler
specificeret af fremstilleren. | modsat fald kan det medfere forringet funktion af dette udstyr.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1

RF emissions CISPR 11 Class B
Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker Complies
emissions |IEC 61000-3-3

Immunity test IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance
Surges +0,5kV, £ 1kv

IEC 61000-4-5

Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11 At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions 0 % Ur; 250/300 cycle

IEC 61000-4-11

Electrostatic discharge + 8 kV contact

IEC 61000-4-2 +2kV,+4kV, +8kV, +15kV air

Conducted disturbances | Home Healthcare Environment

inducted by RF fields 3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF 385 MHz- 27 V/m

wireless communications | 450 MHz - 28 V/m

equipment 710, 745, 780 MHz - 9 V/m

IEC 61000-4-3 810, 870,930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast +2kV

transient/burst 100 kHz repetition frequency
IEC 61000-4-4

RATED Power frequency | 30 A/m 50 Hz or 60 Hz
Magnetic fields

IEC 61000-4-8
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Nostovarsi
Koukut nostovaljaille
Késiohjain
Sadrituki
Jalkalevy
Jarrulliset takapyérat
Akku
Hatépysaytys

o . Sédrituen saato
@ 10. Manuaalinen hatélasku
11. Séhkéinen hatalasku
12. Latauksen merkkivalo
13. Etupyort
14. Nostovarren séddon lukitusmekanismi

© © NS OAwWwN

MiniLift200 on tarkoitettu likuntarajoitteisten henkildiden nostamiseen istuvasta seisovaan asentoon.

Kayttamalla nostinta oikeiden lisévarusteiden kanssa sillé voidaan nostaa potilas helldvaraisesti seisovaan asentoon.
Se tukee potilasta jalkojen alta, saarien etupuolelta ja seléstd. MiniLift200 soveltuu potilaille, jotka pystyvat séilyttdmaan
jossakin maarin tasapainonsa seisovassa asennossa. MiniLift200 auttaa kuntouttamaan potilaan alaraajojen lihaksia ja
tasapainokykya.

@ [T Lue aina kayttsohje

e |ue aina kaikkien siirrossa kaytettavien apuvalineiden kayttdohjeet.

e Sailyta kayttdohje tuotteen kayttdjien saatavilla.

e \armista aina, etté sinulla on kayttdohjeen uusin versio.

* Sen voi ladata kotisivultamme www.directhealthcaregroup.com

e Henkildt, jotka eivat ole saaneet nostimen kayttdopastusta, eivat saa missaan olosuhteissa kayttaa nostinta.
¢ Muutosten tekeminen alkuperdiseen tuotteeseen on ehdottomasti kielletty.
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@ Varmista turvallisuus

Silmamaardinen tarkastus

e Tarkista, ettei pakkaus ole vahingoittunut.

o Tarkista, etté olet saanut oikean tuotteen.

e Tarkasta nostimen toiminta saanndllisesti.

e Varmista tarkastamalla, ettei materiaali ole vahingoittunut.

Ennen kdyttoa

e Tarkista, ettd kaikki osat/komponentit ovat mukana pakkauksessa.

o Tarkista, ettd kaikki hyvaksytyt varusteet ovat mukana pakkauksessa.

o Tarkista, etté Laatutodistus-dokumentti on pakkauksessa. Laita dokumentti talteen silté varalta, etta sinun taytyy
my&hemmin ottaa yhtyetta valmistajaan.

e Varmista, etta nostin on koottu oikein.

e Tarkasta nostoliikkeen seka alustan leveyden saato.

e Tarkista likeradat joka suuntaan.

e Tarkasta nostokaaren kiinnitys ja turvalukon toiminta.

e Varmista, ettéd sdatolaitteen pikasokka on asennettu oikein.

MiniLift200:n kokoaminen

Tarkasta, ettd pakkauksessa on kaikki osat:
Nostoyksikkd, ohjauskotelo ja akkupaketti, alarungon ja alustan saatdmoottori, jalkalevy, saarituki, kasiohjain ja johto,
kayttdohije ja laturi.

Liita kaapelit: Kasiohjaimen johto litdntdan HS, nostoyksikén
kaapeli nostopilarissa litdntdéan M1, ja alustan séatdmoottorin kaapeli

litantadn M2.

Turvakytkimen etiketti: Valitse etiketti sopivalla kielelld, joka kertoo kuinka
turvakytkin nollataan. Kiinnité etiketti nostovarren yldosaan.
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Lopputarkastus

Tarkasta, ettei pakkaukseen ole jaényt yhtéan osaa.
Tarkasta, ettei nostimessa ole merkkejé vaurioista.
Tarkasta kaikki nelja pyoraa ja pyorien lukitukset.
Tarkasta kaikki litdnnét, ruuvit ja pultit.

Tarkasta hat8pysaytyksen toimivuus painamalla hatapysaytyspainike alas ja painamalla
sen jalkeen jotakin nosto- tai laskupainikkeista. Jos mitdan ei tapahdu, hatapysaytys
toimii oikein.

Ota késiohjain, paina yl6s-painiketta ja kdyté nostovarsi ylds asti. Paina sen jalkeen
alaspainiketta ja kéyté nostovarsi alas asti.

Testaa alustan saatétoiminto. Paina alustan sadatopainiketta levittddksesi alustan
maksimileveyteen ja paina sen jalkeen toista painiketta kaventaaksesi alustaa.

Testaa nostimen toiminta nostamalla henkilda (ei kayttajad) hyvaksytyilld nostovaljailla.
Tarkasta samalla, ettd hatalaskutoiminto toimii nostin kuormattuna. Katso kappale
Hatalasku.

Jos nostin toimii virheettdmasti, kytke laturi ja tarkasta, etta latausvalo palaa
ohjauskotelossa.

HUOM!
Ennen nostimen ensimmaista kayttokertaa:

o sitd tAytyy ladata vahintédan 4 tuntia. Katso kappale Akkujen lataaminen.
® ohjauskotelon huoltoaikalaskuri on nollattava. Nollataksesi huoltoaikalaskurin paina
kasiohjaimen nosto- ja laskupainikkeita yht4 aikaa 5 sekuntia.Adnimerkki iimaisee, etta

ajastin on nollattu.

Sailyta kayttdohje tuotteen kayttdjien saatavilla.

v 4
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Tuotteen kaytto

AVasta-aiheet, varotoimenpiteet ja varoitukset

Vasta-aiheet

e |attianostinta ei saa kayttéa potilaille, joiden paino ylittdd nostimeen merkityn enimmaispainon.
¢ Nostinta ei saa laskea veteen eiké kéyttéé suihkussa.

¢ Nostinta ei saa jattaa eika siirtaa sailytykseen kosteaan ymparistoon.

¢ Nostinta ei saa puhdistaa hoyrylla.

e Nostinta ei saa ladata marassa tilassa.

e Nostinta ei saa kayttda happirikastetuissa ymparistdissa.

e Nostinta ei saa kayttda ulkona, vaan ainoastaan sisalla.

o Kayttdjia ei saa siirtéa nostimella pitkia matkoja, se on tarkoitettu ainoastaan lyhyisiin siirtoihin.

Varotoimenpiteet

Tarkista, etté lattianostinta kaytetaan kuivassa paikassa seka tasaisella alustalla.

Tarkista, etté tuote on asennettu/koottu oikein ennen ensimmaista kayttokertaa.

Tarkista lattianostin aina, kun olet laittanut sen kokoon/irrottanut osia kuljetuksen jalkeen.

Tarkista nostoliike ja varmista saatolaitteen koko likerata.

e Tarkasta nostin kerran vuodessa nahdaksesi, onko siind merkkeja vaurioista.

Tarkasta, ettei kasiohjaimessa ole merkkeja kulumisesta.

Tarkista, etté kasiohjaimen merkinnat vastaavat nostotoimintoja.

Tarkista akun tila.

Tarkista vuosittaisessa huollossa saatdlaitteen suorittamat nostot ja tee toimenpiteet sen mukaisesti.

e On tarkead, etta kayttajaa ei koskaan jateta yksin kulietuksen ajaksi.

e Takuu on voimassa vain, jos tuotteen korjaukset tai muutokset tekee Direct Healthcare Groupin valtuuttama
henkildsto.

* Varmista, ettei nostimen edessa ole esteit tai ihmisia.

o Kasittele akkua varovasti. Ala pudota.

e Kayta vain nostimelle tarkoitettuja akkuja ja johtoja.

e Varmista, etté kaikki nostovarusteet ovat tasapainossa ja voivat likkua vapaasti.

e Lukitse jarrut aina, kun nostin ei ole kaytossa.

e Hidas vauhti on suositeltava, kun nostinta siirretédéan kayttajan ollessa nostimessa.

o Al4 ohjaa nostinta kynnysten yli kovalla vauhdilla tai voimalla.

e Kun ylitdt kynnyksen, siirrd nostimen takarengas ensin. Lahesty kynnysté hitaasti ja kerro lahestyvéasta kynnyksesta

kayttajalle.
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Varoitukset

o Varmista, etteivat kayttajan jalat j&& puristuksiin jalkalevyn ja lattian véliin. Varmista, etteivat kéayttajan jalat jaa
puristuksiin jalkalevyn ja jalustan valiin jalustan leveytta sdadettaessa tai etta hoitajan kadet eivat jaa jumiin tai puristu
aseteltaessa kayttéjan jalkoja jalkalevylle.

Ala kéyté pohjehihnaa ilman linaa, joka soveltuu MiniLiftiin, kuten ThoraxSling.

Potilaan siirtdmiseksi MiniLift200:lla hdnen on kyettéava seisomaan omalla painollaan.

Mita potilaalta vaaditaan, jotta hén voi kayttda MiniLift200 siirtolaitetta:
® kykya kannatella itse&én siirron ajan
* kykyd ymmartaa ohjeita.

Maksimikuormitus

Samaan asennettuun nostinyksikkdon siséltyvien tuotteiden, ts. nostomoottorin, nostokaaren, nostoliinan, vaa’an ja
muiden lisdvarusteiden sallitut maksimikuormitukset voivat olla erilaiset. Se yksikkoon siséltyva tuote, jolla on alin sallittu
maksimikuormitus, maaraa aina koko yksikon sallitun maksimikuormituksen. Tarkasta aina yksikon kaikkien tuotteiden
merkinnat ja ota yhteys Direct Healthcare Groupen, jos sinulla on niista kysyttavaa.

Ohjauskotelon ja akun ominaisuudet [0

1. Hatapysaytys

2. Latauksen merkkivalot

3. Akun varaustason naytto

4. Liiténta laturin kaapeli

5. Liiténta alustan saatémoottorille
6. Liitdnta nostovarren saatolaitteelle
7. Liitanta kéasiohjaimelle - —
8. Sahkdinen héatélasku
9. Akun nostokahva

o
o@
-

“3s,

W
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@ Akkujen lataaminen

Nostimen kayton aikana kuuluva &animerkki tarkoittaa, etta akut on ladattava.
Lataa nostin kayton jalkeen varmistaaksesi, etta akku on aina tayteen ladattu.

Lukitse nostimen pyo6réat akun latauksen ajaksi. -

1. Liita latauskaapeli verkkopistorasiaan ja latauslitantaan. Lataussymboli nékyy naytolla.

2. Varmista, ettd ohjauskotelon lamput syttyvat. Vihred LED iimaisee, ettd latauslaite saa virtaa, ja keltainen LED ilmaisee,
etté akku latautuu.

3. Lataus pyséhtyy automaattisesti, kun akussa on téysi varaus.

Seindlle asennettu laturi.
1. Poista akkupaketti nostimesta ja aseta se seinélle asennettuun laturiin.
2. Tarkasta, etta laturin etupuolella oleva LED-lamppu palaa.

Huom!

Ennen nostimen kayttdonottoa sité téytyy ladata 4 tuntia.

Lataa akut saanndllisesti, jotta ne kestéisivat mahdollisimman pitkaan. Akut on suositeltavaa ladata nostimen jokaisena
kayttopaivana.

Hatépysaytyspainike ei saa olla alaspainettuna latauksen aikana.

Naytolla esitettavat akkutiedot
Akun tyhjentyminen naytetaén neljana vaiheena:

Akun varaustila 1: Akku on ok, latausta ei tarvita (100-50 %).

Akun varaustila 2: Akku on ladattava. (50-25 %)

Akun varaustila 3: Akku on ladattava. (Alle 25 %) Adnimerkki saadaan painettaessa jotakin painiketta

téssé varaustilassa.

Akun varaustila 4: Akku on ladattava. Tass4 tilassa osa nostimen toiminnoista ei ole kaytettavissa.
E Tassa akun varaustilassa vain nostovarren alas laskeminen on mahdollista. Aanimerkki kuuluu myds,

kun ohjauspainike aktivoidaan (17V tai alempi). Symboli vaihtelee kahden kuvan valilla

10 sekunnin ajan.

0101800

Akkusymboli ndytetédén kotelon ollessa aktivoituna, kunnes virta katkeaa (2 minuutin kuluttua kéytén
jalkeen). Myds muita akkutyyppejéa kuin BAJ1/BAJ2 voidaan kayttaa.

Akun varaustaso riippuu jannitetasosta. Tasta syysta akun varaus voi esimerkiksi vaihtua tasolta

1 tasolle 2 ja takaisin tasolle 1.

Huoltotietojen luku
Huollon perustiedot voidaan lukea néaytolta. Saadaksesi huoltotiedot néaytélle paina nostovarren 12034

ylés-painiketta puoli sekuntia. Tiedot naytetaan puolen minuutin ajan tai kunnes muita painik- 1257000
keita kaytetaan.

7
90/360

o Tehdyt syklit yhteensé

e Saatolaitteen kayttokuormitus (ampeerit x kayttdaika sekunteina)

® Ylikuormitusten kokonaismaaréa

e Edellisesta huollosta kulunut aika paivissé/Huoltojen valinen aika paivissa
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Miten palauttaa turvakytkin

PAINA 2 sek TYONNA 5 PAINA 2 sek

1. Paina nostovartta samalla kun painat YLOS- 2. Palin.a “OStOY?”t? ;amalla kun painat A'—AS' .
painiketta késiohjaimesta kahden sekunnin ajan. painiketta késiohjaimesta kahden sekunnin ajan.
Akun vaihto

Kasiohjain

Nostovarren nostaminen/laskeminen
Symboli osoittaa likesuunnan.

Liike lakkaa, kun painike vapautetaan. + *

Jos nostovarren eteen tulee laskettaessa este, nostin
U

pysayttaa varren liikkeen valittdmasti. Ennen kuin laskua voidaan
jatkaa, on nostovartta ensin nostettava hieman késiohjaimella.

Alustan leventdminen/kaventaminen
Painikkeiden merkinnat osoittavat toiminnon.
Liike lakkaa, kun painikkeet vapautetaan.
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@ Hatapysaytys

Hatapysaytyksen aktivointi
Paina ohjauskotelossa oleva punainen hatépyséaytyspainike alas.

+f

o o
o o
Palauttaminen [
Kierréa painiketta nuolten osoittamaan suuntaan, kunnes painike ponnahtaa ylos.
Akun purkautumisen estamiseksi on suositeltavaa pitdd hatapysaytyspainike
alaspainettuna, kun nostinta ei kayteta.
©) vatitasku
Manuaalinen

Manuaalinen hatélasku héatélasku
Kierra séatdlaitteen pydredd muovinuppia myotapaivaan laskeaksesi nostimen

—>
alas manuaalisesti.
Séhkdinen hatalasku

Kayta ohjauskotelon alas-painiketta laskeaksesi nostimen alas sahkdisesti.

Sahkoinen
hatalasku

030

Kayttoohjeet

Naita ohjeita on noudatettava MiniLift200-nostimen oikean kayton varmistamiseksi.

Késiohjaimen toiminnot

Kasiohjaimessa on nelja toimintoa: ylds ja alas (nostovarsi), ulos ja siséén (alustan leveyssaato).

Kahta toimintoa ei voi kayttaa yhta aikaa.

HUOM: Ké&siohjaimen toiminnot eivat toimi, jos hatapysaytyspainike on painettu alas.

HUOM: MiniLift200:aa ei ole tarkoitettu potilaiden kuljettamiseen. Sité saa kayttaa vain lyhyisiin siirtoihin.

Varoitus: Ala koskaan siirra nostinta saatolaitteesta vetamalla.

Varoitus: Varmista, etteivat potilaan jalat ja& puristuksiin jalkalevyn ja lattian valiin. Varmista, etté etteivat potilaan jalat jaa
puristuksiin jalkalevyn ja lattian valiin alustan leveytta sdadettéessa.
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MiniLiftin k&yttoohjee

ThoraxSlingin asettaminen

Suunnittele toiminta ja arvioi riskit aina ennen potilaan nostamista ja

siirtdmista MiniLift-nostimella:

a. Tarkista, ettd ymparistd on sopiva ja suunnittele tehtava.

b. Tarkista MiniLiftin ja ThoraxSlingin toiminta.

c. Tarkista MiniLiftin akku.

d. Tarkista, ettd MiniLift on huollettu asianmukaisesti.

e. tarkista MiniLift ja ThoraxSling silmamaaraisesti vaurioiden tai vikojen
varalta.

f. Varmista, etté ThoraxSlingin koko on oikea kayttdoppaan ohjeiden
mukaan.

Kayton edellytykset:
a. MiniLift-nostimen kayttéa varten potilaan on kyettava seisomaan jonkin
verran. Kunkin potilaan kyvyt ja riskit on arvioitava yksildllisesti.

3. Aseta ThoraxSling potilaalle ThoraxSlingin kéyttdoppaan ohjeiden mukaisesti
— katso ThoraxSling-kayttdohje.
4. Keskivartalon ympérilld oleva hihna ei saa olla enemmaén kuin 10 cm erilladn
tai padllekkain — jos on, harkitse suurempaa tai pienempaé kokoa.
5. Kiinnita turvahihna vyétarolle. Tee riskiarvio, téytyykd vyd kiinnittédad, mikali
potilaalla on avannepussi, PEG-letku, haavaumia tai muita vastaavia tekijoita.
Potilaan nostaminen MiniLift-nostimella onnistuu hyvin myés turvahihnaa
Kinnittamatta. \éi\
—
=
MiniLiftin esittely Wﬁ
6. Jos sinun taytyy paasté lahemméksi pydratuolia, nosta potilaan jalat
tarvittaessa jalkatuille ja kdanna jalkatuet sivuun.
7. Levita MiniLiftin jalat mahdollisimman avoimeen asentoon ja aseta MiniLift
potilaan eteen etuosa potilaaseen pain.
8. Kun MiniLift on oikeassa paikassa potilaan edessé, lukitse MiniLiftin seka =
tarvittaessa pydratuolin/séangyn pyorat.
9. Varmista, ettd asiakkaan jalat ovat yhteydessa jalkatukiin ja aseta asiakkaan
jalat sopivasti MiniLiftin jalkatuelle varmistaaksesi tasapainon.
10. Saada jalkatuen korkeus ja syvyys siten, ettd se tukee potilaan séaria.
11. Veda nostimen lukitusnuppi ylos ja s&&da varsi niin, etta potilas yltaa
siihen mukavasti taivutuin késin.
12. Kiinnita sopivat ThoraxSling-lenkit niille tarkoitettuihin koukkuihin.
18. Veda jatkettavaa vartta taaksepéin ja lukitse nostovarren vipu, jotta lenkit

kiristyvat.
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14. Aseta potilaan kadet nostovarren kahvoille, peukalot
kahvojen paélle. Tai pyyda potilasta tydntdmaan
itsedén ottamalla tukea pyodratuolin k&sinojista. Mikali
potilaan kasivarren lihakset ovat heikot, aseta kdsivarsi
tai tarvittaessa molemmat kasivarret ThoraxSlingin
késitukiin.

15. Harkitse eri nostotapoja kayttajan nostamiseen:

a. Sopii lyhyemmiille ja aktiivisemmille kayttéjile. Jos
nostovarsi séédetaan lyhyeksi, potilas nostetaan
voimakkaampaan etunojaan. Etunoja-asento
edellyttdd enemman jalkojen lihasvoimaa.

b. Tama nostotapa sopii pidemmille tai heikommille
potilaille: Pidemmaksi séédetty nostovarsi soveltuu
heikommille potilaille, jotka tarvitsevat harjoitusta.

16. Anna potilaalle ohjeet seisomiseen — ei nostamiseen.

17. Hoitajan paikka: Hoitajan on seistéava nostimen
vieress4 ja painettava késiohjaimen YLOS-painiketta
kasiohjaimesta. Tarkkaile potilaan jalkaterien asentoa
ja varmista, etté ThoraxSling ei liu’u pois paikaltaan
eika jalkojen asento muutu, jolloin varmistat parhaan
seisomisasennon.

18. Nosta potilas asentoon, jossa han pystyy seisomaan
suorassa. On tarked8 huomata, etta osa potilaista voi
pelata kaatuvansa eteenpain eiké ehka halua seista 26. Hoitajan tulee mahdollisuuksien mukaan
selkd suorana. seistd MiniLift-nostimen sivulla. Paina ALAS-

painiketta k&siohjaimesta laskeaksesi potilaan alas.

25. Aseta potilaan kadet nostovarren kahvoille.

19. Asiakkaan tasapainosta riippuen kehota asiakasta

siirtamaan kasiaan ja pitdmaan kiinni MiniLiftin 27. Aseta pyoréatuoli, muu tuoli tai sénky asentoon,
rungosta tarvittaessa. joka mahdollistaa parhaan mahdollisen istuma-
asennon.

20. Vapauta MiniLiftin pyorat.
28. Laske nostimen nostovartta, jotta asiakas paatyy

21. Kun siirrat potilasta, sdada MiniLift siten, ettd jalat n . .
hyvaan istuma-asentoon (esim. pyoratuolissa).

tulevat l8Bhemmés toisiaan ja siirré MiniLift niin, ett&
potilas on kasvot eteenpain. 29. Kehota potilasta irrottamaan otteensa MiniLift-
. o o nostimesta, ojenna nostovarsi ja irrota ThoraxSling
22. Suorita haluttu tehtava, esimerkiksi siirto, e
) - L MiniLiftista.
seisomaharjoittelu, we-kaynti.
30. Vapauta MiniLiftin py&rat tarvittaessa ja nosta potilaan

283. Kun potilas on halutussa seisoma-asennossa, siirré ) g e x
P jalat varovasti MiniLiftin jalkalevylta.

MiniLift haluttuun siirtoasentoon.

. . o o ) 31. Siirrd MiniLift kauemmas potilaasta.
24. Lukitse tarvittaessa tuolin/sangyn pyorat, jos potilas

lasketaan siihen. 32. Poista ThoraxSling potilaalta.

Apuvinkki:
Kéayta pidempéa linavaihtoehtoa lyhyille kayttaijille ja kayttéjille, joita ei pysty nostamaan kokonaan pystyyn.
Kéayta lyhyempaa liinavaihtoehtoa pitkille kayttajille ja veda nostovarsi ulos, jotta kayttdja voi nousta seisomaan.
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Vianetsinta

Jos nostin tai alustan saato ei toimi, varmista:
— Etta hatapysaytyspainike ei ole alaspainettuna.

— Etta kaikki kaapelit on liitetty oikein ja painettu kunnolla liitantéihin. Irrota liitin ja paina se kunnolla kiinni.

— Etté akun lataus ei ole kaynnissa.
— Etté akku on ladattu.
Jos nostin ei toimi kunnolla, ota yhteys jalleenmyyjaési.

Jos laitteesta kuuluu héiriéaénia:

— Yrita selvittda, mistéa aénet tulevat. Poista nostin kaytdsta ja ota yhteys jélleenmyyjaasi.

Lisdvarusteet

Varusteiden arvioitu kayttoiké
Katso varusteet oppaasta tai tietolehtisista

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, tuotenro: 45500003-009

ThoraxSling, wipeable, S-XXL, tuotenro: 456500004-009

ThoraxSling with seat support, S—-XL, tuotenro: 45600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL,
tuotenro: 45690004-008

CalfStrap, tuotenro: 70200033

SlingBarWrap MiniLift, tuotenro: 70200012

Késiohjain
Kasiohjain huoltotarpeen, akun varaustilan ja ylikuormituksen ilmaisimilla
Hand control HB33-6, tuotenro: 70200089

SystemRoMedic FU
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Kunnossapito

Nostin on tarkastettava huolellisesti vahintaan kerran vuodessa. Tarkastuksen saa suorittaa vain valtuutettu henkildsto ja
tarkastuksessa on noudatettava Direct Healthcare Groupn huoltokasikirjan ohjeita.
Korjaukset ja huollot saa suorittaa vain valtuutettu henkildsto ja korjauksessa saa kayttaa vain alkuperdisia varaosia.

h Kaytetyt akut toimitetaan kierratettaviksi lahimpaan kierratyskeskukseen.
Ne voidaan palauttaa myds Direct Healthcare Grouplle tai Direct Healthcare Groupn tuotteiden
jalleenmyyjalle kierratettaviksi.

Puhdistus/desinfiointi

Puhdista nostin tarvittaessa lampimalla linalla ja vedella tai saippualiuoksella ja tarkista, ettei pydriin ole tarttunut likaa
tai hiuksia. Elektroniset osat (akku, ohjainlaatikko, késiohjain, saatdlaitteet, johdot) tulee puhdistaa ainoastaan kostealla
linalla. Jotta véltetd&dn ménnanvarren silmukoiden rasvanpoisto, sdétolaitteiden tulee olla sisdanvedetty ja iman
kuormitusta ennen puhdistusta. Varmista, ett4 nostin on kuivattu kunnolla puhdistuksen jélkeen. Al hdyrypuhdista
valttadksesi korroosion riskié. Ald kéyté fenolia tai klooria siséltévia puhdistusaineita, sillé ne voivat vahingoittaa
materiaaleja. Desinfiointia tarvittaessa voidaan kayttad 70-prosenttista etanolia, 45-prosenttista isopropanolia tai
vastaavaa. Suositeltu puhdistusvali on viikko ja tarvittaessa useammin kayttétineydesta riippuen.

Sailytys ja kuljetus

Jos nostinta ei kayteta pitkaan aikaan, esim. kulietuksen vuoksi, on suositeltavaa painaa hatapysaytyspainike alas.
Nostinta on kuljetettava ja séilytettava -10 °C — +50 °C lampdtilassa ja normaalissa 20 %-80 % (ei-kondensoiva)
iimankosteudessa. llmanpaineen on oltava 700-1060 hPa. Katso alta ja laitteesta tekniset tiedot. Vasemmalla oleva
symboli kertoo séilytyksesté ja kulietuksesta. Odota, kunnes nostimen lampdtila vastaa huoneenlampétilaa, ennen kuin
alat ladata akkuja tai kéyttaa nostinta. Nostinta ei saa sailyttaa siten, etté se altistuu pdlylle tai siten, etta akku altistuu
suoralle auringonvalolle.

P 50°C 80% 1060

(%)
= Sl
w -10°C ‘ 20% 700

hPa

Kaytto
Toimintaympériston tulee olla 5 °C — 40 °C, suhteellisen kosteuden 20 %-80 %, (ei kondensoiva) ja iimanpaineen
700-1060 hPa. Katso alta ja laitteesta tekniset tiedot. Vasemmalla oleva symboli kertoo kayttotilasta.

1060

B0 hPa

700
hPa

*IWe

20%

Huoltosopimukset
Direct Healthcare Group tarjoaa mahdollisuuden solmia siirrettavan nostimesi huollon ja sdanndllisen testauksen kattavan
huoltosopimuksen. Ota yhteys paikalliseen Direct Healthcare Group-edustajaasi.
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Symbolit

@13

Valkoinen/sininen
Lue kayttéohje.

X

Ei saa havittaa talousjatteen mukana

g3

Tuote tayttda vaatimukset 2017/745, (MDR)

Tyyppi BF suojan séhkdiskuja vastaan

Laite on tarkoitettu sisékayttéon

Luokka Il Kaksoiseristysta

Tarkeéa
Ole tarkkaavainen

(d
O

VAN
@

Do not push

Punainen/musta
Ala tydnna tai veda nostinta séétolaitteesta

ON 2min
A

OFF 18min

Kayttoaika:
2 minuuttia toimintatilassa (PAALLA),
18 min lepotilassa (POIS).

Massa

MiniLft200 SWL Total ‘ Laitteen paino (massa), turvallinen

a @ tydskentelykuormitus ja summa yhteensa. Kiloina.
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Tekniset tiedot

Nostonopeus 35 mm/s ilman kuormaa
Akut Kaksi 12V, 2,9 Ah venttiiliséatoista suljettua lyijyakkua (geeliakkua)
Latauslaite Maks. 400mA

Moottori (nostopilari)

DC 24V, 10,5 Ah. Toiminta-aika: 10 % kahden minuutin yhtéjaksoisesta
maksimikayttoajasta. Tydntdvoima: 7 500 N

Moottori (alusta)

DC 24V, 12,3 Ah. Toiminta-aika: 10 % kahden minuutin yhtéjaksoisesta
maksimikayttoajasta. Tyéntdvoima: 2 000 N

Aanitaso: 55,8 dB(A)

Materiaali Terés

Hatélasku Manuaalinen ja séhkoinen

Pyoréat Edessa 4”7, 100 mm, takana 4”, 100 mm
Paino 49 kg

Suojausluokka IP X4

Arvioitu kestoiké 10 vuotta

Varusteiden arvioitu kayttoika

Katso varusteet oppaasta tai tietolehtisista

Késiohjaimien painikkeiden 4N
puristusvoimat
Maksimikuormitus 200 kg

Toimintaympéristd

5 °C - 40 °C, suhteellinen kosteus 20 %-80 %, ei kondensoiva ja
iimanpaine 700-1060 hPa.

Sailytys ja kuljetusymparistd

-10°C - +50 °C, suhteellinen kosteus 20 %-80 %, ei kondensoiva ja ilmanpaine
700-1060 hPa.
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EMC

Nostin on testattu ja se téyttaa lakisaateiset vaatimukset koskien sen kykyé estaa séhkémagneettiset hairiét (EMI)
ulkoisista l&hteista. Nostin on testattu standardin IEC60601-1-2, kohdan 4 mukaisesti.

Jotkut toimenpiteet voivat auttaa vahentdmaan sahkémagneettisia hairiéta, kuten suunnitellun kayttdympariston
seuraaminen: Kotihoitoymparistd ja laitoshoitoymparisto.

Seuraavat ovat poikkeuksia ylla mainittuihin suunniteltuihin kayttdymparistéihin: Lahell& suurtaajuuksisia leikkausvalineita
ja magneettikuvaukseen tarkoitetussa matkaviestintalaitteilta RF-suojatussa tilassa.

VAROITUS: Jos laite lakkaa toimimasta, kayttéytyy odottamattomalla tavalla tai siirtyy tahattomasti mahdollisen
séhkdmagneettisen hairion vuoksi, laite tulee sammuttaa. Se tulee kaynnisté& uudelleen ja sen toiminta tulee tarkistaa
ennen kayttdéa. Jos ongelma jatkuu, laitetta tulee kayttéa toisessa tilassa tai ymparistdssa. Jos jokin muu laite aiheuttaa
hairisita, sen toiminta tulee varmistaa jélleen ennen kayttoa.

VAROITUS: Jos laite lakkaa toimimasta tai kéyttaytyy odottamattomalla tavalla mahdollisen séhk&magneettisen héirion
vuoksi, laite tulee sammuttaa. Sen toiminta tulee varmistaa ja laitetta tulee kayttaa toisessa tilassa tai ymparistdssa. Jos
jokin muu laite aiheuttaa héiridita, sen toiminta tulee varmistaa ennen kayttéa.

VAROITUS: Taman laitteen kayttda toisen laitteen vieressé tai paalla tulee valttéd, koska sen toiminta saattaa héiriintyéd. Jos
tama on valttaméatonta, laitetta tai toista laitetta tulee tarkkailla, jotta néhdéén, etta ne toimivat tavanomaisesti.

VAROITUS: Kannettavaa RF-viestintélaitetta (mukaan lukien lisélaitteet, kuten antennijohdot ja ulkoiset
antennit) ei saa kayttda 30 cm lahempéna mitdan nostimen osaa mukaan lukien valmistajan maarittelemat johdot.
Muutoin laitteen toiminnot saattavat hairiintya.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions |EC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

|IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz—-2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745,780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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Hebearm

Haken fiir Hebegurt

Handsteuergerat

Unterschenkelstiitzte

FuBplatte

Hinterrader mit Bremse

Akku

Nothalt

@ . Einstellung der Unterschen kelstiitze
10. Manuelle Notabsenkung

. Elektrische Notabsenkung

12. Ladeleuchte

13. Vorderréder

14. Sicherungsmechanismus zum Verstellen

des Hebearms

©eE NS G AW N

—_
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MiniLift200 ist ein mobiler Aufstehlifter, der dem Pflegebedirftigen beim Aufrichten vom Sitzen in den Stand den
héchstmdglichen Komfort bietet. Mit dem richtigen Hebezubehdr kombiniert, werden die FiiBe, der Knie- und
Unterschenkelbereich sowie der Ricken des Pflegebedtrftigen sicher und angenehm unterstitzt. Der Aufstehlifter
unterstitzt den Pflegebedurftigen, indem er ihn beim Aufstehen entsprechend physiologischer Bewegungsmuster
nach oben und vorne hebt. Gleichzeitig werden Beinmuskulatur und Gleichgewichtssinn trainiert.

@ []i] Beachten Sie stets die Gebrauchsanweisung

* Beachten Sie unbedingt die entsprechenden Gebrauchsanweisungen fur sdmtliche beim Transfer des Pflegebedurftigen

verwendeten Hilfsmittel.
e Bewahren Sie die Gebrauchsanweisung so auf, dass sie der Anwender des Produkts rasch zur Hand hat.
* Vergewissern Sie sich, dass Sie stets Uber die aktuellste Version der Gebrauchsanweisung verflgen.
¢ Die aktuellste Version steht auf unserer Website www.directhealthcaregroup.com zum Download bereit.
e Personenlifter dirfen nur von Personen benutzt werden, die in der Handhabung des Gerates geschult sind.
e Der Lifter darf unter keinen Umsténden modifiziert werden.
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@ Sicherheitspriifung

Visuelle Priifung

Kontrollieren Sie die Verpackung auf eventuelle Beschadigungen.
Kontrollieren Sie, ob das korrekte Produkt geliefert wurde.
Kontrollieren Sie die Funktionen des Lifters regelmaBig.

Stellen Sie sicher, dass das Material keine Beschadigungen aufweist.

Vor der Benutzung

Kontrollieren Sie, ob alle Teile/Komponenten in der Verpackung enthalten sind.

Kontrollieren Sie, ob alle zugelassenen Zubehorteile in der Verpackung enthalten sind.

Kontrollieren Sie, ob die Produktqualitdtszulassung in der Verpackung erhalten ist. Heben Sie dieses Dokument flr
zukUnftige Kontakte mit dem Hersteller auf.

Prufen Sie den Lifter auf korrekte Montage.

Prifen Sie die Hubbewegungen und die Breitenverstellung des Fahrgestells.

Prufen Sie die Fahrfunktion in alle Richtungen.

Prufen Sie die Befestigung des Hebebugels und die Funktion des Sicherheitshakens.

Prifen Sie den Schnellkupplungssplint am Stellantrieb auf korrekte Montage.

Montage des MiniLift200

Priifen Sie die Vollsténdigkeit der Lieferung:
Hubmotor, Steuerbox, Batteriepack, Untergestell mit Verbreiterungsmotor, FuBplatte, Unterschenkelstitze,
Handsteuergerat mit Kabel, Handbuch und Ladegerat.

SchlieBen Sie die Kabel an: Das Kabel der Handbedienung an den
Anschluss HS,

das Kabel des Hubmotors an den Anschluss M1 und das Kabel des
Fahrgestellmotors zur Breitenverstellung an den Anschluss M2.

Sicherheitsschalteretikett: Wéahlen Sie ein Etikett in einer geeigneten Sprache
aus, das Informationen zum Zurlicksetzen des Sicherheitsschalters enthalt.
Bringen Sie das Etikett an der Oberseite des Hebearms an.
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Inbetriebnahmepriifung

Untersuchen Sie den Lifter auf eventuelle Anzeichen von Schaden.
Prufen Sie alle Laufrollen und Feststellbremsen.

Prifen Sie samtliche Anschllsse, Schrauben und Bolzen. Vergewissern Sie sich,
dass keine Teile in der Verpackung zurtickbleiben.

Prufen Sie die Not-Aus-Funktion, indem Sie zuerst den Not-Aus-Taster und dann
die Aufwarts- und Abwartstasten drlicken. Wenn sich nichts bewegt, ist die
Not-Aus-Funktion in Ordnung.

Driicken Sie die Aufwértstaste an der Handbedienung und fahren Sie den Hubarm
ganz hoch. Driicken Sie dann die Abwértstaste und fahren Sie den Hubarm ganz
nach unten.

Prifen Sie die Breitenverstellung des Fahrgestells: Driicken Sie das Pedal zur
Verbreiterung und dann das Pedal zur Verengung des Fahrgestells jeweils bis zum
Anschlag.

Prifen Sie die Funktion des Lifters, indem Sie eine Person (nicht den
Pflegebedurftigen) mit einem zugelassenen Hebegurt anheben.

Prfen Sie zugleich die Funktion der Notabsenkung mit einer Person im Lifter,
siehe ,Notabsenkung®.

Wenn der Lifter einwandfrei funktioniert, schlieBen Sie das Ladekabel an und
prifen Sie, ob das LED-Lampchen flr den Ladevorgang an der Steuereinheit
leuchtet.

HINWEIS!
Vor der ersten Inbetriebnahme des Lifters muss:

o der Akkupack 4 Stunden aufgeladen werden. Siehe ,Aufladen des Akkupacks®.

e die Serviceleuchte an der Steuereinheit zuriickgesetzt werden. Hierzu driicken
Sie gleichzeitig die Aufwaérts- und die Abwartstaste an der Handbedienung und
halten Sie diese 5 Sekunden lang gedrtickt. Ein akustisches Signal zeigt an, dass
die Serviceleuchte zurlickgesetzt wurde.

Bewahren Sie die Gebrauchsanweisung so auf, dass sie der Anwender des
Produkts rasch zur Hand hat.

v

*
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Anwendung des Produkts

AWarnhinweise, VorsichtsmaBnahmen und Warnungen

Warnhinweise

Die Lifter durfen nicht fir PflegebedUrftige verwendet werden, deren Gewicht das auf dem Typenschild angegebene
Hdchstgewicht Uberschreitet.

Der Lifter darf nicht in Wasser abgesenkt oder in einer Dusche verwendet werden.

Der Lifter darf nicht in Nassraumen oder feuchter Umgebung aufbewahrt oder gelagert werden.
Der Lifter darf nicht mit Dampf gereinigt werden.

Der Lifter darf nicht in Nassraumen geladen werden.

Der Lifter darf nicht in Bereichen mit erhéhter Sauerstoffkonzentration verwendet werden.

Der Lifter darf nicht im Freien verwendet werden, sondern ausschlieBlich in Innenbereichen.

Der Lifter ist nicht flr lange Transportstrecken des PflegebedUrftigen vorgesehen, sondern nur fir kurze Transfers.

VorsichtsmaBnahmen

Stellen Sie sicher, dass der Lifter auf trockenen, ebenen FuBbdden verwendet wird.

Uberpriifen Sie vor dem ersten Gebrauch, ob der Lifter korrekt montiert/zusammengebaut ist.

Uberpriifen Sie den Lifter nach jedem Zusammenklappen/jeder Demontage nach jedem Transport.
Uberpriifen Sie die Hubbewegung und den Bewegungsbereich des Stellantriebs.

Uberpriifen Sie den Lifter einmal jahrlich auf eventuelle Beschadigungen.

Stellen Sie sicher, dass die Handbedienung keine Anzeichen von Verschleil3 aufweist.

Stellen Sie sicher, dass die Markierungen auf der Handbedienung mit den Hubfunktionen Ubereinstimmen.
Kontrollieren Sie den Ladestatus des Akkus.

Lesen Sie bei der jahrlichen Wartung die Anzahl der Hubbewegungen ab, die der Stellantrieb ausgeflhrt hat und flhren
Sie die erforderlichen Schritte durch.

Der Pflegebedurftige darf wahrend des Transfers auf keinen Fall unbeaufsichtigt gelassen werden.

Die Garantie gilt nur, wenn Reparaturen oder Anderungen von hierzu befugtem Personal ausgeftihrt werden.
Stellen Sie sicher, dass sich keine Personen oder Gegenstande im Bewegungsbereich des Lifters befinden.
Behandeln Sie den Akku mit Sorgfalt. Nicht fallen lassen.

Verwenden Sie ausschlieBlich Akkus und Kabel, die fir den Lifter vorgesehen sind.

Vergewissern Sie sich, dass samtliches Zubehdr des Lifters senkrecht hangt und sich frei bewegen kann.
Aktivieren Sie immer die Feststelloremsen, wenn der Lifter nicht in Gebrauch ist.

Den Lifter langsam bewegen, wenn ein Pflegebedrftiger transportiert wird.

Achten Sie darauf, dass der Lifter langsam und vorsichtig Gber Schwellen gefahren wird.

Uberfahren Sie Schwellen immer zuerst mit den hinteren Rollen des Lifters. Bewegen Sie den Lifter langsam auf die
Schwelle zu und informieren Sie den PflegebedUrftigen darlber, dass eine Schwelle kommt.
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Warnhinweise

Stellen Sie sicher, dass die FuiBe des Pflegebedurftigen nicht zwischen FuBplatte und FuBboden eingeklemmt
werden. Stellen Sie sicher, dass die FluBe des Pflegebeduirftigen nicht zwischen der FuBplatte und dem Fahrgestell
eingeklemmt werden, wenn die Breite des Fahrgestells angepasst wird oder dass die Hand des Pflegepersonals beim
Justieren der FUBe des Pflegebeddrftigen nicht eingeklemmt wird.

Verwenden Sie den Wadengurt nur, wenn Sie einen Hebegurt verwenden, der fir den MiniLift geeignet ist wie z. B.
ThoraxSling.

Zum Transfer mit dem MiniLift200 muss der Pflegebedrftige in der Lage sein, im Stehen sein Gewicht zu tragen.

Fur das Umsetzen mit MiniLift200 muss der Pflegebeddrftige Uber folgende Fahigkeiten verfligen:
* ausreichende Beinstabilitat
* Anweisungen befolgen kénnen

Max. zuldssige Belastung

Die einzelnen Komponenten innerhalb des zusammengebauten Liftersystems (Lifter, Hebeblgel, Hebegurt und

ggf. anderes Zubehor) kdnnen unterschiedliche maximal zuldssige Belastungen aufweisen. Das zusammengebaute
Liftersystem darf jedoch nie héher als mit dem Gewicht belastet werden, das fir die Komponente mit der geringsten
Belastung zulassig ist. Bevor Sie Lifter und Zubehor verwenden, priifen Sie immer die maximal zuléssige Belastung aller
Komponenten. Bei Fragen wenden Sie sich bitte an Ihren Fachberater flir SystemRoMedic™.

Einzelheiten der Steuereinheit und des Akkupacks =

. Not-Aus

. Ladeanzeigen

. Anzeigefeld fur Akkustatus

. Anschluss fur Ladekabel

. Anschluss fUr Motor zur Breitenverstellung des Fahrgestells
. Anschluss fur Stellantrieb des Hubarms

. Anschluss fur Handbedienung

. Elektrische Notabsenkung

. Griff zum Abheben des Akkupacks

© 0 N O~ WwN

W..®
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@ Aufladen des Akkupacks

Ein akustischer Alarm bei der Benutzung des Lifters zeigt an, dass der Akkupack aufgeladen werden muss.
Laden Sie immer den Lifter nach Gebrauch. Dies stellt sicher, dass der Akkupack stets vollgeladen ist.

Wahrend des Ladevorgangs mussen die Laufrollen des Lifters festgestellt sein. -

1. SchlieBen Sie das Ladekabel an eine Stromsteckdose sowie in den Ladekabelanschluss an der

Steuereinheit an. Am Anzeigefeld leuchtet diese Ladeanzeige auf.

2. Prifen Sie, ob die LED-Lampchen an der Steuereinheit leuchten. Das griine LED-Lampchen zeigt an, dass das
Ladegerat Strom aufnimmt, und das gelbe, dass der Akkupack aufgeladen wird.

3. Der Ladevorgang wird automatisch abgeschaltet, wenn der Akkupack vollgeladen ist.

Ladegerét fir Wandmontage
1. Nehmen Sie den Akkupack aus der Halterung am Lifter und setzen Sie ihn in das an der Wand montierte Ladegerat.
2. Prifen Sie, ob das LED-Lampchen an der Vorderseite des Ladegerates leuchtet.

HINWEIS!

Vor der ersten Inbetriebnahme des Lifters muss der Akkupack 4 Stunden aufgeladen werden.

Laden Sie den Akkupack regelmaBig fir maximale Lebensdauer. Wir empfehlen das Aufladen der Akkus nach jedem
Nutzungstag.

Vor dem Aufladen muss die Not-Aus-Funktion deaktiviert werden (Not-Aus-Taster entriegeln).

Information im Anzeigefeld iiber Akkukapazitat
Die Akkukapazitét wird in vier Stufen angezeigt:

Akkustatus 1: In Ordnung, keine Aufladung erforderlich (100 — 50 % Akkukapazitat).

Akkustatus 2: Aufladung empfehlenswert (50 -25 %)

Akkustatus 3: Aufladung erforderlich (weniger als 25 %). Bei diesem Akkustatus ertdnt bei jedem Tastendruck

ein akustischer Alarm.

7o Akkustatus 4: Aufladung unbedingt erforderlich (17 VV oder weniger). Bis auf die Absenkung des Hubarms
sind bei diesem Akkustatus samtliche Bewegungen des Hubarms auBer Funktion. Zudem ertont bei jedem

E Tastendruck ein akustischer Alarm. Am Anzeigefeld leuchten 10 Sekunden lang diese zwei Symbole

abwechselnd auf.

IREDN

Die Akkustatusanzeige leuchtet auf, wenn die Steuereinheit aktiv ist und bis zur Abschaltung (2 Minuten
nach der Benutzung).

Nur Akkumodule vom Typ BAJ1/BAJ2 verwenden.

Die Akkukapazitét wird in Relation zur Akkuspannung in Volt gemessen. Dadurch kann es vorkommen,
dass das Symbol zwischen Akkustatus 1 und 2 hin und her wechselt.

Serviceanzeige
Im Anzeigefeld kénnen grundlegende Serviceinformationen angezeigt werden. Durch eine halbe
Sekunde langes Driicken einer der Tasten fur den Hubarm werden die Informationen angezeigt.

Die Informationen werden 30 Sekunden oder bis zum Driicken einer anderen Taste angezeigt. 12034
. 1257000

7
90/360

e Anzahl durchgefiihrter Transfers (Hubzyklen)

e Belastung des Stellantriebs wahrend des Betriebs (in Amperesekunden)
o Anzahl der Uberlastungen

e Tage seit der letzten ServicemaBnahme
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Zuriickstellen des Sicherheitsschalters

ANHALTEN 2 sek DRUCKEN ANHALTEN 2 sek

DRUCKEN

1. Driicken Sie den Hubarm nach unten wéhrend die 2. Drlicken Sie den Hubarm nach unten wéhrend die

AUFWARTS-Taste auf der Handbedienung fir zwei ABWARTS-Taste auf der Handbedienung fur zwei
Sekunden gehalten wird. Sekunden gehalten wird.

Auswechseln des Akkus

Handbedienung

Heben/Senken des Hubarms

Die Kennzeichnung der Tasten gibt die Richtung an. +

Die Bewegung stoppt, wenn die Taste losgelassen wird. *
Falls der Hubarm beim Absenken auf ein Hindernis trifft, bleibt

der Lifter stehen. Um das Absenken fortsetzen zu kénnen,
muss der Hubarm zuerst ein wenig mittels der Handbedienung angehoben werden.
Jetzt kann das Absenken fortgesetzt werden.

Elektrische Breitenverstellung des Fahrgestells — N
Die Kennzeichnung der Tasten gibt die Funktion an. ‘ , U
Die Bewegung stoppt, wenn die Taste losgelassen wird.
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@ Not-Aus
Not-Aus @

Drlicken Sie den roten Not-Aus-Taster an der Steuereinheit.

Zuriicksetzen ]
Drehen Sie den roten Not-Aus-Taster in Pfeilrichtung bis er entriegelt.

Zur Vermeidung von Akkuentladung empfehlen wir, den Not-Aus-Taster bei
Nichtbenutzung des Lifters gedrtickt zu lassen. Zum Aufladen den Taster
wieder entriegeln.

e Notabsenkung Manuelle

Notabsenkung

Manuelle Notabsenkung
Zur manuellen Notabsenkung drehen Sie die runde Kunststoffhilse am
Stellantrieb im Uhrzeigersinn in Pfeilrichtung.

Elektrische Notabsenkung
Zur elektrischen Notabsenkung driicken Sie die Abwartstaste an der

Steuereinheit. Elektrische
Stecken Sie z. B. einen Stift oder Kugelschreiber in die Offnung, um die Notabsenkung

0530

elektrische Notabsenkung auszuldsen.

Vorschriften zur Anwendung

FUr die korrekte Anwendung von MiniLift200 sind diese Vorschriften einzuhalten.

Funktionen der Handbedienung

Die Handbedienung hat 4 Funktionen: Heben und Senken (des Hubarms), Verbreiterung und Verengung (der
Fahrgestellschenkel).

Die Ansteuerung mehrerer Funktionen gleichzeitig ist nicht maéglich.

HINWEIS: Die Funktionen der Handbedienung lassen sich nicht ausfiihren, wenn der Not-Aus-Taster gedriickt ist.

HINWEIS! MiniLift200 ist nur fir kurzes Umsetzen vorgesehen und darf nicht als Transportmittel fir PflegebedUrftige
verwendet werden.

Warnhinweis! Beim Umstellen des Lifters niemals am Stellantrieb des Hubmotors ziehen.
Warnhinweis! Achten Sie darauf, dass die FlBe des Pflegebedurftigen nicht zwischen FuBboden und FuBplatte eingeklem-

mt werden. Achten Sie auch darauf, dass die FliBe des PflegebedUrftigen beim Verstellen der Fahrgestellbreite zwischen
der FuBplatte und den Fahrgestellschenkeln nicht eingeklemmt werden.
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Gebrauchsanweisung fiir MiniLift

Fihren Sie bei Verwendung des MiniLift im Hinblick auf das Anheben oder den Transfer eines Pflegebedurftigen

immer eine Risikobewertung durch und planen Sie den Einsatz:

A. Kontrollieren Sie, ob die Umgebung geeignet ist, und bereiten Sie den Einsatz vor

B. Kontrollieren Sie die Funktion von MiniLift und ThoraxSling
C. Kontrollieren Sie den Akku des MiniLift
D. Kontrollieren Sie, ob der MiniLift gewartet wurde

E. Kontrollieren Sie MiniLift und ThoraxSling auf eventuelle Beschadigungen

F. Stellen Sie sicher, dass die GroBe des ThoraxSling mit den Angaben in der Gebrauchsanweisung Ubereinstimmt

Voraussetzungen flr die Nutzung:

A. Um den MiniLift einsetzen zu kdnnen, muss der Pflegebedrftige Uber eine gewisse Standfahigkeit verfligen —

dies hangt von der individuellen Risikobewertung ab.

Anpassen des ThoraxSling

3.

Passen Sie den ThoraxSling im Einklang mit den Anweisungen an den
Pflegebedurftigen an — sieche Gebrauchsanweisung fir ThoraxSling.

Die Enden des Taillengurts sollten nicht mehr als 10 cm voneinander
entfernt sein bzw. Uberlappen - falls dies der Fall ist, verwenden Sie einen
groBeren bzw. Kleineren Gurt.

SchlieBen Sie den Gurt. Fihren Sie eine Risikobeurteilung durch,

falls der Gurt mit Kndpfen geschlossen werden muss, z. B. wenn der
Pflegebedurftige einen Stomabeutel verwendet oder eine PEG-Sonde,
Wunden oder Ahnliches hat. Das Aufrichten des Pflegebediirftigen mit dem
MiniLift ist auch mit nicht geschlossenem Gurt mdglich.

Einfiihrung des MiniLift

6.

Falls erforderlich heben Sie die FUBe des Pflegebeddrftigen von den
FuBstltzen des Rollstuhls herunter und drehen die Stltzen zur Seite.

Fahren Sie das Fahrgestell des MiniLift so weit wie mdglich auseinander
und positionieren Sie den MiniLift mit der Vorderseite vor dem
Pflegebedurftigen.

Sobald der MiniLift korrekt vor dem PflegebedUrftigen platziert ist, arretieren
Sie die Laufrollen des MiniLift und die des Rollstuhls bzw. Betts.

Stellen Sie sicher, dass die FuBe des Pflegebedurftigen Kontakt mit der
FuBplatte haben und positionieren Sie dessen FuBe auf der FuBplatte des
MiniLifts, um einen stabilen Stand sicherzustellen.

. Justieren Sie die Beinsttitze in der Hohe und Tiefe, damit die Schienbeine

des PflegebedUrftigen unterstltzt werden.

. Heben Sie den Sperrgriff am Hubarm und positionieren Sie diesen so, dass

der Pflegebedurftige ihn bequem mit gebeugten Armen erreichen kann.

. Befestigen Sie die passenden Gurtschlingen des ThoraxSling in den Haken

des Hubarms.

. Ziehen Sie den Teleskoparm zuriick und sperren Sie den Griff am Hubarm

s0, dass die Gurtschlingen gespannt sind und nicht durchhangen.

. Platzieren Sie die Hand des PflegebedUrftigen auf den Griffen des Hubarms,

wobei die Daumen auf dem Giriff aufliegen. Alternativ bitten Sie den
Pflegebeduirftigen, sich von den Armlehnen des Rollstuhls abzudriicken. Bei
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Pflegebedurftigen mit eingeschrénkter Muskelfunktion in
den Armen legen Sie den Arm/die Arme in den Armhalter
des ThoraxSling.

15.

20.

Es gibt verschiedene Einstellungen, um den

Pflegebedirftigen aufzurichten:

A. Diese Einstellung ist fur kleinere und
aktiviere Pflegebedurftige geeignet: Ein nicht
herausgezogener Hubarm flhrt zu einer starker
nach vorne gebeugten Position, die mehr
Muskelkraft in den Beinen erfordert.

B. Diese Einstellung ist fir groBere und schwachere
Pflegebedurftige geeignet: Ein herausgezogener
Hubarm ist besser flr schwéachere PflegebedUrftige
geeignet, die Training bendtigen.

. Weisen Sie den Pflegebedrftigen vor dem Aufrichten

in die stehende Position ein — Nicht Anheben.

. Position der Pflegekraft: Die Pflegekraft sollte seitlich

neben dem Lifter stehen und die AUFWARTS-Taste
auf der Handbedienung betatigen. Achten Sie auf
die Platzierung der FliBe des Pflegebedurftigen, um
sicherzustellen, dass der ThoraxSling nicht verrutscht
und die FuBposition sich nicht andert, hierdurch wird
ein moglichst stabiler Stand sichergestellt.

. Richten Sie den Pflegebedurftigen in eine Position

auf, in der er aufrecht stehen kann. Bedenken Sie,
dass einige Pflegebedurftige nicht aufrecht stehen
mochten, weil sie Angst haben, nach vorne zu fallen.

. Je nachdem, wie sicher der PflegebedUrftige steht,

bitten Sie diesen, falls erforderlich die Hande auf den
Rahmen des MiniLift zu legen.

Entsperren Sie die Laufrollen des MiniLift.

25.

26.

27.

Bitten Sie den Pflegebedrftigen, die Hande auf die
Griffe des Hubarms des Lifters zu legen.

Die Pflegekraft sollte, falls méglich, seitlich neben
dem MiniLift stehen. Betétigen Sie die ABWARTS-
Taste der Handbedienung, um den Pflegebedurftigen
abzusenken.

Positionieren Sie den Rollstuhl/Stuhl das Bett so, dass
eine optimale, endgtiltige Sitzposition ermdglicht wird.

21. Beim Transfer des Pflegebeditirftigen sperren Sie die 28. Senken Sie den Hubarm und stellen Sie sicher, dass
Fahrgestellverstellung des MiniLift und bewegen diesen der Pflegebeditirftige in einer korrekten Sitzposition
so, dass der Pflegebediirftige nach vorne schaut. abgesetzt wird (z. B. in einem Rollstuhi).

22. Fhren Sie die gewtinschte MaBnahme durch, d. h. 29. Bitten Sie den Pflegebedirftigen, den MiniLift
Transfer Stehtraining, Toilsttenbesuch. loszulassen, ziehen Sie den Hubarm heraus und I&sen

e , . Sie den ThoraxSling vom MiniLift.

23. Sobald der Pflegebeduirftige die gewlinschte
Standposition erreicht hat, bewegen Sie den MiniLift 30. Entsperren Sie die Laufrollen des MiniLift und heben
in die geplante Transferposition. Sie die FUBe des Pflegebedurftigen vorsichtig von der

) FuBplatte des MiniLift.

24. Sperren Sie den Rollstuhl/Stuhl oder das Bett, wenn
der Pflegebediirftige in diesen/dieses abgesenkt 31. Fahren Sie den MiniLift vom Pflegebedirftigen weg.
werden soll. 32. Entfernen Sie den ThoraxSling vom Pflegebedurftigen.

Tipp:

Verwenden Sie fUr kleinere Pflegebeddirftige und solche, die sich nicht komplett aufrichten kénnen, die kirzere
Gurtschlingenalternative. Verwenden Sie fir gréBere PflegebedUrftige die langere Gurtschlingenalternative und ziehen
Sie den Hubarm heraus, um es dem Pflegebedurftigen zu ermdglichen, sich in die Standposition aufzurichten.
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Fehlersuche

Wenn die Bewegung des Hubarms oder die Breitenverstellung des Fahrgestells nicht funktioniert, priifen Sie Folgendes:

— Der Not-Aus-Taster muss entriegelt sein.

— Samtliche Kabel mussen korrekt angeschlossen und fest eingedriickt sein. Ziehen Sie ggf. die Stecker heraus und
stecken Sie diese wieder fest ein.

— Der Ladevorgang darf nicht aktiv, das Ladekabel nicht angeschlossen sein.

— Der Akkupack muss aufgeladen sein.

Wenn der Lifter nicht zufriedenstellend funktioniert, wenden Sie sich bitte an Ihren Fachberater fir SystemRoMedic™.

Ungewdhnliche Gerdusche:

— Versuchen Sie die Gerdusche zu orten. Setzen Sie den Lifter auBer Betrieb und wenden Sie sich an Ihren Fachberater
flr SystemRoMedic™.

Zubehor

Zu erwartende Lebensdauer des Zubehdrs
Ziehen Sie das Handbuch oder die Informationsblétter des jeweiligen Zubehérs zu Rate

ThoraxSling, Polyester, XS — XXL, Artikelnummer 45500003-009
ThoraxSling, wischdesinfizierbar, S — XXL, Artikelnummer 45500004-009

ThoraxSling, mit GeséBstitze, S — XL, Artikelnummer 45600004-008

=
ThoraxSling, mit GesaBstlitze, Einwegvliesstoff, NonWoven, S — XL, Artikelnummer ( )
45690004-008

CalfStrap, Wadenband, Artikelnummer 70200033

SlingBarWrap MiniLift, Hebeblgelpolster, Artikelnummer 70200012

Handbedienung ;
Kabelgebundene Handbedienung mit Anzeigen fur Servicefalligkeit, Akkustatus und Uberlast 7
Hand control HB33-6, Artikelnummer 70200089 —

i
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Wartung

Der Lifter ist mindestens einmal jahrlich einer umfangreichen periodischen Uberpriifung zu unterziehen. Periodische
Uberpriifungen sind von hierzu autorisiertem Servicepersonal anhand der Serviceanleitung von Direct Healthcare Group
durchzufthren.

Reparatur- und Wartungsarbeiten durfen nur von hierzu autorisiertem Servicepersonal unter Verwendung von
Originalersatzteilen vorgenommen werden.

| % Verbrauchte Akkus und Batterien sind vorschriftsmaBig zu entsorgen; sie kénnen auch an Direct Healthcare
Group oder einen Vertragshandler von Direct Healthcare Group zurlickzugeben werden.

Reinigen/Desinfizieren

Wischen Sie den Lifter bei Bedarf mit einem mit warmem Wasser oder Seifenldsung befeuchteten Tuch ab. Entfernen
Sie Schmutz und Haare von den Laufrollen. Die elektronischen Komponenten (Akku, Bedieneinheit, Handbedienung,
Stellantriebe, Kabel) durfen nur mit einem feuchten Tuch gereinigt werden. Um das Entfetten der Kolbenstangen zu
vermeiden, sollten die Stellantriebe vor dem Reinigen auf den minimalen Hub eingefahren und entlastet sein. Stellen
Sie sicher, dass der Lifter nach dem Reinigen griindlich abgetrocknet wird. Verwenden Sie keinen Dampfreiniger, um
Korrosion zu vermeiden. Verwenden Sie keine phenol- oder chlorhaltigen Reinigungsmittel, da diese das Material
angreifen kénnen. Bei Bedarf ein Desinfektionsmittel aus 70%igem Ethylalkohol, 45%igem Isopropanol oder Ahnlichem
verwenden. Es wird empfohlen, den Lifter wochentlich zu reinigen bzw. &fter, je nachdem, wie haufig er benutzt wird.

Lagerung und Transport

Wird der Lifter Uber langere Zeit nicht benutzt wird oder z. B. wahrend des Transports, empfiehlt es sich, die Not-
Aus-Funktion zu aktivieren. Bei Transport und Lagerung des Lifters sollte die Temperatur bei -10 °C bis +50 °C und

die Luftfeuchtigkeit bei 20 % bis 80 % liegen. Der Luftdruck sollte bei 700 hPa bis 1060 hPa liegen. Siehe auch die
Technische Daten unten und die Angaben am Gerat. Das Symbol ganz links zeigt Lagerung und Transport an. Der Lifter
sollte Raumtemperatur haben, bevor Sie den Akkupack aufladen oder den Lifter verwenden. Der Lifter sollte staubfrei
gelagert werden und so, dass der Akku nicht direkter Sonneneinstrahlung ausgesetzt ist.

P 50°C 80% 1060

(%)
= S
m -10°C ‘ 20% 700

hPa
Bedienung
Die Betriebsumgebung sollte 5 °C bis 40 °C, die relative Luftfeuchtigkeit 20 % bis 80 % nicht kondensierend und der
atmospharische Druck sollte 700 hPa bis 1060 hPa betragen. Siehe auch die Technische Daten unten und die Angaben
am Gerat. Das Symbol ganz links gibt die Betriebsbedingungen an.

80% 1060

- s
* 5°C y S
i -
Servicevertrag

Direct Healthcare Group bietet einen Servicevertrag fiir Wartung und periodische Uberpriifungen Ihres mobilen Lifters an.
Wenden Sie sich an lhren Fachberater fir SystemRoMedic™.
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Symbole

@13

WeiB/blau
Lesen Sie die Gebrauchsanweisung.

>

Darf nicht mit dem Hausmull entsorgt werden.

e
m

Das Produkt erflllt die Anforderungen 2017/745, (MDR)

Typ BF, Schutzgrad gegen elektrischen Schlag

Nur fir den Gebrauch in geschlossenen Raumen

Schutzklasse I, doppelte Isolierung

Wichtig
Seien Sie aufmerksam

e B0l B

=]
g
g
Z

t pus

Rot/schwarz
Beim Umstellen des Lifters niemals am Stellantrieb des Hubmotors ziehen.

°
z
N
3
5

&

OFF 18min

Arbeitszyklus:
2 min in aktivem Modus (EIN),
18 min im Ruhemodus (AUS).

. Masse
MiniLift200 SwL Total ‘ Gewicht (Masse) des Geréts, die sichere

Arbeitslast des Gerats und die Gesamtsumme.
+ - Alle Angaben in kg.
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Technische Daten

Hubgeschwindigkeit 35 mm/s ohne Belastung
Akkus Akkupack mit 2 ventilgeregelten, geschlossenen Blei-Gel-Akkus, 12V, 2,9 Ah
Ladegerét Max. zuléssige Belastung: 400 mA

Motor (Hubséule)

DC 24V, 10,5 Ah. Betriebszeit: 10% bei maximalem Dauerbetrieb von 2 Minuten.
Push: 7.500N.

Motor (Untergestell)

DC 24V, 12,3 Ah. Betriebszeit: 10% bei maximalem Dauerbetrieb von 2 Minuten.
Push: 2.000N.

Schallpegel 55,8 dB(A)

Material Stahl

Notabsenkung Manuelle und Elektrisch
Laufrollen Vorne 100 mm, hinten 100 mm
Gewicht 49 kg

Schutzart IP X4

Zu erwartende Lebensdauer 10 &r

Zu erwartende Lebensdauer

Ziehen Sie das Handbuch oder die Informationsblatter des jeweiligen Zubehors zu Rate

des Zubehdrs

Druckkraft Tasten 4N

Handbedienung

Max. zulédssige Belastung 200 kg

Betriebsumgebung 5 °C bis 40 °C, relative Luftfeuchtigkeit 20 % bis 80 % nicht kondensierend und
atmospharischer

Druck 700 hPa bis 1060 hPa.

Lagerungs- und
Transportumgebung

-10 °C bis +50 °C, relative Luftfeuchtigkeit 20 % bis 80 % nicht kondensierend und
atmosphérischer
Druck 700 hPa bis 1060 hPa.
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EMC

Der Lifter wurde auf Ubereinstimmung mit den geltenden Vorschriften hinsichtlich seiner Fahigkeit getestet,
elektromagnetische Stérungen (EMI) von externen Quellen zu blockieren. Der Lifter wurde geméaB IEC60601-1-2 Edition
4 getestet.

Einige Vorgehensweisen kénnen dazu beitragen, elektromagnetische Stérungen zu reduzieren, wie die Befolgung der
vorgesehenen Einsatzumgebungen: Hausliche Pflegeumgebung und der Einsatz in professionellen Pflegeeinrichtungen.

Es gelten folgende Ausnahmen von den oben angegebenen vorgesehenen Einsatzumgebungen: In der
N&he von Geréten fur HF-Chirurgie und in einem RF-abgeschirmten Raum eines EM-SYSTEMS fir die
Magnetresonanztomographie.

WARNUNG: Falls der Lifter nicht mehr funktioniert, ein unerwartetes Verhalten zeigt oder sich aufgrund maglicher
elektromagnetischer Stérungen oder Interferenzen unbeabsichtigt bewegt, sollte er ausgeschaltet werden. Er sollte
wieder eingeschaltet und seine Funktion vor dem Gebrauch Uberprift werden. Wenn das Problem weiterhin besteht,
sollte der Lifter in einem anderen Raum oder einer anderen Umgebung verwendet werden. Wenn andere Ausrlstungen
gestort werden, sollte ihre Funktion vor der erneuten Verwendung tberprift werden.

WARNUNG: Falls der Lifter aufgrund maglicher EM-Stérungen nicht mehr funktioniert oder sich unerwartet verhélt, sollte
er ausgeschaltet werden. Die Funktion sollte Uberprdift und der Lifter in einem anderen Raum oder einer anderen
Umgebung verwendet werden. Wenn andere Ausristungen gestdrt werden, sollte ihre Funktion vor der erneuten
Verwendung Uberprift werden.

WARNUNG: Die Verwendung dieses Lifters neben oder zusammen mit anderen Geréaten sollte vermieden werden, da dies
zu einer fehlerhaften Bedienung fihren kann. Wenn eine solche Verwendung erforderlich ist, sollten der Lifter und die
anderen Gerate beobachtet werden, um sicherzustellen, dass sie normal funktionieren.

WARNUNG: Tragbare HF-Kommunikationsgeréte (einschlieBlich Peripheriegerate wie Antennenkabel und externe
Antennen) sollten nicht naher als 30 cm von einem beliebigen Teil des Lifters entfernt verwendet werden, einschlieBlich
der vom Hersteller angegebenen Kabel. Andernfalls kann es zu einer Verschlechterung der Leistung dieses Lifters
kommen.
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EMLC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11

At 0°, 45°,90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0% Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,£4kV,£8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10 V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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Tilarm
Haken voor tilvest/tilband
Handbediening
Beensteun
Voetplaat
Achterzwenkwielen met remmen
Accu
Noodstop
Aanpassing van beensteun
. Handmatige nooddaalfunctie
. Elektrische nooddaalfunctie
. Oplaadlampje
. Voorzwenkwielen
. Vergrendelmechanisme voor bijstelling van
de tilarm
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De MiniLift200 is een mobiele opstalift voor mensen met een verminderde mobiliteit. De lift is ontworpen om in
combinatie met de juiste accessoires een zorgvrager te helpen comfortabel en gemakkelijk te gaan staan. De lift
biedt steun onder de voeten, tegen de schenen en in de rug. De MiniLift200 is geschikt voor zorgvrageren die bij het
staan een bepaalde mate van stabiliteit hebben. De MiniLift200 helpt de beenspieren en het evenwichtsgevoel van de
zorgvrager te trainen.

@ [T Lees attijd de handleiding

* Lees de instructies voor alle bij verplaatsingen gebruikte hulpmaterialen.

e Bewaar de handleiding zodat deze voor gebruikers van het product bij de hand is.

e Zorg dat u altijd beschikt over de juiste versie van de handleiding.

* U kunt de recentste versies van handleidingen downloaden van onze website, www.directhealthcaregroup.com

¢ De lift mag onder geen beding worden gebruikt door personen die geen instructies hebben gekregen over de
bediening ervan.

* Het is ten strengste verboden om het originele product aan te passen.
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@ Veiligheidscontrole

Vis|
.
.
.

uele inspectie

Controleer de verpakking op eventuele beschadiging.
Controleer of het juiste product geleverd is.

Inspecteer de liftfuncties regelmatig.

Controleer op mogelijke beschadigingen van het materiaal.

Voor gebruik

Controleer of alle onderdelen in de verpakking zitten.

Controleer of alle goedgekeurde accessoires in de verpakking zitten.

Controleer of het document van de kwaliteitscontrole in de verpakking zit. Bewaar dit document voor toekomstige
contacten met de fabrikant.

Zorg dat de lift goed gemonteerd is.

Controleer de liftfunctie en de aanpassing van de onderbreedte.

Controleer de rijdfunctie in alle richtingen.

Controleer de bevestiging van het tiljuk en de werking van de veiligheidsclip.

Controleer of de snelle borgpen van de hefstang correct geplaatst is.

Montage van MiniLift200

Controleer of alle onderdelen aanwezig zijn:

Lifteenheid, bedieningsconsole en accu, onderframe en motor voor aanpassing onderbreedte, voetplaat, beensteun,

handbediening met snoer, handleiding en oplader.

Sluit de kabels aan: handbedieningskabel in HS, kabel voor de
lifteenheid op de mast in uitgang M1 en de kabel van de motor voor

onderframebreedte in uitgang M2.

Label veiligheidsschakelaar: Selecteer een label in een geschikte taal met
informatie over het resetten van de veiligheidsschakelaar. Bevestig het label
aan de bovenzijde van de tilarm
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Afsluitende inspectie

Controleer of er geen onderdelen in de verpakking zijn achtergebleven.
Inspecteer de lift op tekenen van slijtage en beschadiging.

Controleer alle vier de zwenkwielen en zwenkwielvergrendelingen.
Controleer alle aansluitingen en bevestigingen zoals schroeven en bouten.

Controleer de werking van de noodstopknop door deze in te drukken en vervolgens op - |

de knop omhoog of omlaag te drukken. Als er niets gebeurt na het indrukken van de @

knop omhoog of omlaag werkt de noodstop naar behoren. -
oo 00
]

Pak de handbediening, druk op de knop omhoog en laat de tilarm helemaal omhoog
gaan. Druk vervolgens op de knop omlaag en laat de tilarm helemaal omlaag gaan.

Test de functie voor aanpassing van de onderbreedte. Druk op de knop voor aanpassing
van de onderbreedte om het onderframe volledig te verbreden en druk vervolgens op de
andere knop om het onderframe weer smaller te maken.

Test de werking van de lift door een persoon (geen zorgvrager) te tilen met een
goedgekeurde tilband. Controleer daarbij de nooddaalfunctie met een persoon in de lift.
Zie het gedeelte Nooddaalfunctie.

Als de lift naar behoren werkt, sluit u de lader aan en controleert u of het oplaadlampje op
de bedieningsconsole werkt.

N.B.!
Voordat de lift de eerste keer gebruikt wordt:

* moet deze ten minste 4 uur worden opgeladen. (Zie het gedeelte Accu opladen).

* de serviceteller van de bedieningsconsole moet worden gereset. Om de +
servicetellers te resetten, houdt u gedurende 5 seconden beide liftknoppen op de *
handbediening tegelijkertijd ingedrukt. Een audiosignaal geeft aan dat de teller is gereset.

Bewaar de handleiding zodat deze voor gebruikers van het product bij de hand is.
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Het product gebruiken

AContra-indicaties, voorzorgsmaatregelen en waarschuwingen

Contra-indicaties

* De vioerliften mogen niet gebruikt worden door patiénten boven het op het label van de lift aangegeven
maximumgewicht.

¢ De lift mag niet in water ondergedompeld worden of onder de douche gebruikt worden.
¢ De lift mag niet worden achtergelaten of opgeslagen in een vochtige omgeving.

e De lift mag niet met behulp van stoom gereinigd worden.

¢ De lift mag niet in een vochtige ruimte opgeladen worden.

¢ De lift mag niet gebruikt worden in met zuurstof verrijkte omgevingen.

* De vioerlift mag niet buiten gebruikt worden, doch uitsluitend binnen.

e De lift is niet bedoeld voor langdurig vervoer van gebruikers, enkel voor kortdurende overplaatsingen.

Voorzorgsmaatregelen

e Controleer of de vloerlift gebruikt wordt op een droge, vlakke ondergrond.

e Controleer véor het eerste gebruik of de vioerlift op de juiste manier geplaatst/gemonteerd is.
o Controleer de vloerlift na iedere keer in elkaar vouwen/demontage na elk transport.

e Controleer de tilbbeweging en controleer of de hefstangen vrij kunnen bewegen.

¢ Inspecteer de lift eenmaal per jaar op tekenen van beschadiging.

e Controleer of de handbediening geen tekenen van slijtage vertoont.

e Controleer of de markeringen op de handbediening overeenkomen met de tilfuncties.

e Controleer de accustatus.

e Let tijdens het jaarlijks onderhoud op het aantal tilbewegingen dat de hefstang uitgevoerd heeft en neem indien
nodig maatregelen.

e Het is belangrijk dat de gebruiker tijdens de verplaatsing nooit alleen gelaten wordt.

¢ De garantie geldt alleen wanneer de reparaties of aanpassingen uitgevoerd zijn door personeel met goedkeuring van
Direct Healthcare Group.

e Zorg dat er geen obstakels of mensen in de weg staan bij de lift.

e Ga zorgvuldig met de accu om. Niet laten vallen.

e Gebruik uitsluitend de voor de lift bestemde accu’s en kabels.

e Controleer of alle accessoires van de lift verticaal hangen en vrij kunnen bewegen.

e Activeer de remmen steeds wanneer de lift niet in gebruik is.

e Een lage snelheid wordt aanbevolen bij het verplaatsen van de lift wanneer deze in gebruik is.
® Let erop dat u de vioerlift niet met hoge snelheid of kracht over drempels rijdt.

* Het achterwiel van de vioerlift dient als eerste over de drempel te gaan. Ga met lage snelheid op de drempel af en
licht de gebruiker in dat er een drempel aankomt.
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Waarschuwingen

e Zorg dat de voeten van de gebruiker niet bekneld raken tussen de voetplaat en de vioer. Zorg dat de voeten van de
gebruiker niet bekneld raken tussen de voetplaat en de basis bij het instellen van de breedte van de basis en dat
de handen van de zorgverlener(s) niet bekneld/beklemd raken bij het stellen van de voeten van de gebruiker op de
voetplaat.

Gebruik het kuitriem-accessoire niet zonder tevens een tilband te gebruiken die geschikt is voor de MiniLift, zoals de

ThoraxSling.

e \oor een verplaatsing met de MiniLift200 moet de gebruiker tijdens het staan zijn/haar eigen gewicht kunnen dragen.

Voor een verplaatsing met de MiniLift200 moet de zorgvrager in staat zijn tot:
¢ het ondersteunen van zijn gewicht tijdens het staan
® pegrijpen van aanwijzingen

Maximale belasting

Verschillende producten op hetzelfde liftsysteem (lifteenheid, tiljuk, tilband, weegschalen en andere tilaccessoires) kunnen
verschillende maximale belastingen hebben. Het onderdeel met de laagste maximale belasting is altijd bepalend voor

de maximale belasting voor het gehele systeem. Controleer voor gebruik altijd de maximale belasting voor de lift en de
accessoires. Neem bij vragen contact op met uw leverancier.

De bedieningsconsole en accu hebben de volgende functies i —
1. Noodstop
2. Oplaadlampjes
3. Display met acculadingstatus
4. Aansluiting voor oplaadkabel
5. Aansluiting voor motor voor instellen van onderbreedte
6. Aansluiting voor hefstang van tilarm
7. Aansluiting voor handbediening e~ —
8. Elektrische nooddaalfunctie @ 1
9. Handvat voor tillen van accu o o )
oo 2
=< 3
7 4
5 ﬁI - 5
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@ Accu opladen

Een toon bij gebruik van de lift geeft aan dat de accu moet worden opgeladen.

Laad de accu na gebruik van de lift op, zodat de accu altijd volledig is opgeladen. ,\.:
Vergrendel de zwenkwielen tijdens het opladen van de accu.

1. Verbind de oplaadkabel met een stopcontact en de laadkabelaansluiting. Het laadsymbool wordt op het display
getoond.

2. Controleer of de lampjes op de bedieningsconsole gaan branden. Het groene lampje geeft aan dat de oplader stroom
krijgt en het gele lampje geeft aan dat de batterij wordt opgeladen.
3. Het opladen stopt automatisch als de accu volledig is opgeladen.

Muurlader.
1. Haal de accu uit de lift en plaats deze in de muurlader.
2. Controleer of het lampje op de voorkant van de oplader gaat branden.

N.B.!

Voordat de lift voor de eerste keer wordt gebruikt moet deze ten minste 4 uur worden opgeladen.

Voor een maximale levensduur van de accu moet deze regelmatig worden opgeladen. Bij dagelijks gebruik van de lift
bevelen we dagelijks opladen aan.

De noodstopknop moet tijdens het opladen zijn uitgetrokken.

Batterij-informatie op het display
Het batterijniveau wordt weergegeven in vier fases:

Batterijstatus 1: De batterij is in orde, opladen is niet nodig (100-50%).

Batterijstatus 2: De batterij moet worden opgeladen (50-25%).

Batterijstatus 3: De batterij moet worden opgeladen (minder dan 25%). Bij deze batterijstatus klinkt er een

toon bij het indrukken van een knop.

Batterijstatus 4: De batterij moet worden opgeladen. Bij deze status functioneert de lift niet meer volledig.
E Bij batterijstatus 4 is het alleen mogelijk om de tilarm omlaag te brengen. Bovendien klinkt er een

audiosignaal als een bedieningsknop wordt ingedrukt (bij 17 V of lager). Het symbool schakelt

gedurende 10 seconden tussen de twee afbeeldingen.

IRE

Het batterijsymbool wordt weergegeven wanneer het kastje actief is, totdat deze uitgeschakeld wordt
(2 minuten na gebruik). U kunt geen andere batterijtypes gebruiken dan BAJ1/BAJ2.

Het batterijniveau wordt gemeten aan de hand van de spanning. Dit betekent dat het mogelijk is

dat de batterij bijvoorbeeld wisselt van status 1 naar status 2 en vervolgens weer terugschakelt naar
status 1.

Aflezen van service-informatie

Basisinformatie voor servicedoeleinden kan worden afgelezen op het display. Houd de knop 12034

“Tilarm omhoog” een halve seconde ingedrukt om de service-informatie op het display weer 1257000

7
90/360

te geven. De informatie wordt een halve minuut weergegeven of totdat er op een andere knop
gedrukt wordt.

* Aantal uitgevoerde cycli

e Totale bediening van de hefstang (@mpéres x seconden in gebruik)

e Totale aantal keer overbelast

e Aantal dagen sinds laatste service/aantal dagen dagen tussen servicemomenten

104 IFU SystemRoMedic



Resetten van de veiligheidsschakelaar

INDRUKKEN 2 sek INDRUKKEN 2 sek

1. Duw de tilarm omlaag terwijl u de knop UP op de 2. Duw de tilarm 9”"?59 terwijl u de k”OP OMLAAG
handbediening twee seconden ingedrukt houdt. op de handbediening twee seconden ingedrukt
houdt.

De accu verwisselen

Handbediening

De tilarm omhoog/omlaag bewegen
Symbolen geven de richting van de beweging aan.

De beweging stopt zodra de knop wordt losgelaten. *
Als de tilarm bij het omlaag brengen een obstakel tegenkomt, +

stopt de lift de beweging direct. Om door te gaan moet de tilarm
eerst met de handbediening wat omhoog worden gebracht, waarna de arm weer
omlaag kan worden gebracht.

Het onderframe breder/smaller maken — N
De markeringen op de knoppen geven de functie aan. ‘ ’ U

De beweging stopt zodra de knoppen worden losgelaten.
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@ Noodstop |
Inschakelen van de noodstop _@

Druk op de rode noodstopknop op het bedieningsconsole.

o o
o o
Opnieuw instellen ]
Draai de knop in de richting van de pijlen totdat de knop naar buiten springt.
Om ontladen van de accu te voorkomen, wordt u aanbevolen de
noodstopknop in te drukken wanneer de |ift niet in gebruik is.
e Nooddaalfunctie
Handmatige )

Handmatige nooddaalfunctie nooddaalfunctie
Voor de handmatige nooddaalfunctie draait u de ronde plastic knop op de
hefstang met de klok mee.

Elektrische nooddaalfunctie
Voor de elektrische nooddaalfunctie gebruikt u de knop “omlaag” op de
bedieningsconsole.

Elektrische
nooddaalfunctie

Gebruiksinstructies

De instructies moeten worden opgevolgd voor correct gebruik van de MiniLift200.

Functies van de handbediening

De handbediening heeft vier functies: omhoog en omlaag (tilarm) en naar buiten en naar binnen (onderframe).
Het is niet mogelijk om tegelijk twee functies te gebruiken.

OPMERKING: De handbediening werkt niet als de noodstopknop is ingedrukt.

OPMERKING: De MiniLift200 is niet bedoeld voor het verplaatsen van zorgvrageren. De lift mag alleen voor korte
verplaatsingen worden gebruikt.

Voorzichtig: Verplaats de lift nooit door aan de hefstang te trekken.
Voorzichtig: Zorg dat de voeten van de zorgvrager niet bekneld raken tussen de voetplaat en de vioer. Zorg dat de voeten

van de zorgvrager niet bekneld raken tussen de voetplaat en het onderframe bij het aanpassen van de breedte van het
frame.
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Gebruiksaanwijzing voor MiniLift

Maak voor gebruik van de MiniLift steeds een plan en beoordeel het risico voordat u de

tilbeweging en verplaatsing uitvoert:

. Controleer of de omgeving geschikt is en maak een plan voor de taak.

. Controleer de werking van de MiniLift en ThoraxSling.

. Controleer de accu van de MiniLift.

. Controleer of de MiniLift correct onderhouden is.

. Controleer de MiniLift en ThoraxSling visueel op tekenen van beschadiging of gebreken.
Controleer of de maat van de ThoraxSling correct is volgens de gebruiksaanwijzing.

S D0 O 0 T o

Vereisten voor het gebruik:
a. De cliént moet enigszins kunnen staan om de MiniLift te kunnen gebruiken — dit is afhankelijk
van de individuele risicobeoordeling.

Aanpassen van de ThoraxSling

3.

Pas de ThoraxSling aan op de cliént volgens de gebruiksaanwijzing van de
ThoraxSling — zie gebruiksaanwijzing voor ThoraxSling.

De riem om het middenrif mag niet meer dan 10 cm uit elkaar liggen of
overlappen — als dat wel zo is, neem dan eventueel een grotere of kleinere
maat.

Maak de veiligheidsriem vast. Maak een risicobeoordeling als de band met
knopen moet worden vastgezet, als de cliént een stomazak, sondeslang,
wonden e.d. heeft. Optillen van een cliént met de MiniLift werkt goed ook
zonder de veiligheidsriem vast te gespen.

Introduceren van de MiniLift

6.

. Maak de geschikte lussen van de ThoraxSling vast aan de haken op de

. Trek de de uitschuifbare tilarm terug en zet het handvat op de tilarm vast,

. Plaats de hand van de cliént op de handvatten van de tilarm, duimen over

Om dichter bij de rolstoel te komen kunt u indien nodig de voeten van de
cliént optillen van de rolstoel naar de voetsteun en deze wegdraaien.

Spreid de poten van de MiniLift zo ver als nodig en plaats de MiniLift voor
de cliént en naar de cliént toe gericht.

Wanneer de MiniLift correct tegenover de cliént geplaatst is, vergrendel dan
de wielen van de MiniLift en indien van toepassing van de rolstoel/het bed.

Zorg dat de voeten van de cliént contact maken met de voetplaat en plaats
de voeten van de cliént correct op de voetplaat van de MiniLift voor de best
mogelijke balans.

. Pas de hoogte en diepte van de beensteunen aan, zodat de schenen van

de cliént ondersteund worden.

. Haal de vergrendeling van de tilarm omhoog en stel de tilarm zodanig dat

de patiént deze met gebogen armen makkelijk kan bereiken.

tilarm.

zodat de lussen van de tilband onder spanning staan en niet loshangen.

de bovenzijde van de handvatten. Of laat de cliént zich opduwen
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vanaf de armleuningen van de rolstoel. Voor cliénten met
verminderde spierfunctie in de armen kunt u de arm(en) in
de armleuning van de ThoraxSling plaatsen.

15.

20.

Denk aan verschillende patronen of manieren om de

cliént op te tillen:

a. Geschikt voor een Kleinere, actievere cliént: Korte
instelling van de tilarm leidt tot een meer
voorwaarts gerichte leunstand die meer
spierkracht vereist in de benen.

b. Geschikt voor een langere of zwakkere cliént:
Lange instelling van de tilarm is geschikter voor
een zwakkere patiént die training nodig heeft.

. Geef de cliént instructie over het staan — niet tillen.

. Positionering zorgverlener: De zorgverlener staat

terzijde van de lift en drukt op de knop OMHOOG
op de handbediening. Let op de voetplaatsing van
de cliént en zorg dat de ThoraxSling niet verschuift
en dat de voetenstand niet verandert, zodat de best
mogelijke stand verkregen wordt.

. Til de cliént op naar een positie waar hij/zij rechtop

kan staan. Er dient op gelet te worden dat bepaalde
cliénten mogelijk niet rechtop willen staan uit angst
om voorover te vallen.

. Afhankelijk van de stabiliteit van de cliént kunt u de

cliént diens handposities laten aanpassen op het
frame van de MiniLift voor zo ver noodzakelijk.

Ontgrendel de wielen van de MiniLift.

26.

27.

De zorgverlener moet indien mogelijk terzijde van
de MiniLift staan. Druk op de knop OMLAAG op de
handbediening om de cliént te laten zakken.

Zet de rolstoel, een andere stoel of het bed op de
juiste plaats voor de best mogelijke uiteindelijke
zZitpositie.

21. Tijdens het verplaatsen van de patiént sluit u de .
- - 28. Ga door met het verlagen van de tilarm en zorg
potenspreiding van de MiniLift en verplaatst u de o ) .
s ) L ervoor dat de cliént in een correcte zitpositie
MiniLift zodanig dat de patiént naar voren gericht is. o
terechtkomt (bijv. in een rolstoel).

22. Verricht de gewenste handeling, bijv. verplaatsen,

sta-training, toiletbezoek. 29. Laat de cliént zijn/haar handen van de MiniLift

o ) wegnemen, trek de tilarm uit en maak de ThoraxSling
23. Wanneer de cliént zich in de gewenste stand bevindt, L
o N geheel los van de MiniLift.
beweeg dan de MiniLift naar de beoogde positie voor
de verplaatsing. 30. Ontgrendel indien nodig de MiniLift wielen en haal
voorzichtig de voeten van de cliént van de voetplaat
24. Vergrendel de rolstoel/de stoel/het bed als de cliént .
o . van de MiniLift.
daar moet worden afgedaald, indien nodig.
31. Haal de MiniLift bij de cliént vandaan.

25. Plaats de handen van de cliént op de handvatten van

de tilarm. 32. Haal de ThoraxSling van de cliént af.
Nuttige tip:

Gebruik een langere lus voor Kleine gebruikers en voor gebruikers die niet volledig omhoog kunnen komen.
Gebruik een kortere lus voor langere gebruikers en trek de tilarm uit, zodat de gebruiker in een staande positie kan komen.
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Foutopsporing

Controleer het volgende als de lift of de aanpassing van de onderbreedte niet kunnen worden geactiveerd:

— Controleer of de noodstopknop niet is ingedrukt.

- Zijn alle kabels correct en stevig aangesloten? Trek de stekker eruit en sluit deze weer goed aan.
— Controleer of de accu niet wordt opgeladen.

— Controleer of de accu is opgeladen.

Als de lift niet goed werkt neemt u contact op met uw leverancier.

Als de lift ongebruikelijke geluiden maakt:
— Probeer de bron van het geluid te achterhalen. Stel de lift buiten werking en neem contact op met uw leverancier.

Accessoires
Verwachte levensduur van accessoires

Raadpleeg de handleiding of de informatiebladen voor het desbetreffende accessoire

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, artikelnr 45500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, artikelnr 456500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, artikelnr 46600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL, artikelnr 45690004-008

CalfStrap, artikelnr 70200033

SlingBarWrap MiniLift, artikelnr 70200012

Handbediening
Handbediening met indicatie van werking, batterijstatus en overbelasting
Hand control HB33-6, artikelnr.: 70200089

L
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Onderhoud

De lift moet minimaal eenmaal per jaar grondig worden geinspecteerd. De inspectie moet worden uitgevoerd door
geautoriseerd personeel en conform de onderhoudshandleiding van Direct Healthcare Group.

Reparaties en onderhoud mogen alleen worden uitgevoerd door bevoegd personeel en als er gebruik gemaakt wordt
van originele reserveonderdelen.

} % Oude accu’s moeten worden ingeleverd bij een inzamelpunt.
Oude accu's kunnen tevens voor hergebruik worden afgegeven bij Direct Healthcare Group of bij een Direct
Healthcare Group-dealer.

Reinigen/desinfecteren

Reinig de lift indien nodig met een doek met warm water of een zeepoplossing en controleer of de zwenkwielen vrij zijn
van vuil en haren. De elektronische onderdelen (accu, besturingseenheid, handbediening, hefstangen, kabels) mogen
uitsluitend met een vochtige doek gereinigd worden. Om ontvetten van de zuigerstangen te voorkomen dienen de
hefstangen voor het reinigen tot de minimale uitslag te zijn ingetrokken en onbelast te zijn. Zorg ervoor dat de lift na

het reinigen grondig gedroogd wordt. Reinig niet met stoom in verband met het gevaar van corrosie. Gebruik geen
schoonmaakmiddelen die fenol of chloor bevatten, omdat deze de materialen kunnen aantasten. Indien desinfectie
nodig is, kan 70% ethanol, 45% isopropanol of iets vergelijkbaars worden gebruikt. De aanbevolen reinigingsfrequentie is
eenmaal per week, eventueel vaker afhankelijk van de gebruiksfrequentie.

Opslag en transport

Als de lift enige tijd niet wordt gebruikt, bijvoorbeeld bij het vervoeren, bevelen we aan de noodstopknop in te drukken.
De lift moet worden getransporteerd en opgeslagen bij -10 °C tot +50 °C en bij normale luchtvochtigheid van 20% tot
80% niet-condenserend. De luchtdruk moet tussen de 700 en 1060 hPa liggen. Zie ook de onderstaande en de op

het apparaat aangegeven Technische gegevens. Het symbool links staat voor opslag en vervoer. Laat de lift eerst op
kamertemperatuur komen voordat de accu opgeladen wordt of de lift in gebruik genomen wordt. De lift mag niet zodanig
opgeslagen worden dat deze blootstaat aan stof of de accu blootstaat aan rechtstreeks zonlicht.

= (%)
‘ -10°C ‘ 20% 700

hPa

50°C 80% 1060
hPa

Bediening

De werkomgeving moet een temperatuur hebben van 5 °C tot 40 °C, relatieve luchtvochtigheid 20% tot 80% niet-
condenserend, en atmosferische druk 700 tot 1060 hPa. Zie ook de onderstaande en de op het apparaat aangegeven
Technische gegevens. Het symbool links staat voor de werkconditie.

1060

80% hPa

700
hPa

# 4 E

20%

Onderhoudscontracten
Direct Healthcare Group biedt een onderhoudscontract voor het onderhoud en regelmatig testen van uw mobiele lift.
Neem contact op met uw lokale Direct Healthcare Group-vertegenwoordiger.
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Symbolen

@13

Wit/blauw
Gebruikershandleiding lezen.

X

Mag niet worden weggegooid met huishoudelijk afval.

e
m

Dit product voldoet aan de vereisten 2017/745, (MDR)

Type BF, volgens de beschermingsklasse tegen elektrische schokken.

Het apparaat is bedoeld voor gebruik binnenshuis.

Klasse Il-apparatuur

Belangrijk
Let op

@|> [0 || >

Do not push

Rood-zwart
De lift niet duwen of trekken aan de hefstang

ON 2min
A

OFF 18min

Inschakelduur:
2 min. in actieve modus (AAN),

18 min. in rustmodus (UIT).

Massa

MiniLift200 SWL Total ‘ Gewicht (massa) van het apparaat, de veilige werk-

a @ belasting van het apparaat, en het totaal. Alles in kg.
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Technische informatie

Tilsnelheid 35 mm/s zonder belasting

Accu’s Twee 12V, 2,9 Ah gesloten VRLA gel-accu’s

Oplader Max. 400mA

Motor (mast) DC 24V, 10,5 Ah. Bedrijfstijd: 10% bij maximaal continu bedrijf gedurende 2 minuten
Drukkracht: 7500 N.

Motor (onderframe) DC 24V, 12,3 Ah. Bedrijfstijd: 10% bij maximaal continu bedrijf gedurende 2 minuten
Drukkracht: 2000 N.

Geluidsniveau 55,8 dB(A)

Materiaal Staal

Nooddaalfunctie Mechanisch en elektrisch

Zwenkwielen Voor 4”, 100 mm, achter 4”, 100 mm

Gewicht 49 kg

IP-klasse IP X4

Verwachte levensduur 10 jaar

Verwachte levensduur van Raadpleeg de handleiding of de informatiebladen voor het desbetreffende accessoire

accessoires

Bedieningskrachten van 4N

knoppen op handbediening

Maximale belasting 200 kg

Werkomgeving 5 °C tot 40 °C, relatieve luchtvochtigheid 20% tot 80% niet-condenserend, en

atmosferische druk 700 tot 1060 hPa.

Opslag- en vervoersomgeving | -10 °C tot +50 °C, relatieve luchtvochtigheid 20% tot 80% niet-condenserend, en
atmosferische omgevingsdruk 700 tot 1060 hPa.
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EMC

De lift is getest op naleving van de geldende reguleringsnormen met betrekking tot het vermogen om EMI
(elektromagnetische interferentie) vanuit externe bronnen te blokkeren. De lift is getest volgens IEC60601-1-2 uitgave nr. 4.

Bepaalde procedures kunnen meehelpen eventuele elektromagnetische interferentie te reduceren, zoals het naleven van
de regels voor de beoogde omgeving: thuiszorgomgeving en professionele zorgomgeving.

Onderstaand volgen uitzonderingen op de hiervoor bedoelde omgeving: nabij HF-chirurgische apparatuur en in een RF-
afgeschermde ruimte van een ME-systeem voor magnetic resonance imaging.

WAARSCHUWING: Wanneer het apparaat stopt met werken of onverwacht gedrag of onbedoelde bewegingen vertoont
ten gevolge van mogelijke elektromagnetische storingen of interferentie, moet het apparaat uitgeschakeld worden.
Vervolgens moet het weer ingeschakeld worden en moet voor gebruik de werking gecontroleerd worden. Als het
probleem blijft bestaan, moet het apparaat in een andere ruimte of omgeving gebruikt worden. Indien de werking van
andere apparatuur gestoord wordt, moet de werking gecontroleerd worden voordat het opnieuw gebruikt wordt.

WAARSCHUWING: Wanneer het apparaat stopt met werken of onverwacht gedrag vertoont ten gevolge van mogelijke
elektromagnetische storingen, moet het apparaat uitgeschakeld worden. De werking moet gecontroleerd worden en het
apparaat moet in een andere ruimte of omgeving gebruikt worden. Indien de werking van andere apparatuur gestoord
wordt, moet de werking gecontroleerd worden voordat het opnieuw gebruikt wordt.

WAARSCHUWING: Gebruik van dit apparaat naast/bovenop/onder andere apparaten moet vermeden worden, omdat dit
tot een onjuiste werking kan leiden. Indien gebruik op die wijze onvermijdeliik is, dienen zowel dit apparaat als de andere
apparaten geobserveerd te worden om te controleren of ze normaal werken.

WAARSCHUWING: Draagbare RF-communicatieapparatuur (inclusief randapparatuur zoals antennekabels en externe
antennes) mag niet gebruikt worden op een afstand van minder dan 30 cm (12 inch) van enig deel van de lift inclusief de
door de fabrikant gespecificeerde kabels. Anders kunnen de prestaties van dit apparaat verslechteren.
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EMLC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°,90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0% Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,£4kV,£8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10 V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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Bras de levage
Crochets pour harnais de levage
Commande manuelle
Plaques d’appui des tibias
Plaque pour les pieds
Roues arriére avec frein
Batterie
Arrét d’'urgence
Réglage des plaques d’appui des tibias
. Abaissement d’urgence manuel
. Abaissement d’urgence élec trique
. Voyant de charge
. Roues avant
. Mécanisme de verrouillage pour réglage
du bras de levage

© o NSO AN
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- =
- o
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MiniLift200 est un auxiliaire de relevage mobile pour les personnes a mobilité réduite. Il a été développé pour relever
en douceur une personne vers la position debout, en utilisant les accessoires adaptés. Il donne a I'utilisateur un appui
sous les pieds, I'avant des tibias et derriere le dos. Pour que MiniLift200 soit adapté, I'utilisateur doit avoir une certaine
stabilité et pouvoir se tenir debout. MiniLift200 exerce les muscles des jambes et I'équilibre de I'utilisateur.

@ [T Toujours lire le manuel utilisateur

e Toujours lire les manuels de tous les auxiliaires utilisés lors d’un transfert d’utilisateur.

e Conserver le manuel pour qu'il soit accessible aux utilisateurs du produit.

e \iller a toujours disposer de la version correcte du manuel.

e Laversion la plus récente peut étre téléchargée sur notre site Internet: www.directhealthcaregroup.com

* Les leve-personne ne doivent étre utilisés que par des personnes ayant été formées a leur manipulation.
* e leve-personne ne doit en aucun cas étre modifié.
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@ Controle de sécurité

Inspection visuelle

Vérifiez que I'emballage n’a pas subi de dommage.
Vérifiez que le produit livré est le bon.

Inspectez régulierement les fonctions du leve-personne.
Vérifiez que le matériel n’est pas abimé.

Avant utilisation

Vérifiez qu’il ne manque aucune piéce/aucun composant.

Vérifiez qu’il ne manque aucun accessoire approuveé.

Vérifiez que le document d’Assurance Qualité est présent. Conservez ce document pour référence lors de vos futurs
contacts avec le fournisseur.

Assurez-vous que leve-personne est correctement assemblé.

Vérifiez la fonction de levage et I'ajustement de I'élargissement de I'empietement.

Vérifiez la mobilité dans toutes les directions.

Vérifiez la fixation de I'étrier et le fonctionnement du loquet de sécurité.

Vérifiez que la goupille de connexion rapide pour le dispositif de réglage est correctement installée.

Montage de MiniLift200

Vérifier que toutes les piéces sont au complet
Moteur de levage, boitier de commande, boitier de batterie, structure avec moteur d’écartement, plaque d’appui pour
les pieds, plaques d’appui des tibias, commande manuelle avec cable, manuel et chargeur.

Raccorder les céables : Cable de la commande manuelle a HS, cable
du moteur de levage de la colonne de levage a la prise M1 et cable du
moteur d’écartement a la prise M2.

Etiquette de I'Interrupteur de Sécurité : sélectionnez une étiquette dans une
langue appropriée indiquant comment réinitialiser 'interrupteur de sécurité.
Collez I'étiquette sur le coté supérieur du bras de levage.
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Inspection finale

Toujours vérifier qu’il ne reste pas de pieces dans I'emballage.

Inspecter 'auxiliaire de levage pour déceler d’éventuels signes de dommages.
Contréler les quatre roues, ainsi que les blocages des roues.

Inspecter tous les raccordements, vis et boulons.

Vérifier que I'arrét d’urgence fonctionne, en I'enfongant et en pressant ensuite sur
I'un des boutons haut/bas. S’il ne se passe rien, I'arrét d’urgence fonctionne.

Saisir la commande manuelle, presser sur le bouton « vers le haut » et faire
monter tout en haut le bras de levage. Presser ensuite sur le bouton « vers le bas
» et faire descendre le bras de levage tout en bas.

Tester la fonction d’écartement des pieds. Presser sur le bouton de la fonction
d’écartement des pieds, écarter les pieds au maximum et presser ensuite sur le
deuxieme bouton pour réduire de nouveau I'écartement.

Tester le fonctionnement de I'auxiliaire de levage en levant une personne (pas
I'utilisateur) avec un harnais de levage agréé. Vérifier en méme temps que
I’abaissement d’urgence fonctionne avec une personne placée dans I'auxiliaire de
levage, voir le chapitre « Abaissement d’urgence ».

Si l'auxiliaire de levage fonctionne sans probleme, raccorder le chargeur et vérifier
que le voyant de charge est allumé sur le boitier de commande.

REMARQUE !
Avant la premiére mise en service du léve-personne:

e celui-ci doit étre chargé pendant 4 heures. Voir le chapitre « Charge de la
batterie ».

e remettre a zéro I'indicateur de maintenance dans le boitier de commande.
Pour ce faire, presser en méme temps sur les deux boutons de levage de la
commande manuelle et les maintenir enfoncés pendant 5 secondes. Un signal
sonore indique que I'indicateur de maintenance a été remis a zéro.

Conserver le mode d’emploi pour qu’il soit accessible aux utilisateurs du produit.

v
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Utilisation du produit

AContre-indications, précautions d’emploi et avertissements

Contre-indications

Le leve-personne ne doit pas étre utilisé par des patients dont le poids excede la charge maximale indiquée sur
I’étiquette de leve personne.

Le leve-personne ne peut pas étre plongé dans 'eau ou utilisé sous la douche.

Le léve-personne ne doit pas étre conservé ou stocké dans un environnement humide.
Le léve-personne ne doit pas étre nettoyé a la vapeur.

Le léve-personne ne doit pas étre chargé dans une salle humide.

Le leve-personne ne doit pas étre utilisé dans des environnements enrichis en oxygene.
Le Iéve-personne ne doit pas étre utilisé a I'extérieur. Son usage est réservé a I'intérieur.

Le leve-personne n’est pas congu pour des déplacements longs mais uniquement pour des petits transferts.

Précautions

Veérifiez que le leve-personne est utilisé sur une surface séche et plane.

Vérifiez que le produit est correctement monté/assemblé avant la premiére utilisation.
Inspectez le leve-personne apres chaque pliage/désassemblage et tout déplacement.
Inspectez le mouvement de levage et Vérifiez la pleine amplitude du dispositif de réglage.
Vérifiez une fois par an que le Iéve-personne ne présente pas de signes de défaut.

Veérifiez que la télécommande ne présente pas de signes d’usure.

Veérifiez que les inscriptions de la télécommande correspondent aux fonctionnalités de levage.
Veérifiez I'état de la batterie.

Durant I'entretien annuel, notez le nombre de levages effectués par le dispositif de réglage et prenez les mesures
adéquates.

Ne laissez jamais I'usager seul pendant le transfert.

La garantie n’est applicable que si les réparations ou les modifications ont été effectuées par du personnel agréé par
Direct Healthcare Group.

Assurez-vous qu’aucun obstacle ou aucune personne ne bloque le passage de I'appareil.
Manipulez la batterie avec précaution. Ne la faites pas tomber.

Utilisez uniquement des batteries et des cables congus pour I'appareil.

Vérifiez que tous les accessoires de levages sont a I'aplomb et peuvent se déplacer librement.
Enclenchez les freins dés que le leve-personne n’est plus utilisé.

Il est recommandé de déplacer lentement I'appareil lorsqu’un usager y est installé.

Passez les seuils avec lenteur et douceur lorsque vous déplacez I'appareil.

Passez les seuils avec la roue arriere du léve-personne en premier. Abordez les seuils plus lentement et prévenez
I'usager que vous allez passer un seuil.
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Avertissements

® Assurez-vous que les pieds de 'usager ne sont pas pris entre le repose-pieds et le sol. Assurez-vous que les pieds
de I'usager ne sont pas pris entre le repose-pied et la base lorsque vous ajustez la largeur de la base, et que les
mains du soignant ne sont pas prises ou pincées lorsqu’il positionne les pieds de I'usager sur le repose-pieds.

e Utilisez I'accessoire pour attacher les mollets uniquement en association avec une sangle adaptée au MiniLift, telle
que le ThoraxSling.

e Pour effectuer un transfert avec le MiniLift200, I'usager doit étre capable de supporter du poids quand il est debout.

Pour effectuer un transfert avec MiniLift200, I’ utilisateur doit pouvoir :
e s’appuyer sur ses jambes
e comprendre des instructions

Charge maximale

Les différents composants du leve-personne assemblé (avec étrier de levage, harnais et éventuellement autres
accessoires de levage) peuvent avoir des charges maximales autorisées différentes. C’est toujours la charge maximale
autorisée la plus faible de chaque produit respectif qui prévaut pour I'appareil de levage complet. Toujours vérifier la
charge maximale autorisée du leve-personne et de ses accessoires avant d’utiliser I'appareil et prendre contact avec
votre revendeur en cas de doute.

Le boitier de commande et la batterie comportent e
les éléments suivants

. Arrét d’urgence

. Voyants de charge

. Ecran indiquant le niveau de charge de la batterie

. Prise pour le cable de charge

. Prise pour le moteur de I'élargissement des jambes
. Prise pour I'appareil de réglage du bras de levage I~ —1
. Prise pour la commande a main @ 1
. Abaissement d’urgence électrique ° o 8
. Poignée permettant de déposer la batterie =

© 00 N O O~ N =

SystemRoMedic |FU 119



@ Charge de la batterie

Pendant I'utilisation de I'auxiliaire de levage, un signal sonore indique que les batteries ont besoin d’étre rechargées.
Charger 'auxiliaire de levage apres I'avoir utilisé, afin d’étre toujours sr que la batterie est pleinement chargée.
Bloqguer les roues de I'auxiliaire de levage pendant la charge de la batterie.

Procédure de charge :

1. Brancher le céble de charge dans la prise murale d’un cété et la prise du cable de charge de I'autre
coOté. Le symbole de charge s’affiche a I'écran.

2. Vérifier que les voyants du boitier de commande sont allumés. Le voyant LED vert confirme que le

chargeur

est raccordé au circuit électrique et le voyant LED jaune que la batterie est en charge.

3. La charge s’interrompt automatiquement des que la batterie est pleinement chargée.

Chargeur a montage mural.
1. Retirer le pack de batteries de I'auxiliaire de levage et le placer sur le chargeur monté au mur.
2. Vérifier que le voyant LED placé en fagade du chargeur est allumé.

ATTENTION !

Avant la premiere mise en service de I'auxiliaire de levage, celui-ci doit étre chargé pendant 4 heures.

Pour assurer une longévité maximale, charger les batteries a intervalles réguliers. Nous recommandons de charger les
batteries chaque jour que I'auxiliaire de levage est utilisé.

Le bouton de I'arrét d’urgence doit étre tiré pendant la charge.

Information affichée a I’écran sur les batteries
Létat de la batterie s’affiche suivant quatre niveaux :

Etat 1 de la batterie : Ok. La batterie n’a pas besoin d’étre chargée (100-50 %).
E Etat 2 de la batterie : La batterie a besoin d’étre chargée (50-25 %).
Etat 3 de la batterie : La batterie doit &tre chargée (moins de 25 %). Quand la batterie est dans cet état, une
tonalité se fait entendre des que I'on enfonce un bouton.
Etat 4 de la batterie : La batterie doit absolument étre chargée (17 V ou moins). Sur cette position, le l&ve-
personne ne fonctionne pas, il est seulement possible d’abaisser le bras de levage. De plus, une tonalité se
EE fait entendre si I'on enfonce un bouton. L'écran alterne pendant 10 secondes entre les deux symboles.

Le symbole de batterie s’affiche quand le boftier de commande est actif et jusqu’a 'arrét (2 minutes apres
I'utilisation).

Seul le type de batterie BAJ1/BAJ2 peut étre utilisé.

Le niveau de la batterie est indiqué en Volt. Cela veut dire qu’il est possible que le symbole passe parfois
de I'Etat 1 & I'Etat 2, puis I'inverse.

Lecture des informations de maintenance
Les informations de base concernant I'entretien peuvent étre lues a I'écran. Pour voir les 12034
informations & I’écran, maintenir I'un des boutons du bras de levage enfoncé pendant une 1257000
demi-seconde. L'information est indiquée pendant 30 secondes ou jusqu’a ce que d’autres
boutons soient enfonces.

7
30/360

e Nombre de cycles de levage effectués

e Tension de service du dispositif de réglage (amperes x secondes en cours d’utilisation)
e Nombre de surcharges

e Nombre de jours depuis le dernier entretien
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Réinitialiser P'interrupteur de sécurité

POUSSER Appuyer pendant 2 sec

POUSSER Appuyer pendant 2 sec

1. Abaissez le bras de levage tout en maintenant 2. Abaissez le bras de levage tout en maintenant
le bouton « vers le haut » de la télécommande le bouton « vers le bas » de la téléecommande
pendant deux secondes. pendant deux secondes.

Remplacement de la batterie

Commande manuelle

Montée/descente du bras de levage

Les marquages sur les boutons indiquent le sens de déplacement.

Le mouvement s’arréte dés que les boutons sont relachés.
Si le bras de levage rencontre un obstacle lors de la descente,
le mouvement de I'auxiliaire de levage s’arréte immédiatement

Pour que le mouvement continue, le bras de levage doit étre légerement

v 4

relevé a I'aide de la commande manuelle avant de poursuivre la descente.

Elargissement/rétrécissement de la structure
Les marquages sur les boutons indiquent la fonction.
Le mouvement s’arréte dés que les boutons sont relachés.

U
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@ Arrét d’urgence

Arrét d’urgence :

+f

°

Enfoncer le bouton d’arrét d’urgence rouge du boitier de commande. °

[

Rétablissement :

Tourner le bouton dans le sens des fléches jusqu’a ce que le bouton
ressorte.

Pour éviter la décharge de la batterie, nous recommandons d’enfoncer le
bouton d’arrét d’urgence quand I'auxiliaire de levage n’est pas utilisé.

Abaissement
i d'urgence ____
e Abaissement d’urgence mécanique.
Abaissement d’urgence manuel :
Pour déclencher I'abaissement d’urgence mécanique, faire tourner dans le
sens horaire la douille ronde en plastique placée sur le dispositif de réglage. |
Abaissement d’urgence électrique : Abaissement

Utiliser le bouton « bas » du boitier de commande pour déclencher d'urgence électrique

030

I’abaissement d’urgence électrique.

Instructions d’utilisation

Pour assurer une utilisation correcte de MiniLift200, ces instructions doivent étre appliquées.

Fonctions de la commande a main

La commande a main a quatre fonctions : vers le haut et vers le bas (bras de levage), vers I'extérieur et vers l'intérieur
(élargissement des jambes). Il n’est pas possible d’utiliser en méme temps deux fonctions.

REMARQUE : Les fonctions de la commande & main ne sont pas opérationnelles si I'arrét d’urgence est enfonce.

REMARQUE : MiniLift200 n’est pas prévu pour transporter un utilisateur, mais uniquement pour effectuer des
déplacements courts.

Mise en garde : Ne jamais déplacer I'auxiliaire de levage en tirant sur le boitier de réglage.
Mise en garde : Vérifier que les pieds d’utilisateur ne sont pas coincés entre le sol et la plaque d’appui des pieds. Vérifier

également que les pieds d'utilisateur ne sont pas coincés entre la plague d’appui des pieds et les pieds de I'auxiliaire de
levage pendant le réglage de I'écartement des pieds.
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Instructions d’utilisation du MiniLift

Ajuster le ThoraxSling

3.

6.

. Soulevez la poignée de verrouillage du bras de levage et installez celui-ci de

. Attachez les boucles appropriées du ThoraxSling sur les crochets du bras

. Ramenez le bras extensible coulissant et bloquez la poignée sur le bras de

Avant d'utiliser le MiniLift, préparez-vous et évaluez toujours le risque du

levage et du transfert :

. Vérifiez que I'environnement est adapté a la tache et anticipez-la.

b. Vérifiez le fonctionnement du MiniLift et de la sangle ThoraxSling.

c. Vérifiez la batterie du MiniLift.

d. Vérifiez que le MiniLift a été entretenu.

e. Inspectez visuellement le MiniLift et la sangle ThoraxSling pour repérer
d’éventuels signes de dégats ou de défauts.

f. Assurez-vous que la taille de la sangle ThoraxSling est correcte,
conformément aux instructions d’utilisation.

[

Conditions d’utilisation :

a. Le patient doit étre capable de se tenir debout, dans une certaine
mesure, pour que I'utilisation du MiniLift soit possible — tout dépend de
I’évaluation du risque individuel.

Ajustez la sangle ThoraxSling sur le patient conformément aux instructions
d’utilisation du ThoraxSling — référez-vous aux instructions d’utilisation de
la sangle ThoraxSling.

La bride autour de I'abdomen ne doit pas étre écartée de plus de 10 cm ni
étre superposée. Si c’est le cas, prenez une taille plus petite ou plus grande.

Attachez la ceinture de sécurité. Faites une évaluation des risques si la
ceinture doit étre boutonnée, alors que I'usager a une poche de stomie,
une GPE, une blessure ou un équivalent. L’opération de levage avec le
MiniLift fonctionnera sans que la ceinture de sécurité ne soit bouclée.

Si besoin, enlevez les pieds du patients de son fauteuil roulant pour les
placer sur le repose-pieds et tournez-le.

Ecartez autant que nécessaire les pieds du MiniLift et placez I'appareil
devant le patient, face a Iui.

Lorsque le MiniLift est correctement positionné en face du patient, bloquez
les roues du MiniLift et celles du fauteuil roulant/lit si c’est possible.

Placer le MiniLift \%@__
=

Assurez-vous que les pieds du patient sont en contact avec le repose-
pieds. Positionnez les pieds du patient sur le repose-pieds du MiniLift afin
d’assurer un maximum d’équilibre.

. Ajustez la hauteur et la profondeur du support a jambes afin que les tibias

du patient soient soutenus.

maniere a ce que le patient puisse I'atteindre confortablement le bras plié.

de levage.

levage afin que les boucles de la sangle soient sous tension et non laches.
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14,

Placez les mains du patient sur les poignées du bras
de levage, les pouces sur le haut des poignées.
Sinon, vous pouvez laisser le patient poussez sur les
accoudoirs de son fauteuil roulant. Placez les bras
des patients dont la fonction musculaire est réduite
dans les supports de la sangle ThoraxSling.

15. Il existe différentes configurations pour soulever le
patient :

a. Pour les patients les plus petits et les plus actifs :
Raccourcir le bras de levage permet d’avoir une
position plus penchée en avant, ce qui nécessite
plus de force musculaire dans les jambes.

b. Pour les patients les plus grands ou les plus faibles
. Rallonger le bras de levage est plus adapté pour
un patient plus faible qui a besoin d’entrainement.

16. Expliquez au patient comment se mettre debout
plutét que la maniére dont il va étre assisté.

17. Placement du soignant : Le soignant doit étre debout
a coté du leve-personne et appuyer sur le bouton
« vers le haut » de la télécommande. Surveillez le
placement du pied du patient et assurez-vous que le
ThoraxSling ne glisse pas et que la position des pieds
ne change pas. Cela permet la meilleure verticalisation
possible. 25. Placez les mains du patient sur les poignées du bras

18. Soulevez le patient de maniére a ce qu'il se tienne de levage.
droit. Il est important de noter que certains patients 26. Sipossible, le soignant doit se tenir sur le c6té du
peuvent refuser de se mettre debout par crainte de MiniLift. Appuyez sur le bouton « vers le bas » de la
tomber vers I'avant. télécommande pour assoir le patient.

19. Selon la stabilité du patient, demandez-lui d’ajuster la ~ 27. Positionnez le fauteuil roulant, un autre fauteuil ou
position de ses mains sur le guidon du MiniLift le lit dans une position qui permettra d’y assoir
si cela est nécessaire. correctement le patient.

20. Déverrouillez les roues du MiniLift. 28. Continuez de descendre le bras de levage et veillez a

21. Lors du transfert d’un patient, fermez I'écartement ce que le patient soit bien installé en position assise
des pieds du MiniLift et déplacez I'appareil de maniére (par exemple, dans le fauteuil roulant).

a ce que le patient soit tourné vers I'avant. 29. Laissez le patient enlever ses mains du MiniLift,

22. Réalisez I'activité souhaitée, par exemple transfert, gtendez le bras de levage et détachez completement
exercices en position debout, toilette. le ThoraxSling du MiniLift.

23. Lorsque le patient se trouve dans la position 30. Sinécessaire, déverrouillez les roues du MiniLift et
souhaitée, déplacez le MiniLift vers I'emplacement de retirez avec soin les pieds du patient du repose-pieds
transfert. de 'appareil.

24. Sinécessaire, verrouillez les roues du fauteuil/du litsi o1+ Eloignez le MiniLift du patient.
le patient va y étre assis. 32. Détachez la sangle ThoraxSling du patient.

Conseils :

Vous pouvez autrement utiliser une boucle plus longue pour les usagers plus petits ou ne pouvant pas se lever

complétement.

Utilisez une boucle plus courte pour les utilisateurs plus grands et rallongez le bras de levage pour permettre a I'usager
de se mettre debout.
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Recherche des pannes

Si l'auxiliaire de levage ou le mouvement d’écartement des pieds ne fonctionne pas de maniére satisfaisante, vérifier les points
suivants :

- Que l'arrét d’urgence n’est pas enfoncé

- Que tous les cables sont correctement branchés et fermement enfoncés. Retirer les prises et les renfoncer
correctement.

- Que la batterie n’est pas en cours de charge.

- Que la batterie est chargée.

Si l'auxiliaire de levage ne fonctionne pas de maniere satisfaisante, contacter votre revendeur.

Si un bruit anormal se fait entendre :
- Essayer de déterminer I'origine du bruit. Arréter I'auxiliaire de levage et contacter votre revendeur.

Accessoires

Durée de vie attendue des accessoires
Consultez le manuel ou les fiches techniques correspondant a chaque accessoire.

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, numéro de référence 45500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, numéro de référence 45500004-009

ThoraxSling avec support de siége, S-XL, numéro de référence 45600004-008

ThoraxSling avec support de siége, jetable, non-tissé S-XL 45690004-008

CalfStrap, sangle d'appui des mollets, numéro de référence 70200033

SlingBarWrap MiniLift, protection d’étrier, numéro de référence 70200012

Commande manuelle
Commande manuelle avec indicateur de service, d'état de batterie et de surcharge
Commande manuelle HB33-6, numéro de référence 70200089
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Entretien

Le leve-personne doit subir un contréle minutieux au moins une fois par an. Le contréle doit étre effectué par une
personne agréée et conformément au manuel d’entretien de Direct Healthcare Group. Toute réparation ou maintenance
ne doit étre effectuée que par une personne agréée et en utilisant des pieces

détachées d’origine.

| %g Remettre les batteries usagées a la station de tri environnemental la plus proche ou les renvoyer a
Direct Healthcare Group ou au revendeur de produits Direct Healthcare Group.

Nettoyage/désinfection

Si nécessaire, nettoyez le leve-personne avec un chiffon imprégné d’eau ou de solution savonneuse. Vérifiez que les
roues pivotantes ne sont pas obstruées par de la poussiere ou des poils. Les composants électriques (batterie, boitier
de commande, télécommande, dispositifs de levage, cables) doivent étre uniquement nettoyés a I'aide d’un chiffon
humide. Afin de ne pas enlever la graisse sur I'ceil des tiges de piston, les dispositifs de réglage doivent étre rétractés
au minimum et ne supporter aucune charge au moment du nettoyage. Assurez-vous que I'appareil de levage est
completement sec apres nettoyage. Ne nettoyez pas I'appareil a la vapeur, cela pourrait le détériorer. N'utilisez pas de
produits nettoyants contenant du phénol ou du chlore, cela pourrait endommager le matériel. Si vous devez désinfecter
I'appareil, utilisez des produits contenant de I'éthanol a 70 %, de I'alcool isopropylique a 45 % ou un équivalent. Nous
recommandons un minimum d’un nettoyage par semaine, ou plus en fonction de la fréquence d’utilisation.

Stockage et transport

S’il n’est pas prévu d'utiliser le leve-personne durant un certain temps par exemple, ou pour le transporter, nous
recommandons de presser le bouton d’arrét d’urgence. Le Iéve-personne doit étre transporté et stocké dans un
environnement compris entre - 10 °C et + 50 °C avec un taux d’humidité normal compris entre 20 % et 80 % sans
condensation. La pression atmosphérique doit étre comprise entre 700 et 1060 hPa. Référez-vous également aux
informations techniques ci-apres et inscrites sur I'appareil. Le symbole le plus a gauche donne des indications sur le
stockage et le transport. Attendez que le leve-personne soit a température ambiante avant de charger les batteries
ou de I'utiliser. L'appareil ne doit pas étre stocké dans un endroit poussiéreux ou dans lequel ses batteries seraient
directement exposées au soleil.

P 50°C 80% 1060

(%)
—= Sy
‘ -10°C ‘ 20% 700

. hPa
Fonctionnement

Lors du fonctionnement, I’environnement doit avoir une température comprise entre 5 °C et 40 °C, une humidité relative
comprise entre 20 % et 80 % sans condensation et une pression atmosphérique comprise entre 700 et 1060 hPa.
Référez-vous également aux informations techniques ci-apres et inscrites sur I'appareil. Le symbole le plus a gauche
donne des indications sur les conditions de fonctionnement.

2 |

1060

80% hPa

700
20% hPa
Contrat de maintenance

Direct Healthcare Group offre la possibilité de passer un contrat de maintenance pour I'entretien et I'essai périodique de

son leve-personne mobile. Priere de contacter son représentant local Direct Healthcare Group.
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Symboles

@13

Blanc/Bleu
Lire le mode d’emploi

X

Ne doivent pas étre jetées avec les déchets ménagers

e
m

Le produit répond aux exigences 2017/745, (MDR)

Type BF, selon la classe de protection contre les chocs électriques.

"appareil est congu pour un usage a l'intérieur.

Classe I, double isolation

Important
Faites attention

®| PO\ &

Do not push

Rouge/Noir
Ne poussez pas et ne tirez pas I'appareil de levage en utilisant le dispositif de réglage

ON 2min
A

OFF 18min

Cycle de service :
2 min en marche,
18 min en arrét.

MinLift200  SWL Total Poids , . .
Le poids (masse) de I'appareil, la charge maximum

admissible en fonctionnement, la somme totale.
= - Exprimées en kg.
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Information technique

Vitesse de levage

35 mm/s hors charge

Batteries

2 accumulateurs clos a soupape de 12 V 2,9 Ah, dites batteries au gel

Chargeur

Max. 400mA

Moteur (colonne de levage)

24V CC, 10,5 Ah. Temps de fonctionnement: 10 % d’utilisation continue
maximum  sur 2 minutes. Poussée: 7500N

Moteur (structure) 24\ CC, 12,3 Ah. Temps de fonctionnement: 10 % d’utilisation continue
maximum  sur 2 minutes. Poussée: 2000N

Niveau sonore 55,8 dB(A)

Matériaux Acier

Abaissement d’urgence

Mécanique et électrique

Roues Avant 100 mm, arriere 100 mm
Poids 49 kg

Classe de protection IP X4

Longévité attendue 10 ans

Durée de vie attendue des accessoires

Consultez le manuel ou les fiches techniques correspondant a chaque
accessoire.

Force de pression sur les touches de la | 4 N
commande manuelle
Charge maxi. 200 kg

Conditions de fonctionnement

De 5 °C a 40 °C, humidité relative entre 20 % et 80 % sans condensation, et
pression atmosphérique entre 700 et 1060 hPa.

Conditions de stockage et de transport

De - 10 °C a + 50 °C, humidité relative entre 20 % et 80 % sans condensation,
et pression atmosphérique de I'environnement entre 700 et 1060 hPa.
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CEM

La conformité de le leve-personne aux normes actuelles concernant sa capacité a bloquer les IEM (interférences
électromagnétiques) a été testée par des organismes externes. Le leve personne a été testé selon la norme IEC60601-
1-2 4e édition.

Certaines procédures permettent de réduire les interférences électromagnétiques, tel que le respect des conditions
attendues : environnements de soins de santé a domicile et d’établissements de santé professionnels.

Les environnements suivants sont des exceptions aux conditions attendues décrites ci-avant : pres d’un équipement
chirurgical a haute fréquence, et dans une cage de Faraday pour les appareils d’IRM.

Avertissement : Si I'appareil s’arréte, fonctionne de maniere inattendue ou bouge involontairement a cause de possibles
interférences ou perturbations électromagnétiques, éteignez I'appareil. Rallumez-le et vérifier son fonctionnement avant
de I'utiliser a nouveau. Si le probleme n’a pas disparu, utilisez I'appareil dans une autre piece ou un autre environnement.
Si le fonctionnement d’autres appareils est perturbé, vérifiez que le leve-personne fonctionne correctement avant de
I'utiliser a nouveau.

Avertissement : Si I'appareil s’arréte, ou fonctionne de maniere inattendue a cause de possibles perturbations
électromagnétiques, éteignez I'appareil. Vérifiez son fonctionnement et utilisez I'appareil dans une autre piece ou un
autre environnement. Si le fonctionnement d’autres appareils est perturbé, vérifiez que le leve-personne fonctionne
correctement avant de I'utiliser a nouveau.

Avertissement : Il est recommandé de ne pas utiliser ou stocker cet appareil a cété d’autres équipements. Cela pourrait
entrainer des dysfonctionnements. Si cela ne peut pas étre évité, observez le fonctionnement de I'appareil et de I'autre
équipement pour vous assurer que tout est normal.

Avertissement : Les appareils de communications a radiofréquence portables (y compris les périphériques tels que les
cables d’antennes et les antennes externes) ne doivent pas étre utilisés a moins de 30 cm (12 pouces) de toute partie
de I'appareil. Cela concerne également les cables spécifiés par le fabricant. Dans le cas contraire, le fonctionnement de
I’appareil pourrait étre dégradé.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions |EC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz —-2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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MiniLift200
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Braccio di sollevamento

Ganci per 'imbracatura di sollevamento
Pulsantiera

Supporto per le gambe

Pedana

Ruote posteriori con freni

Batteria

Arresto di emergenza

Regolazione del supporto per le gambe

. Discesa manuale di emergenza

. Discesa elettrica di emergenza

. Spia di ricarica

. Ruote anteriori

. Meccanismo di bloccaggio per la regolazione

del braccio di sollevamento

MiniLift200 & un sollevatore mobile che consente a persone con ridotta mobilita di alzarsi da una posizione seduta. In

combinazione con gli accessori giusti, € progettato per assistere i pazienti in modo comodo e funzionale in posizione

eretta. Offre un supporto per i piedi, per le gambe e per la schiena. MiniLift200 e adatto per i pazienti che presentano
una certa stabilita in posizione eretta. MiniLift200 aiuta ad esercitare la muscolatura degli arti inferiori e il senso

dell’equilibrio dell'usario.

@ [1i] Leggere sempre le istruzioni

® |eggere le istruzioni di tutti i dispositivi di ausilio utilizzati per il trasferimento dell’utente.
e Conservare il manuale in un luogo accessibile agli utenti del prodotto.

e Assicurarsi di avere sempre la versione piu aggiornata del manuale.
¢ | manuali sono disponibili e scaricabili dal nostro sito internet www.directhealthcaregroup.com

¢ |l sollevatore non deve mai essere utilizzato da persone che non siano state istruite sul relativo funzionamento.
e E severamente vietato apportare modifiche al prodotto originale.

SystemRoMedic FU

131



@ Controllo di sicurezza

Ispezione visiva

Verificare che I'imballaggio sia integro.

Verificare la correttezza del prodotto fornito.

Controllare regolarmente il funzionamento del sollevatore.
Verificare che il materiale non sia danneggiato.

Prima dell’'uso

Verificare che siano presenti tutti i particolari/componenti nell'imballaggio.

Verificare che siano presenti tutti gli accessori approvati nell'imballaggio.

Verificare che sia presente il documento di Controllo della Qualita del Prodotto nell'imballaggio. Conservare questo
documento per eventuali contatti futuri con il produttore.

Accertarsi che il sollevatore sia montato correttamente.

Verificare la funzione di sollevamento e la regolazione dell’apertura della base.

Verificare il corretto funzionamento in tutte le direzioni.

Verificare il collegamento del bilancino e il funzionamento dei fermi di sicurezza.

Verificare che il perno di bloccaggio ad attacco rapido per I'attuatore sia installato correttamente.

Montaggio di MiniLift200

Verificare che siano presenti tutti i componenti:
Unita di sollevamento, pannello comandi e batteria, telaio e motore per la regolazione dell’apertura della base, pedana,
supporto per le gambe, pulsantiera e relativo cavo, manuale istruzioni e caricabatteria.

Collegamento dei cavi: Il cavo della pulsantiera all’uscita HS, il cavo per
I'unita di sollevamento sulla colonna portante all’'uscita M1 e il cavo per il
motore per la regolazione dell’apertura della base all’'uscita M2.

Etichetta dell'interruttore di sicurezza: selezionare un’etichetta in una lingua
adatta che informe su come resettare I'interruttore di sicurezza. Incollare
I’etichetta sul lato superiore del braccio di sollevamento.
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Ispezione finale

Verificare che nell'imballaggio non siano rimaste parti sfuse.
Controllare che il sollevatore non presenti segni di usura e danni.
Controllare tutte e quattro le ruote e i relativi freni.

Controllare tutti i collegamenti e i fissaggi, inclusi viti e bulloni.

Controllare la funzione di arresto di emergenza premendo il relativo pulsante, quindi
i pulsanti di salita e discesa. Se non accade nulla premendo i pulsanti di salita e
discesa, 'arresto di emergenza funziona correttamente.

Prendere la pulsantiera, premere il pulsante di salita e alzare completamente il braccio
di sollevamento. Premere quindi il pulsante di discesa e abbassare completamente il
braccio di sollevamento.

Controllare il funzionamento della regolazione dell’apertura della base. Allargare la base
alla massima apertura, quindi premere I'altro pulsante per restringerla nuovamente.

Verificare il funzionamento del sollevatore, sollevando una persona (non un usario) con
un’apposita imbracatura. Al contempo, controllare la funzione di discesa di emergenza
con una persona sul sollevatore. Vedere la sezione Discesa di emergenza.

Se il sollevatore funziona correttamente, collegare il caricabatterie e controllare che la
spia di ricarica sul pannello comandi si accenda.

NOTA!
Prima di utilizzare il sollevatore per la prima volta:

® deve essere ricaricato per almeno 4 ore. Vedere la sezione Ricarica delle batterie.

e i| contatore di assistenza del pannello comandi deve essere azzerato. Per azzerare il
contatore di assistenza, premere entrambi i pulsanti di sollevamento sulla pulsantiera
allo stesso tempo per 5 secondi.

"azzeramento del timer & confermato da un segnale acustico.

Conservare il manuale in un luogo accessibile agli utenti del prodotto.

v

*
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Uso del prodotto

AControindicazioni, precauzioni e avvertenze

Controindicazioni

e | sollevatori a pavimento non devono essere utilizzati da pazienti di peso superiore al valore massimo indicato sulle
rispettive etichette.

¢ |l sollevatore non deve essere utilizzato o immerso in acqua, ad es. sotto la doccia.

¢ |l sollevatore non deve essere lasciato o immagazzinato in ambienti con umidita elevata.
¢ |l sollevatore non deve essere pulito a vapore.

e |l sollevatore non deve essere ricaricato in ambienti umidi.

¢ |l sollevatore non deve essere utilizzato in ambienti arricchiti di ossigeno.

¢ |l sollevatore a pavimento non deve essere utilizzato in esterni, ma solamente in interni.

¢ |l sollevatore non € progettato per il trasporto di utenti su lunghe distanze, pud essere utilizzato solamente per brevi
trasferimenti.

Precauzioni

e \ferificare che il sollevatore a pavimento sia utilizzato solamente su superfici asciutte e piane.

Verificare che il sollevatore a pavimento sia montato/assemblato correttamente prima di utilizzarlo per la prima volta.

Controllare il sollevatore a pavimento dopo ogni ripiegamento/smontaggio per il trasporto.

Verificare il movimento di sollevamento e che gli attuatori raggiungano il finecorsa.

Ispezionare il sollevatore una volta all’anno per accertarsi che non presenti segni di danni.

Verificare che la pulsantiera non presenti segni di usura.

Verificare che le indicazioni sulla pulsantiera corrispondano alle funzioni del sollevatore.

Verificare le condizioni della batteria.

¢ In occasione della manutenzione annuale, verificare il numero di sollevamenti degli attuatori e procedere di
conseguenza.

o E importante che I'utente non sia mai lasciato da solo durante il trasferimento.

e La garanzia si applica solamente se le riparazioni o le modifiche apportate sono state eseguite da personale
autorizzato da Direct Healthcare Group.

e Accertarsi che non vi siano ostacoli o persone lungo il tragitto del sollevatore.

e Movimentare la batteria con cautela. Non farla cadere.

e Utilizzare esclusivamente batterie e cavi progettati per il sollevatore.

e \ferificare che tutti gli accessori per il sollevamento siano perfettamente stabili e possano muoversi liberamente.

* Inserire sempre i freni quando il sollevatore non & utilizzato.

e Siraccomanda di effettuare sempre il trasferimento a bassa velocita quando sul sollevatore € presente un utente.
* Prestare attenzione a non affrontare eventuali soglie a pavimento a velocita o con forza eccessiva.

e e soglie devono sempre essere affrontate con le ruote posteriori del sollevatore a pavimento per prime. Procedere
sempre a bassa velocita e avvertire I'utente per tempo.
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Avvertenze

e Prestare attenzione affinché i piedi dell’utente non restino schiacciati tra la pedana e il pavimento. Prestare attenzione
affinché i piedi dell’utente non restino schiacciati tra la pedana e la base durante la regolazione dell’apertura della
base, oppure che la mano dell’assistente non possa rimanere schiacciata durante la sistemazione dei piedi dell’utente
sulla pedana.

¢ Non utilizzare I'imbracatura accessoria per le gambe senza utilizzare anche un’imbracatura appropriata per MiniLift,
ad es. ThoraxSling.

o Per il trasferimento con MiniLift200, I'utente deve essere in grado di sostenere il proprio peso in piedi.

Per poter utilizzare MiniLift200, il utente deve essere in grado di:
e sostenere il proprio peso in posizione eretta
e comprendere le istruzioni

Carico di lavoro sicuro

| vari componenti del sistema di sollevamento assemblato, quali il sollevatore, il bilancino, I'imbracatura, la bilancia e gli
altri accessori, possono avere carichi di lavoro sicuro differenti. Il carico massimo consentito dell’intero sistema
corrisponde sempre a quello del componente con il carico massimo inferiore. Verificare sempre le indicazioni su tutti i
componenti e contattare Direct Healthcare Group in caso di dubbio.

Il pannello comandi e la batteria hanno le seguenti funzioni (39

. Arresto di emergenza
. Spia di ricarica
. Display per I'indicazione del livello di carica della batteria
. Uscita per cavo per caricabatterie
. Uscita per il motore per la regolazione dell’apertura della base
. Uscita per 'attuatore del braccio di sollevamento
. Uscita per la pulsantiera - —
. Discesa elettrica di emergenza @ 1
°° o
<

© 00 N O O~ wWwN =

. Maniglia per la rimozione della batteria
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@ Ricarica delle batterie

Un tono durante I'uso del sollevatore indica che le batterie devono essere ricaricate.
Ricaricare il sollevatore dopo I'uso in modo da garantire che la batteria sia sempre completamente carica.
Bloccare le ruote durante la ricarica della batteria.

1. Collegare il cavo di ricarica a una presa elettrica ed alla presa nel caricabatterie.

Sul display appare il simbolo di ricarica in corso.

2. Verificare che le spie sul pannello comandi si accendano. Il LED verde indica che il caricabatterie sta ricevendo la
corrente di alimentazione, mentre il LED giallo indica che la batteria € in ricarica.

3. La ricarica si interrompe automaticamente quando la batteria € completamente carica.

Caricabatterie a muro.
1. Rimuovere la batteria dal sollevatore e posizionarla nel caricabatterie a muro.
2. Verificare che il LED sul lato anteriore del caricabatterie si accenda.

NOTA!

Prima di utilizzare il sollevatore per la prima volta, occorre ricaricalo per almeno 4 ore.

Per garantire la massima durata delle batterie, ricaricarle regolarmente. Si raccomanda di ricaricare quotidianamente il
sollevatore se viene utilizzato ogni giorno.

Il pulsante di arresto di emergenza deve essere disinserito durante la ricarica.

Stato della batteria sul display
Lindicazione del livello di scaricamento della batteria prevede 4 fasi:

Stato 1 della batteria: La batteria & ok, non necessita di ricarica (100-50%).

Stato 2 della batteria: La batteria deve essere ricaricata (50-25%).

Stato 3 della batteria: La batteria deve essere ricaricata (Meno del 25%). Premendo uno dei
pulsanti viene emesso un segnale acustico.

Stato 4 della batteria: La batteria deve essere ricaricata. In questa fase alcune funzionalita del

=l

sollevatore non si attivano.

Quando la batteria € in questo stato & possibile esclusivamente abbassare il braccio di

sollevamento. Inoltre, viene emesso un segnale acustico alla pressione di uno dei pulsanti (17 V o inferiore).
Il simbolo alterna tra le due figure per 10 secondi.

Il simbolo della batteria viene visualizzato quando il pannello comandi & attivo fino allo spegnimento (2
minuti dopo I'uso).

Non & possibile utilizzare una batteria diversa dal tipo BAJ1/BAJ2.

Il livello di carica della batteria si misura tramite il livello di tensione. Per questo € possibile ad esempio che
il simbolo della batteria passi dallo stato 1 allo stato 2 e ritorni allo stato 1.

Visualizzazione delle informazioni di servizio
Le informazioni di servizio principali vengono visualizzate sul display. Per visualizzare 12034

le informazioni di servizio sul display premere il pulsante di sollevamento del braccio per mezzo 1257000
secondo. Linformazione verra visualizzata per 30 secondi oppure fino all’attivazione di altri pulsanti.

7
90/360

o Cicli totali eseguiti

e Azionamento dell’attuatore (ampere x secondi in uso)
e Totale di sovraccarichi

e Giorni trascorsi dall’ultimo servizio/tra i servizi
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Ripristino dell’interruttore di sicurezza

SPINGERE Tenere premuto per 2 sec SPINGEREr . Tenere premuto per 2 sec

1. Spingere il braccio di sollevamento verso il basso e 2+ Spingere il braccio di sollevamento verso il basso e

tenere premuto il pulsante SU sulla pulsantiera per tenere premuto il pulsante GIU sulla pulsantiera per
due secondi. due secondi.

Sostituzione della batteria

Pulsantiera

Sollevamento/discesa del braccio di sollevamento

Il simbolo indica la direzione di movimento. + *

I movimento si arresta rilasciando il pulsante.
Qualora il braccio di sollevamento incontri un ostacolo durante

la discesa, il movimento del sollevatore si interrompe immediatamente.
Per proseguire la discesa occorre sollevare leggermente il braccio di
sollevamento con la pulsantiera.

Apertura e chiusura della base — N
| simboli sui pulsanti indicano le rispettive funzioni. ‘ ’ U
Il movimento si arresta rilasciando i pulsanti.
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@ Arresto di emergenza

Per inserire I'arresto di emergenza @
Premere il pulsante rosso di arresto di emergenza sul pannello comandi.

o o
o o
Ripristino E
Girare il pulsante in direzione delle frecce finché non scatta verso I'esterno.
Per evitare di scaricare la batteria, si raccomanda di lasciare premuto il
pulsante di arresto di emergenza quando non viene utilizzato il sollevatore.
e Discesa di emergenza Discesa manuale
di emergenza
Discesa manuale di emergenza
Per la discesa manuale di emergenza, girare in senso orario la manopola in
plastica sull’attuatore.
Discesa elettrica di emergenza I |
Per la discesa elettrica di emergenza, usare il relativo pulsante sul pannello
comandi. Discesa elettrica
di emergenza s

Istruzioni per I'uso

Seguire attentamente le istruzioni per il corretto utilizzo di MiniLift200.

Funzioni della pulsantiera

La pulsantiera prevede quattro funzioni: sollevamento e discesa del braccio di sollevamento, apertura e chiusura della
base. Non ¢ possibile utilizzare due funzioni simultaneamente.

NOTA: La pulsantiera non funziona in caso di attivazione del pulsante di arresto di emergenza.

NOTA: MiniLift200 non e progettato per il trasporto dei pazienti. Puo essere utilizzato solamente per brevi trasferimenti.
Attenzione: Non spostare mai il sollevatore tirando I'attuatore.

Attenzione: Prestare attenzione affinché i piedi dell'usario non restino schiacciati tra la pedana e il pavimento.

Prestare attenzione affinché i piedi dell'usario non restino schiacciati tra la pedana e la base durante la regolazione
della larghezza della base.
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Istruzioni per I'uso di MiniLift

Prima di utilizzare MiniLift, pianificare sempre I'operazione e valutare ogni rischio prima del
sollevamento e del trasferimento:

a. Verificare che I'ambiente sia idoneo e pianificare 'intera operazione.

b. Verificare il funzionamento di MiniLift e ThoraxSling.

c. Verificare il livello di carica della batteria di MiniLift.

d. Verificare che MiniLift sia stato sottoposto correttamente a manutenzione.

e. Verificare visivamente che MiniLift e ThoraxSling non presentino segni di danni o difetti.

f. Accertarsi che le dimensioni di ThoraxSling siano adeguate secondo le Istruzioni per I'uso.

Requisiti per I'uso:
a. |l cliente deve essere parziaimente in grado di rimanere in piedi per utilizzare MiniLift e tale
capacita deve essere accertata mediante una valutazione dei rischi per ogni singolo caso.

Montaggio di ThoraxSling

3.

Applicare ThoraxSling al cliente seguendo le Istruzioni per I'uso di
ThoraxSling.

La cinghia intorno al torace non deve essere piu larga di 10 cm o
sovrapporsi. In caso contrario, € preferibile utilizzare una cinghia piu grande
0 piu piccola.

Allacciare la cintura di sicurezza. Valutare il fatto di non allacciare la cintura
di sicurezza qualora il cliente utilizzi una sacca per stomia, gastrostomia
endoscopica percutanea, presenti ferite o simile. Il cliente puo essere
sollevato in tutta sicurezza con MiniLift anche senza allacciare la cintura di
sicurezza.

Introduzione di MiniLift

6.

. Sollevare la levetta di bloccaggio sul braccio di sollevamento e regolarlo

. Applicare le imbracature adeguate di ThoraxSling ai ganci sul braccio di

. Tirare il braccio di sollevamento estensibile all’indietro e bloccare la levetta

All'occorrenza, per avvicinarsi alla sedia a rotelle, sollevare i supporti per i

piedi della sedia a rotelle e smontarli o ripiegarli a lato. \s@__
=

Allargare il pit possibile le gambe di MiniLift e posizionare MiniLift di fronte
al cliente, cioe rivolto verso il cliente.

Dopo aver posizionato correttamente MiniLift di fronte al cliente, bloccare le
ruote di MiniLift ed eventualmente di sedia a rotelle/letto.

Accertarsi che i piedi del cliente possano raggiungere la pedana e
allargarli quindi sulla pedana di MiniLift in modo da assicurare il massimo
bilanciamento.

. Regolare i supporti per le ginocchia in altezza e profondita in modo che le

tibie del cliente siano supportate in modo adeguato.

in modo che il cliente possa raggiungerlo comodamente con le braccia
piegate.

sollevamento.

sul braccio di sollevamento in modo che le imbracature sul bilancino siano
sotto tensione e non allentate.
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14. Sistemare le mani del cliente sulle impugnature
del braccio di sollevamento, con i pollici sopra le
impugnature. In alternativa, il cliente pud staccare
le mani dai braccioli della sedia a rotelle. Per i clienti
con funzionalita muscolare ridotta nelle braccia,
posizionare le braccia sui braccioli di ThoraxSling.

15. Determinare I'alternativa migliore per sollevare il
cliente:

a. Questa posizione & preferibile per i clienti pit bassi
e attivi: La regolazione piu ravvicinata del braccio
comporta una posizione pit inclinata in avanti,
che di conseguenza richiede una maggiore forza
muscolare nelle gambe.

b. Questa posizione € pit indicata per i clienti piu alti
e deboli: La regolazione piu allargata del braccio
€ piu indicata per i pazienti pit deboli che devono
svolgere la riabilitazione.

16. Istruire il cliente in merito al sollevamento — non
sollevamento.

17. Posizione dell’assistente: L'assistente deve restare
a lato del sollevatore e premere il pulsante SU sulla 24. Bloccare le ruote di sedia a rotelle o letto
pulsantiera. Osservare sempre la posizione dei piedi all'occorrenza.
del cliente, verificare che ThoraxSling non scivoli e
che la posizione dei piedi non cambi, assicurando la
maggiore stabilita possibile.

25. Posizionare le mani del cliente sulle impugnature del
braccio di sollevamento.

26. Se possibile, I'assistente deve restare a lato di
MiniLift. Premere il pulsante GIU sulla pulsantiera per
abbassare il cliente.

18. Sollevare il cliente in posizione tale da poter rimanere
eretto. E importante notare che alcuni clienti possono
temere di rimanere in piedi, in quanto hanno paura di
cadere in avanti. 27. Sistemare la sedia a rotelle, il letto o la sedia nella

posizione di seduta finale piu comoda possibile.
19. A seconda del livello di stabilita, il cliente puo

appoggiare le mani sul telaio di MiniLift all'occorrenza.  28. Continuare ad abbassare il braccio e accertarsi che |l
cliente sia seduto correttamente (ad es. sulla sedia

20. Sbloccare le ruote di MiniLift. arotelle).

21. Durante il trasferimento del cliente, chiudere le gambe o9
di MiniLift e muovere MiniLift in modo che il paziente
sia rivolto in avanti.

. Chiedere al cliente di alzare le mani da MiniLift,
estendere il braccio e staccare completamente
ThoraxSling da MiniLift.

22. Svolgere I'attivita desiderata, ad es. trasferimento, 30

riabilitazione o toilette.

. Sbloccare le ruote di MiniLift, se necessario, e alzare
con cautela i piedi del cliente dalla pedana di MiniLift.
23. Dopo aver portato il cliente in posizione eretta come
desiderato, muovere MiniLift nella posizione prevista

per il trasferimento. 32. Rimuovere ThoraxSling dal cliente.

3

=

. Allontanare MiniLift dal cliente.

Suggerimento:

Utilizzare un’imbracatura piti lunga per gli utenti piu bassi e che non possono essere sollevati completamente.
Utilizzare un’imbracatura piu corta per gli utenti piu alti ed estrarre il braccio di sollevamento per consentire all’'utente di
rimanere in posizione eretta.
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Risoluzione dei problemi

In caso di mancato funzionamento del sollevatore o della regolazione dell’apertura della base, controllare quanto segue:
— Assicurarsi che il pulsante di arresto di emergenza non sia premuto.

— Verificare che tutti i cavi siano collegati correttamente. Estrarre e ricollegare i cavi saldamente.

— Verificare che la batteria non sia in ricarica.

— Verificare che la batteria sia carica.

Se il sollevatore non funziona correttamente, contattare il proprio rivenditore.

Se il sollevatore emette rumori anomali:
— Provare a localizzare la sorgente del rumore. Mettere il sollevatore fuori servizio e contattare il proprio rivenditore.

Accessori

Durata prevista degli accessori
Fare riferimento al manuale o alle schede tecniche dei rispettivi accessori

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, codice 45500003-009

ThoraxSling, wipeable, S-XXL, codice 45500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, codice 45600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL,
codice 45690004-008

CalfStrap, codice 70200033

SlingBarWrap MiniLift, codice 70200012

Pulsantiera

Pulsantiera HB33-6 con indicazione di assistenza e stato della batteria, e indicatori
di sovraccarico.

Hand control HB33-6, codice 70200089
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Manutenzione

Il sollevatore deve essere sottoposto ad ispezione almeno una volta all’anno. Le ispezioni devono essere eseguite da
personale tecnico autorizzato e in conformita al manuale di assistenza Direct Healthcare Group.

Le riparazioni e la manutenzione devono essere effettuate esclusivamente da personale autorizzato, utilizzando ricambi
originali.

! Le batterie esaurite devono essere conferite al centro di riciclaggio piu vicino.
Le batterie esaurite possono anche essere restituite a Direct Healthcare Group oppure a un rivenditore per il
riciclaggio.

Pulizia/disinfezione

All'occorrenza, pulire il sollevatore con un panno e acqua calda o una soluzione di acqua e sapone e assicurarsi che
le ruote siano prive di sporcizia e capelli. | componenti elettronici (batteria, pannello comandi, pulsantiera, attuatori,
cavi) devono essere puliti solamente con un panno umido. Per non deteriorare lo strato di grasso sugli steli dei pistoni,
gli attuatori devono essere ritratti alla corsa minima e senza carico prima della pulizia. Accertarsi che il sollevatore

si sia asciugato completamente dopo la pulizia. Il sollevatore non deve essere pulito a vapore, per evitare il rischio

di corrosione. Non utilizzare detergenti contenenti fenolo o cloro in quanto potrebbero danneggiare i materiali. Per
I’eventuale disinfezione, si raccomanda di utilizzare etanolo al 70%, isopropanolo al 45% o simile. Si raccomanda di
procedere alla pulizia una volta alla settimana o piu spesso, a seconda della frequenza d’uso.

Immagazzinaggio e trasporto

Se il sollevatore non viene usato per un certo periodo di tempo, oppure durante il trasporto, si raccomanda di lasciare
premuto il pulsante di arresto di emergenza. Il sollevatore deve essere trasportato e immagazzinato in ambienti con
temperatura compresa tra -10°C e +50°C e umidita normale, 20-80% senza condensa. La pressione dell’aria deve
essere compresa tra 700 e 1.060 hPa. Vedere anche Dati tecnici di seguito e le indicazioni sul dispositivo. Il simbolo
all’estrema sinistra indica I'immagazzinaggio e il trasporto. Attendere che il sollevatore si sia stabilizzato a temperatura
ambiente prima di ricaricare le batterie o utilizzare il sollevatore. Il sollevatore deve essere immagazzinato al riparo dalla
polvere e in modo che la batteria non sia esposta alla luce solare diretta.

50°C 80% 1060
- (%)
= Sl
“ -10°C 20% 700

hPa

Funzionamento

La temperatura di funzionamento deve essere compresa tra 5°C e 40°C, con umidita relativa del 20-80%, senza
condensa, e pressione atmosferica compresa tra 700 e 1060 hPa. Vedere anche Dati tecnici di seguito e le indicazioni
sul dispositivo. Il simbolo all’'estrema sinistra indica le condizioni di funzionamento.

*IWe

Contratti di assistenza

1060

80% hPa

700

20% hPa

Direct Healthcare Group offre la possibilita di stipulare contratti di assistenza per la manutenzione e la revisione periodica
del sollevatore. Contattare il proprio rappresentante locale Direct Healthcare Group.

142 IFU SystemRoMedic



Simboli

@13

Bianco/blu
Leggere il manuale dell’utente

X

Il prodotto non deve essere smaltito come normale rifiuto urbano

e
m

Il prodotto € conforme ai requisiti 2017/745, (VDR)

Tipo BF, secondo il grado di protezione da scossa elettrica.

Il dispositivo & progettato per I'uso in interni.

Classe Il , doppio isolamento

Importante
Prestare attenzione

@| >|[Ol| k| P

Do not push

Rosso/ nero
Non spingere o tirare il sollevatore per 'attuatore

ON 2min

&

OFF 18min

Ciclo di lavoro utile:
2 minuti in modalita attiva (dispositivo acceso),
18 minuti in modalita di riposo (dispositivo spento).

MinLit200  SWL Total | Massa

8

Peso (massa) del dispositivo, carico massimo

a @ di sicurezza del dispositivo e somma totale. Tutti in kg.
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Dati tecnici

Velocita di sollevamento

35 mm/s senza carico

Batterie

Due batterie (al gel) sigillate al piombo da 12V, 2,9 Ah, regolate tramite valvola

Caricabatterie

Max. 400mA

Motore (colonna portante)

24V CC, 10,5 Ah. Tempo di funzionamento: 10% al massimo funzionamento continuo
per 2 minuti Spinta: 7500 N.

Motore (base)

24V CC, 12,3 Ah. Tempo di funzionamento: 10% al massimo funzionamento continuo
per 2 minuti Spinta: 2000 N.

Livello acustico

55,8 dB(A)

Materiale

Acciaio

Discesa di emergenza

Meccanica ed elettrica

Ruote Anteriori 100 mm (4”), posteriori 100 mm (4”)
Peso 49 kg

Classe di protezione IP X4

Ciclo di vita previsto 10 anni

Durata prevista degli Fare riferimento al manuale o alle schede tecniche dei rispettivi accessori
accessori

Forza di pressione dei pulsanti | 4 N

sulla pulsantiera

Carico massimo 200 kg

Ambiente di funzionamento

Temperatura compresa tra 5°C e 40°C, umidita relativa del 20-80%, senza condensa,
e pressione atmosferica compresa tra 700 e 1060 hPa.

Ambiente di immagazzinaggio
e trasporto

Temperatura compresa tra -10°C e +50°C, umidita relativa del 20-80%, senza
condensa, e pressione atmosferica compresa tra 700 e 1060 hPa.
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Compatibilita elettromagnetica

Il sollevatore € stato testato in conformita alle norme vigenti in materia di capacita di blocco delle EMI (interferenze
elettromagnetiche) da fonti esterne. Il sollevatore ¢ stato testato ai sensi della norma IEC60601-1-2, Edizione 4.

Alcune misure possono contribuire a ridurre le interferenze elettromagnetiche, ad es. nei seguenti ambienti previsti di
utilizzo: ambiente di cura domiciliare e ambiente di cura professionale.

Di seguito sono riportate alcune eccezioni all’ambiente previsto: in prossimita di apparecchiature chirurgiche ad alta
frequenza e in ambienti schermati dalle radiofrequenze, ad es. per la risonanza magnetica per immagini.

AVWVERTENZA: Qualora smetta di funzionare, si comporti in modo anomalo o si muova accidentalmente per effetto

di possibili disturbi o interferenze elettromagnetiche, si raccomanda di spegnere I'unita, riaccenderla e verificarne
il funzionamento prima dell’'uso. Se il problema persiste, spostare I'unita in un altro ambiente o locale. In caso di

interferenze ad altre apparecchiature, verificarne il funzionamento prima dell’uso.

AVVERTENZA: Qualora smetta di funzionare o si comporti in modo anomalo per effetto di possibili disturbi o interferenze
elettromagnetiche, si raccomanda di spegnere I'unita, verificarne il funzionamento e spostarla in un altro ambiente o
locale. In caso di interferenze ad altre apparecchiature, verificarne il funzionamento prima dell’uso.

AVVERTENZA: "uso del dispositivo in prossimita oppure al di sopra di altri dispositivi deve essere evitato, in quanto
pud comprometterne il corretto funzionamento. Qualora non possa essere evitato, verificare che entrambi i dispositivi
funzionino correttamente.

AVVERTENZA: Eventuali dispositivi di comunicazione portatili in radiofrequenza (periferiche incluse come ad es. cavi per
antenne e antenne esterne) non devono essere utilizzati a meno di 30 cm (12 pollici) da qualsiasi parte del sollevatore,

compresi i cavi specificati dal produttore. In caso contrario, si potrebbero compromettere le prestazioni del dispositivo.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker
emissions |EC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

|IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz—-2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745,780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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1. Brazo de gria
2. Ganchos para eslinga/chaleco de grua
3. Panel de mandos
4. Soporte de piernas
5. Reposapiés
6. Ruedas traseras con freno
7. Bateria
- 2 8. Parada de emergencia
@ 9. Ajuste de soporte de piernas
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. Bajada de emergencia manual

. Bajada de emergencia eléctrica
. Testigo de carga

. Ruedas delanteras

-
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. Mecanismo de bloqueo para ajuste del
brazo de gria

MiniLift200 es una gria mévil de posicion sentada-erguida para personas con movilidad reducida. Ha sido disefiada,
en combinacion con los accesorios adecuados, con el fin de asistir al utente en posicion erguida de forma comoda y
préactica. Ofrece apoyo bajo los pies, sobre las espinillas y detras de la espalda. MiniLift200 es ideal para utentes con
cierto grado de estabilidad en posicion de pie y facilita el entrenamiento de sus musculos de las piernas y sentido del
equilibrio.

@ I:El Lea siempre el manual

* |ea siempre los manuales de todos los dispositivos de asistencia empleados en los traslados.

e Guarde el manual en un lugar accesible a los usuarios del producto.

e Asegurese de disponer siempre de la version correcta del manual.

e Podra descargar las ediciones mas recientes de los manuales en nuestro sitio web: www.directhealthcaregroup.com

e |agrua no deben utilizarla bajo ninguna circunstancia personas que no hayan recibido una formacion adecuada para
la operacion de la misma.
* Queda terminantemente prohibido modificar el producto original.
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@ Inspeccion operacional

Inspeccion visual

e Examine el embalaje para detectar si presenta algun dafio.

e Compruebe que ha recibido el producto correcto.

e Revise peridédicamente las funciones de elevacion.

e Asegurese de que el material no presente desperfecto alguno.

Antes de su uso

e Compruebe que todas las partes/componentes se hayan incluido en el embalaje.

e Compruebe que los accesorios homologados se hayan incluido en el embalaje.

e Compruebe que el documento Homologacion de la calidad del producto se haya incluido en el embalaje. Guarde
este documento para futuras tomas de contacto con el fabricante.

* Asegurese de que la gria esté correctamente armada.

e Compruebe las funciones de elevacion y espaciamiento.

e Compruebe la funcién de impulso en todas las direcciones.

e Compruebe la conexion de la percha y la operacion del cierre de seguridad.

¢ \erifique la correcta instalacion del pasador de bloqueo de conexién rapida del actuador.

Montaje de MinilLift200

Aseglrese de que se incluyan todos los componentes:
unidad de grda, médulo de control y paquete de baterias, bastidor inferior y motor de espaciamiento, reposapiés,
soporte de piernas, panel de mandos con cable, manual y cargador.

Conecte los cables: El cable del mando en HS, el cable de la unidad
de grua del mastil en la toma de corriente M1 y el cable del motor de

espaciamiento en la toma M2.

Etichetta dell'interruttore di sicurezza: selezionare un’etichetta in una lingua
adatta che Etiqueta del interruptor de seguridad: seleccione una etiqueta
en un idioma adecuado que informe sobre cémo reiniciar el interruptor de

seguridad. Pegue la etiqueta en el lado superior del brazo de elevacion.

informe su come resettare I'interruttore di sicurezza. Incollare I'etichetta sul
lato superiore del braccio di sollevamento.
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Inspeccion final

Asegurese de no haberse dejado ninguna pieza en el embalaje.

Examine posibles indicios de desgaste o dafios en la grda.

Compruebe las cuatro ruedas con sus respectivos bloqueos.
Compruebe todas las conexiones  fijaciones, incluidos tornillos y pernos.

Compruebe la funcion de parada de emergencia pulsando la parada de
emergencia y, a continuacion, el botén de subida o bajada. Si no ocurre nada
al pulsar los botones de subida o bajada, significa que la parada de emergencia
funciona correctamente.

Agarre el panel de mandos, pulse el botén de subida y eleve al maximo el brazo
de grua. Seguidamente, pulse el botén de bajada y descienda el brazo de grua
hasta el fondo.

Pruebe la funcién de espaciamiento. Pulse el botdon de espaciamiento para
ampliar al maximo la base y luego el otro botén para volverla a estrechar.

Ensaye la funcién de elevacion levantando a una persona (que no sea un utente)
mediante una eslinga homologada. Al mismo tiempo, compruebe la funcion

de bajada de emergencia con alguien en la grda. Vea la seccion Bajada de
emergencia.

Si la griia funciona correctamente, conecte el cargador y asegurese de que se
encienda el testigo de carga del médulo de control.

JATENCION!
Antes de utilizar el elevador por vez primera:

* debera cargarse al menos 4 horas. Vea la seccion sobre carga de baterias.

e tiene que restablecer el contador de servicio del cuadro de mandos. Para
restablecer los contadores de servicio, pulse los dos botones del elevador del
mando manual a la vez durante 5 segundos. Una sefial acustica le indicara que el

temporizador se ha restablecido.

Guarde el manual de usuario en un lugar accesible a los usuarios del producto.

v

*
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Empleo del producto

AContraindicaciones, precauciones y advertencias

Contraindicaciones

e |as gruas de suelo no las pueden utilizar pacientes que sobrepasen el peso maximo indicado en la etiqueta de las
gruas.

e Lagruano se debe bajar en agua ni utilizar en una ducha.

e Lagruano debe dejarse ni guardarse en un entorno mojado o himedo.

e La grua no debe limpiarse utilizando vapor.

e Lagria no debe cargarse en una habitacién himeda.

e |agruano se debe utilizar en entornos enriquecidos con oxigeno.

e Lagrua de suelo no debe utilizarse en exteriores, sino Unicamente en interiores.

e |agria no esta pensada para transportar usuarios en distancias largas, solo para traslados cortos.

Precauciones

e Compruebe que la gria de suelo se utilice sobre una superficie seca y debidamente nivelada.

e Compruebe que la gria de suelo esté montada/armada correctamente antes de utilizarla por primera vez.
e Compruebe la gria de suelo cada vez después de plegarla/desarmarla tras realizar cualquier traslado.

e Compruebe el movimiento de elevacion e inspeccione el intervalo completo de los actuadores.

® Inspeccione la grda una vez al afo para detectar cualquier signo de dafios.

e Compruebe que la unidad de mano no presenta signos de desgaste.

e Compruebe que las marcas de la unidad de mano coinciden con las funciones de elevacion.

e Compruebe el estado de la bateria.

e Durante la puesta a punto anual, tenga en cuenta el niUmero de elevaciones llevadas a cabo por el actuador y
actle en consecuencia.

e Esimportante no dejar nunca al usuario solo durante el traslado.

e |a garantia solo se aplica si las reparaciones o modificaciones las ha realizado personal autorizado por Direct
Healthcare Group.

Asegurese de que no haya obstaculos ni personas en la trayectoria de la gria.

Manipule la bateria con cuidado. No la deje caer.

Utilice unicamente baterias y cables pensados para la grda.

e Compruebe que todos los accesorios de elevacion se alinean con el centro de gravedad y se pueden mover
libremente.

Active los frenos siempre que no esté utilizando la grda.
* Se recomienda emplear una velocidad baja cuando mueva una grda y un usuario la esté utilizando.
e Tenga cuidado de no pasar con la grua de suelo por umbrales a alta velocidad o con mucha fuerza.

e Cuando pase por encima de un umbral, pase primero la rueda trasera de la gria de suelo. Acérquese al umbral a
una velocidad baja e informe al usuario de que van a pasar por encima de un umbral.
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Advertencias

e Asegurese de que los pies del usuario no queden atrapados entre el reposapiés y el suelo. Asegurese de que los pies
del usuario no queden atrapados entre el reposapiés y la base cuando ajuste el ancho de esta, y de que las manos

del asistente no queden atrapadas ni enganchadas cuando esté ajustando los pies del usuario en el reposapiés.

e No utilice el accesorio de la correa para las pantorrillas sin también utilizar una eslinga que sea adecuada para la

MiniLift, como la ThoraxSling.

e Para hacer traslados con la MiniLift200, el usuario debe poder soportar peso mientras esta de pie.

Para los traslados con MiniLift200 el usario debe ser capaz de lo siguiente:

e soportar peso en pie
e comprender las instrucciones

Carga operacional segura

Los distintos productos del sistema de elevacién montado (grda, percha, eslinga, balanza y demas accesorios de

elevacion) pueden tener diferentes cargas operacionales seguras. La carga méxima mas baja de entre las indicadas para

los distintos productos del sistema se aplicara siempre al sistema en su integridad. Verifique siempre la marcacion de

todos los productos de la unidad y péngase en contacto con Direct Healthcare Group en caso de duda.

El médulo de control y la bateria presentan las siguientes
caracteristicas

. Parada de emergencia

. Testigos de carga

. Visualizador del nivel de carga de bateria
. Cable de cargador

. Conexién del motor de espaciamiento

. Conexién del actuador del brazo de grda
. Conexién del panel de mandos

. Bajada de emergencia eléctrica

. Tirador de alzamiento de bateria

© 0O N O O~ W N =
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@ Carga de baterias

Un tono durante la operacién de la grua indica que las baterias necesitan recargarse.
Cargue la grda tras su uso para asegurarse de que siempre se halle completamente cargada.
Bloquee las ruedas al cargar la bateria.

Procedimiento de carga:
1. Conecte el cable cargador a una toma eléctrica y en el punto de conexién para el cable cargador. N‘:

En la pantalla se visualizara el simbolo de carga.

2. Asegurese de que se enciendan los testigos del modulo de control. El diodo verde indica que el cargador esta
recibiendo alimentacion y el diodo amarillo que la bateria se esta cargando.

3. La carga se detiene automaticamente al cargarse completamente la bateria.

Cargador de montaje en pared.
1. Extraiga el paquete de baterias del dispositivo elevador y sitéelo en el cargador de montaje en pared.
2. Asegurese de que se ilumine el diodo de la frontal del cargador.

JATENCION!

Antes de usar la grda por primera vez, debera cargarse al menos 4 horas.

Para una éptima vida Util de las baterias, carguelas regularmente. Recomendamos cargar a diario si se utiliza la grda de
manera cotidiana.

El botén de parada de emergencia debe hallarse retraido durante la carga.

Informacion sobre la bateria en la pantalla
El proceso de descarga de la baterfa se mostraré en cuatro etapas:

Estado de bateria 1: La bateria esta bien. No se precisa carga (100-50%).

Estado de bateria 2: Es necesario cargar la bateria. (50-25%)

Estado de bateria 3: Es necesario cargar la baterfa. (Menos del 25%) En este estado de bateria se oird un
sonido al pulsar un botén.

=

Estado de bateria 4: Es necesario cargar la bateria. Llegado a este punto, la gria pierde parte de su
funcionalidad. En esta etapa de bateria solo puede bajarse el brazo de gria. Ademas, se emitira una
sefal acustica al activar un botén de control (17 V o inferior). El simbolo alternaré entre las dos
imagenes durante 10 segundos.

El simbolo de bateria se mostrara mientras permanezca activado el médulo, hasta la desconexion (2
minutos tras su uso). No se puede usar un tipo de bateria distinto a BAJ1/BAJ2.

El nivel de bateria se mide mediante un indicador de tensién. Ello significa que puede observarse, por
ejemplo, un

cambio del estado 1 al estado 2 en la bateria, y su posterior regreso al estado 1.

Consulta de la informacion de servicio
En la pantalla puede consultarse la informacion bésica de servicio. Para acceder a la misma, 12034

pulse medio segundo el boton de subida del brazo de grua. La informacion se mostrara 1257000
durante medio minuto o hasta la activacién de otros botones.

7
90/360

e Total de ciclos completados

e Operacion general del actuador (amperios x segundos en uso)
* Numero total de sobrecargas

e Dias desde el Ultimo servicio/Dias entre los servicios
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Como restablecer el interruptor de seguridad

EMPUJAR ) Mantener presionado 2 seg

1. Empuje hacia abajo el brazo elevador mientras 2. Empuje hacia abajo el brazo elevador mientras
mantiene pulsado el botén de subida de la unidad mantiene pulsado el botén de bajada de la unidad
de mano durante dos segundos. de mano durante dos segundos.

Cambio de la bateria

Panel de mandos

Subida/bajada del brazo de griia

El simbolo representa la direcciéon de desplazamiento.

El movimiento se detendra al soltar el boton. + *
Si el brazo de grda se encuentra un obstaculo mientras desciende,

la gria detendréa el movimiento inmediatamente. Para continuar,

tendra que subir ligeramente el brazo de grda utilizando la unidad de mano antes

de bajarlo mas.

Ampliacion/estrechamiento de la base — N
Las marcas de los botones representan su funcion. ‘ , U
El movimiento se detendra al soltar los botones.
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@ Parada de emergencia

Para activar la parada de emergencia @
Pulse el botén de parada de emergencia de color rojo, situado en el

o o
maodulo de control. °o°
Restablecimiento
Gire el botdn en la direccion de las flechas hasta que el boton se
retraiga.

Al objeto de evitar la descarga de la bateria recomendamos mantener
pulsado el botén de parada de emergencia cuando no se utilice la grua.
Bajada de >

e Bajada de emergencia emergencia manual

Bajada de emergencia manual
Para una bajada de emergencia manual, gire a la derecha la perilla de
pléstico del actuador.

Bajada de emergencia eléctrica

0

Para una bajada de emergencia eléctrica, emplee el botén de bajada Bajada de
del médulo de control. Utilize un objeto en punta como un boligrafo.

emergencia eléctrica

[

Instrucciones de uso

Deberan aplicarse las presentes instrucciones para un uso correcto de MiniLift200.

Funciones del panel de mandos

El panel de mandos incorpora cuatro funciones: subida y bajada (brazo de grua), despliegue y repliegue (espaciamiento).
No se pueden usar dos funciones al mismo tiempo.

JATENCION! Las funciones del panel de mandos no estaran operativas si se pulsa el botén de parada de emergencia.

JATENCION! MiniLift200 no ha sido disefiada para el transporte de utentes. Sélo puede usarse en traslados de corto
recorrido.

Precaucion: No desplace nunca la grda tirando del actuador.

Precaucion: Asegurese de que los pies del utente no queden atrapados entre el reposapiés y el suelo. Verifique que los
pies del utente no se queden atrapados entre el reposapiés y la base a la hora de configurar el espaciamiento.
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Instrucciones de uso de MiniLift

Antes de usar la MiniLift, planifique y evalle siempre los riesgos antes de una elevacion y

traslado:

. Compruebe que el entorno sea adecuado y planifique la tarea.

. Compruebe el funcionamiento de la MiniLift y de la ThoraxSling.
. Compruebe la bateria de la MiniLift.

. Compruebe que la MiniLift se haya puesto a punto.

S D0 O 0 T o

las Instrucciones de uso.

Requisitos de uso:

. Inspeccione visualmente la MiniLift y la ThoraxSling por si observa dafios o defectos.
Asegurese de que las dimensiones de la ThoraxSling sean las correctas de acuerdo con

a. Para usar la MiniLift, el usuario debe tener algin grado de capacidad para estar de pie —

esto depende de la evaluacion de riesgos individual.

Como acoplar la ThoraxSling

3.

Acople la ThoraxSling al usuario segun las instrucciones de la ThoraxSling
— consulte las Instrucciones de uso de la ThoraxSling.

Las correas alrededor del diafragma no deberian tener una separacion
superior a 10 cm ni estar superpuestas — si es el caso, considere usar una
talla mayor o menor.

Abroche el cinturén de seguridad. Realice una evaluacion del riesgo en
caso de que haya que abrochar el cinturén, si el usuario utiliza una bolsa
de ostomia, PEG (sonda de gastrostomia endoscoépica percutanea), tiene
heridas o similares. También podra elevar al usuario con la MiniLift incluso
sin abrochar el cinturén de seguridad.

Como introducir la MiniLift

6.

Si es necesario, para acercarse mas a la silla de ruedas, eleve los pies del
usuario del soporte para los pies de la silla de ruedas y apartelo.

Separe las patas de la MiniLift tanto como sea necesario y cologue la
MiniLift delante del usuario, frente a él.

Cuando la MiniLift esté colocada correctamente frente al usuario, bloquee
las ruedas de la MiniLift y las de la silla de ruedas/cama, si procede.

Asegurese de que los pies del usuario estén en contacto con el reposapiés

y coloque los pies del usuario correctamente en el reposapiés de la MiniLift.

Asi se asegurara un equilibrio méaximo.

. Ajuste la altura y la profundidad del soporte de piernas de tal forma que las

espinillas del usuario estén apoyadas.

. Levante la palanca de bloqueo del brazo elevador y coloque este Ultimo

de forma que el paciente pueda llegar a él comodamente con los brazos
flexionados.

. Acople los lazos adecuados de la ThoraxSling en los ganchos del brazo

elevador.

. Tire del brazo del elevador extensible hacia atras y bloquee la palanca del

brazo elevador de tal manera que los lazos de la eslinga se tensen y no
queden flojos.
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14.

20.

Coloque la mano del usuario en los asideros del
brazo elevador, con los pulgares por encima de la
parte superior de ellos. Silo prefiere, puede dejar que
el usuario se empuje desde los reposabrazos de la
silla de ruedas. Para usuarios con funcién muscular
reducida en los brazos, coloque el/los brazo/s en el
reposabrazos de la ThoraxSling.

. Considere diferentes pautas o formas de elevar

al usuario:

a. Adecuada para usuarios més bajos y mas activos:
La configuracién del brazo elevador conlleva una
mayor inclinaciéon hacia delante que requiere mas
fuerza muscular en las piernas.

b. Adecuada para usuarios mas altos o mas débiles:
La configuracion extendida del brazo elevador es
més adecuada para pacientes mas débiles que
necesitan entrenamiento.

. Instruya al usuario sobre la actividad de estar de pie,

no la elevacion.

. Colocacion del asistente: El asistente debe estar de

pie a un lado de la grda y pulsar el botén de subida
de la unidad de mano. Vigile la colocacién de los
pies del usuario y asegurese de que la ThoraxSling
no se resbale y la posicion de los pies no cambie,
asegurandose la mejor posicién de pie posible.

. Eleve al usuario a una posicion en la que pueda

mantenerse verticalmente. Es importante tener en
cuenta que algunos usuarios pueden no desear
colocarse en posicion vertical por miedo a caerse
hacia delante.

. En funcién de la estabilidad del usuario, ajuste la

posicion de las manos del usuario al bastidor de la
MiniLift, de ser necesario.

Desbloquee las ruedas de la MiniLift.

24,

25.

26.

27.

28.

Si tiene que bajar al usuario ahi, bloquee la silla de
ruedas o silla/cama, de ser necesario.

Coloque las manos del usuario en los asideros del
brazo elevador.

Si es posible, el asistente debe estar de pie al lado
de la MiniLift. Pulse el botén de bajada de la unidad
de mano para bajar al usuario.

Coloque la silla de ruedas, otra silla o la cama en
posicién para conseguir la mejor posicion sentada
final.

Siga bajando el brazo elevador y asegurese de que el
usuario termine estando bien colocado en la posicion
sentada (por ejemplo, en una silla de ruedas).

21. Cuando esté trasladando al paciente, cierre el ) ) )
separador de piernas de la MiniLift y mueva la MiniLift 29 D‘?J? que ellusuarlo quite las manos de la
de forma que el paciente quede orientado hacia MiniLift, extienda el brazo elevador y desprenda
delante. completamente la ThoraxSling de la MiniLift.
22. Realice la actividad que desee: por ejemplo, traslado, ~ 30- Si €8 necesario, desbloquee las ruedas de la
entrenamiento de estar en pie, aseo personal. MiniLift y quite con cuidado los pies del usuario del
reposapiés de la MiniLift.
23. Una vez que el usuario esté en la posicion de pie p P o )
deseada, mueva la MiniLift a la posicion de traslado 31. Aleje la MiniLift del usuario.
deseada. 32. Retire la ThoraxSling del usuario.
Consejo Util:

En el caso de usuarios bajos y usuarios que no se pueden elevar del todo, utilice un lazo mas largo.
En el caso de los usuarios més altos, utilice un lazo mas corto y extraiga el brazo elevador para permitir al usuario
ponerse en pie.
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Localizacion de averias

Si no se puede activar la elevacion o el espaciamiento, compruebe lo siguiente:

— Que el botén de parada de emergencia no esté pulsado.

— Que todos los cables estén conectados de forma correcta y segura. Saque el contacto y vuélvalo a enchufar bien.
— Que no se estén cargando las baterias.

— Que la baterfa esté cargada.

Si la grtia no opera correctamente, contacte con su distribuidor.

Si la graa emite ruidos andmalos:
— Trate de determinar el origen del ruido. Detenga la gria y contacte con su distribuidor.

Accesorios

Vida util prevista de los accesorios
Consulte el manual o las hojas informativas de los accesorios correspondientes

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, n° articulo: 456500003-009
ThoraxSling, wipeable, S-XXL, n° articulo: 45500004-009

ThoraxSling with seat support, S-XL, n° articulo: 45600004-008

ThoraxSling with seat support, disposable, non-woven S-XL, n° articulo: 45690004-008

CalfStrap, n° articulo: 70200033

SlingBarWrap MiniLift, n° articulo: 70200012

Mando
Mando HB33-6 con indicadores de servicio, estado de bateria y sobrecarga 5
Hand control HB33-6, n° articulo: 70200089

[}
|
i

SystemRoMedic FU

157



Mantenimiento

La grua debe someterse a un minucioso examen como minimo una vez al afo. La inspeccion la debe llevar a cabo
personal autorizado conforme a lo indicado por el manual de servicio de Direct Healthcare Group.

Las reparaciones y mantenimiento deben realizarlos exclusivamente personal autorizado con ayuda de piezas de
repuesto originales.

X Las baterias gastadas deben depositarse en la estacion de reciclaje mas cercana para su reutilizacion.
También pueden ser remitidas a Direct Healthcare Group o a un distribuidor de esta para su reciclado.

Limpieza/desinfeccion

En caso necesario, limpie la griia con un pafio y agua caliente o una solucion jabonosa y compruebe que las ruedas
no presenten suciedad ni pelos. Los componentes electronicos (la bateria, el cuadro de mandos, la unidad de mano,
los actuadores y los cables) deberian limpiarse Unicamente con un pafio humedecido. Para evitar que los vastagos del
pistén se desengrasen, los actuadores se deben retraer hasta una carrera minima y estar sin carga antes de proceder
con la limpieza. Asegurese de que la gria se seque muy bien después de limpiarla. No la limpie con vapor, ya que ello
implica un riesgo de corrosion. No utilice productos limpiadores que contengan fenol o cloro, ya que esto podria dafar
los materiales. En caso de precisar de desinfeccion, use etanol de 70 %, isopropanol de 45 % o similar. Se recomienda
una frecuencia de limpieza semanal y, posiblemente, mas a menudo en funcién de la frecuencia de uso.

Almacenamiento y transporte

Si no va a utilizar la griia durante un periodo prolongado (por ejemplo, en su transporte), le recomendamos que pulse
el botdn de parada de emergencia. La grda se debe transportar y guardar a una temperatura de entre -10y +50 °C y
con un nivel normal de humedad (del 20 al 80 %, sin condensacioén). La presion del aire debe situarse entre 700 y 1060
hPa. Consulte también el apartado Informacion técnica a continuacion y lo que venga indicado en el propio dispositivo.
El simbolo que hay mas a la izquierda indica almacenamiento y transporte. Deje que la gria alcance la temperatura
ambiente antes de utilizarla o de cargar las baterias. La griia no debe almacenarse de tal forma que quede expuesta al
polvo o de forma que la bateria quede expuesta a la luz directa del sol.

50°C 80% 1060
- ®)
= S
m -10°C 20% 700

hPa
Operacion
El entorno de funcionamiento deberia tener una temperatura entre 5 y 40 °C, una humedad relativa entre el 20 y el
80 %, sin condensacién, y una presion atmosférica entre 700 y 1060 hPa. Consulte también el apartado Informacion
técnica a continuacion y lo que venga indicado en el propio dispositivo. El simbolo que hay mas a la izquierda indica la
condicién de funcionamiento.

*IWe

1060

80% hPa

700
20% hPa
Contratos de servicio
Direct Healthcare Group ofrece la posibilidad de suscribir un contrato de servicio para el mantenimiento y control

periédico de su gria movil. Consulte con su representante local de Direct Healthcare Group.
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Simbolos

@11

Blanco/azul
Lea el manual de usuario

X

No debe desecharse con la basura doméstica

ce

Este producto cumple con los requisitos 2017/745, (MDR)

Tipo BF, segun el grado de proteccion contra descargas eléctricas.

Este dispositivo ha sido concebido para uso en espacios interiores.

Clase Il , doble aislamiento

Importante
Tenga cuidado

(d
O

VAN
@

Do not push

Rojo/negro
No empuije ni tire de la grua utilizando el actuador

ON 2min
)

OFF 18min

Ciclo de trabajo:
2 min en modo activo (ENCENDIDO),
18 min en modo de descanso (APAGADO).

o Masa
MiniL ft200 SWL Total ‘ Peso (masa) del dispositivo, la carga operacional segura

8

a @ del dispositivo y la suma total. Todo en kg.
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Informacion técnica

Velocidad de elevacion 35 mm/s sin carga.

Baterias Dos baterfas de gel de acumulador de plomo selladas y reguladas por vélvula, 12V,
2,9 Ah.

Cargador Max. 400mA

Motor (mastil) 24 \/ CC, 10,5 Ah. Tiempo de operacion: 10% de tiempo operacional continuado

maximo en 2 minutos. Empuje: 7.500 N.

Motor (base) 24\ CC, 12,3 Ah. Tiempo de operacion: 10% de tiempo operacional continuado
maximo en 2 minutos. Empuje: 2.000 N.

Nivel acustico 55,8 dB(A)

Material Acero

Bajada de emergencia Mecanica y eléctrica

Ruedas Delanteras de 100 mm, traseras de 100 mm.

Peso 49 kg

Clase de proteccion IP X4

Vida util estimada 10 afios

Vida dtil prevista de los Consulte el manual o las hojas informativas de los accesorios correspondientes
accesorios

Fuerza de operacion, botones de | 4 N
panel de mandos

Carga max. 200 kg

Entorno de funcionamiento De 5 a 40 °C, humedad relativa del 20 al 80 %, sin condensacion, y presion
atmosférica de 700 a 1060 hPa.

Entorno de almacenamiento y De -10 a +50 °C, humedad relativa del 20 al 80 %, sin condensacion, y presion
transporte ambiental atmosférica de 700 a 1060 hPa.
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EMC

Se ha probado que la gria cumple los estédndares normativos actuales relativos a su capacidad para bloguear las EMI
(interferencias electromagnéticas) de fuentes externas. La grua se ha probado de conformidad con la norma IEC60601-
1-2, edicion 4.

Algunos procedimientos pueden ayudar a reducir las interferencias electromagnéticas como, por ejemplo, cumplir el
entorno previsto: entorno de atencion sanitaria doméstica y entorno de instalaciones de atencion sanitaria profesional.

Existen excepciones al entorno previsto indicado anteriormente: cerca de equipo quirdrgico de alta frecuencia y en una
sala blindada contra la radiofrecuencia de un SISTEMA ELECTROMEDICO para imagenes por resonancia magnética.

ADVERTENCIA: Si la unidad deja de funcionar, se comporta de manera imprevista o0 se mueve accidentalmente debido a
una posible perturbacion o interferencia electromagnética, deberia apagarse. Luego debera volverse a encender y se
deberia comprobar su funcionamiento antes de volver a usarla. Si el problema persiste, la unidad deberia usarse en otra
sala 0 entorno. En caso de que se provoque una perturbaciéon a otro equipo, se deberia comprobar su funcionamiento
antes de volverlo a usar.

ADVERTENCIA: Si la unidad deja de funcionar o se comporta de manera imprevista debido a una posible perturbacion
electromagnética, deberia apagarse. Se debera comprobar su funcionamiento y el equipo deberia usarse en otra sala o
entorno. En caso de que se provogue una perturbacion a otro equipo, se deberia comprobar su funcionamiento antes
de volverla a usar.

ADVERTENCIA: El uso de este equipo adyacente a o apilado con otro equipo deberfa evitarse ya que podria desencadenar
un funcionamiento inadecuado. Si dicho uso es necesario, este equipo y el otro deberian observarse para comprobar
que funcionan con normalidad.

ADVERTENCIA: El equipo de comunicaciones de radiofrecuencia portatil (incluidos los periféricos, como los cables de las
antenas y las antenas externas) no deberfa utilizarse a menos de 30 cm (12 pulgadas) de cualquier parte de la grua,
incluidos los cables especificados por el fabricante. De lo contrario, se podria producir una degradacion del rendimiento
de este equipo.
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EMLC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°,90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0% Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,£4kV,£8kV, +15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10 V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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. ce
MiniLift200 Navod k pouziti — Cesky

SystemRoMedic

°

°
a
N —

1. Zvedaci rameno
2. Haky zdvihaci vesty €i zavésu

3. Ruéni ovlada¢

4. Nozni opérka

5. Stupatko

6. Zadni brzdéna kolecka se smérovym natacenim
7. Baterie

2 8. Nouzovy vypinaé
@ 9. Sefizeni nozni opérky
10. Rucni nouzové spousténi
11. Elektrické nouzové spousténi
12. Kontrolka nabijeni
13. Predni kolecka se smérovym nataenim
14. Blokovaci mechanismus pro sefizeni zvedaciho
ramene

MiniLift200 je mobilni zvedak, ktery byl vyvinut tak, aby co nejSetrnéji pomahal uZivateli pffi zvedani ze sedu do stoje. Kdyz je zvedak
MiniLift200 spojen s vhodnym zvedacim pfisluSenstvim, uZivatel ziska oporu pod chodidly, pro pfedni €ast dolnich koncetin a za zady, coz
zajistuje bezpecny a jisty postup pfi zvedani ze sedu do stoje. Diky konstrukci je pohyb uZivatele dopfedu a nahoru bezpe¢ny a pfirozeny.
Zvedak soucasné procvicuje svaly na nohou a cit pro rovnovahu.

EE] Vzdy si preététe navod

+ Vzdy si pfectéte navody pro vSechny podpirné prostfedky pouzivané pfi pfemistovani.

+ Navod k pouziti ulozte tak, aby byl uzivateli vyrobku vzdy dostupny.

+ Vzdy se ujistéte, ze mate spravnou verzi navodu k pouZziti.

+ Nejnovéjsi verze navodu k pouZiti jsou k dispozici ke stazeni na nasich strankach www.directhealthcaregroup.com.
*+ Za zadnych okolnosti nesméji zvedak pouZivat osoby, které nedostaly pokyn k obsluze zvedaku.

+ Upravovat originalni vyrobek je pfisné zakézano.
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@ Bezpecnostni informace

Vizualni kontrola

+ Zkontrolujte, zda neni obal poskozen.

+ Zkontrolujte, zda byl dodan spravny vyrobek.

+ Pravidelné kontrolujte funkce zvedaku.

+ Zkontrolujte, zda nedos$lo k poSkozeni materialu.

Pfed pouzitim

+ Zkontrolujte, zda jsou v baleni v§echny dily/komponenty.

+ Zkontrolujte, zda je v baleni veskeré schvalené pfislusenstvi.

+ Zkontrolujte, zda je v baleni dokument o schvaleni kvality vyrobku. Tento dokument si uschovejte pro budouci kontakt s vyrobcem.
+ Zkontrolujte, zda je zvedak spravné sestaven.

+ Zkontrolujte funkci zdvihu a nastaveni $itky zakladny.

+ Zkontrolujte funkci pohonu ve vSech smérech.

+ Zkontrolujte pfipojeni zavésné tyce a funkci bezpecénostni pojistky.

+ Zkontrolujte, zda je spravné nainstalovan rychlospojny pojistny kolik pro pohon.

Sestaveni MiniLift200

Zkontrolujte, zda jsou obsaZeny vSechny komponenty:
jednotka zvedaku, ovladaci skfifika a baterie, podvozek a pohon Upravy $itky zakladny, stupatko, opérka pro nohy, ruéni ovladani s
kabelem, navod k pouziti a nabijecka.

Pripojte kabely Kabel ru¢niho ovladace do HS, kabel ke zvedaci jednotce na
zvedacim rameni (zdifka M1) a kabel k pohonu tpravy $itky zakladny (zditka M2).

Stitek bezpecnostniho vypinade. Zvolte Stitek ve vhodném jazyce, ktery informuje
o tom, jak resetovat bezpe&nostni vypinag. Stitek pfipevnéte na horni stranu
zvedaciho ramene.
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Konecna kontrola

Presvédcte se, Ze v baleni nezlstaly zadné soucasti.

Zkontrolujte zvedak, zda nejevi zndmky opotfebeni a poskozeni.
Zkontrolujte vSechna Ctyfi koleCka a brzdy koledek.

Zkontrolujte vSechna pfipojeni a upevnéni véetné Sroubl a svorniku.

Zkontrolujte funkci nouzového vypinace tim, ze jej stisknete a potom stisknete tlacitko pro
pohyb nahoru nebo dolt. Pokud se pfi stisknuti téchto tlacitek nic nestane, funguje nouzovy
vypina¢ spravné.

Uchopte ruéni ovladac, stisknéte tlacitko nahoru a vysufite zvedaci rameno az Uplné nahoru.
Potom stisknéte tlacitko doll a spustte zvedaci rameno az tplné dold.

Vyzkou$ejte funk&nost nastaveni Sifky zakladny. Stisknéte tlagitko ovladani této funkce tak,
aby doslo k roz§ifeni zékladny az na doraz a poté stisknéte druhé z tlagitek pro posun opacnym
smérem az na doraz.

Otestujte funkci zvedaku zvednutim osoby (nikoli pacienta) za pouziti schvaleného zavésného
systému (postroje). Soucasné s pomoci této osoby zkontrolujte funkci nouzového spousténi.
Viz kapitola Nouzové spousténi.

Pokud zvedak funguje spravné, pfipojte nabijecku a pfesvédcte se, zda sviti kontrolka nabijeni
na ovladaci skfifice.

POZNAMKA!
Pfed prvnim pouzitim zvedaku:

+ baterie se musi nabijet minimalné 4 hodiny. Viz kapitola o nabijeni baterii.
+ pocitadlo na ovladaci skfifice musi byt vynulovano. Pro vynulovani stisknéte soucasné obé
tlacitka zdvihu na dalkovém ovladani a drzte po dobu 5 vtefin.

Zvukovy signal oznami, ze pocitadlo bylo vynulovano.

Navod k pouziti ulozte tak, aby byl uzivateli vyrobku vzdy dostupny.

v 4
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Pouzivani vyrobku

A Kontraindikace, opatieni, upozornéni:

Kontraindikace
+  Zvedaky nesmi pouzivat pacienti s vy$$i nez maximalni hmotnosti uvedenou na 8titcich zvedaka.

+ Zvedak se nesmi spoustét do vody ani pouzivat ve sprse.

+ Zvedak nesmi byt ponechan nebo skladovan ve vihkém nebo mokrém prostredi.

+ Zvedak se nesmi Cistit pomoci pary.

+ Zvedak se nesmi nabijet ve vihké mistnosti.

+ Zvedak se nesmi pouZivat v prostiedi s vysokou koncentraci kysliku.

+ Zvedak se nesmi pouzivat venku, pouze uvnitf.

+ Zvedak neni uréen pro pfepravu uzivatelt na velké vzdalenosti, pouze pro kratké pfesuny.

Preventivni opatreni

+ Zkontrolujte, zda je zvedak pouzivan na suchém a rovném povrchu.

*  Pfed prvnim pouzitim zkontrolujte, zda je zvedak spravné namontovan/sestaven.

+  Zkontrolujte zvedak po kazdém sloZeni/rozloZeni po jakékoli pfepravé.

+ Zkontrolujte zvedani a zkontrolujte piny rozsah pohond.

+ Jednou ro¢né zkontrolujte zvedak a zjistéte pfipadné znamky poskozeni.

+  Zkontrolujte, zda ru¢ni ovlada¢ nevykazuje znamky opotfebeni.

+  Zkontrolujte, zda oznaceni ruéniho ovladace odpovida funkcim zvedaku.

+  Zkontrolujte stav baterie.

+ Béhem roéniho servisu si poznamenejte pocet zdvih(, které pohon proved|, a podle toho provedte pfislusna opatfeni.
+ Je dlleZité nikdy nenechavat uZivatele béhem prenosu samotného.

+ Zaruka plati pouze v pfipadé, Ze opravy nebo Upravy provede personal, ktery je autorizovan spole¢nosti Direct Healthcare Group.
+ Ujistéte se, Ze zvedaku nestoji v cesté zadné prekazky ani osoby.

S baterii zachazejte opatrné. Neupustte ji.

+ Pouzivejte pouze baterie a kabely, které jsou pro uréeny pro zvedak.

+ Zkontrolujte, zda je veskeré pfisluSenstvi pro zvedani vyrovnano s tézistém a zda se muze volné pohybovat.
+ Aktivujte brzdy vzdy, kdyZ se vytah nepouZiva.

«  Pri pfemistovani zvedaku v dobé, kdy jej pouziva uzivatel, se doporucuje nizka rychlost.

+ Dbejte na to, abyste se zvedakem nepfejizdéli pfes prahy vysokou rychlosti nebo velkou silou.

+  Prah nejprve pfejedte zadnimi kolecky zvedaku. K prahu se pfiblizujte nizsi rychlosti a informuijte uZivatele o blizicim se prahu.
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Varovani

. Zajistéte, aby se nohy uZivatele nedostaly mezi stupatko a podlahu. Zajistéte, aby se nohy uzivatele pfi nastavovani Sifky
zakladny nezachytily mezi stupatko a zékladnu nebo aby se ruce pecovatele nezachytily nebo nepfiskfiply, kdyz nastavuje
nohy uzivatele na na$lapné desce.

. Nepouzivejte pfislusenstvi v podobé lytkového popruhu, aniz byste zaroven pouzili zavésny systém (postroj) vhodny pro
zafizeni MiniLift, napfiklad ThoraxSling.

. Pro pfesun pomoci zvedaku MiniLift200 musi byt uzivatel schopen unést svou vahu ve stoje.

Pro pfesun pomoci zvedaku MiniLift200 musf byt uzivatel schopen:
* unést svou vahu ve stoje,

* rozumét pokyniim.

Bezpecné pracovni zatizeni

RUzné vyrobky stejného zvedaciho systému (zvedak, zavésna ty¢, popruhy, vahy a dal$i zvedaci pfisluSenstvi) mohou mit rlizné
dovolené bezpeéné pracovni zatizeni. Nejniz§i dovolené bezpeéné pracovni zatiZeni vzdy determinuje bezpe¢né pracovni zatizeni
smontovaného systému. Pfed pouzitim vzdy zkontrolujte bezpeéna pracovni zatizeni zvedéku a pfisluSenstvi. V pfipadé jakychkoliv
dotazl

kontaktujte vaSeho obchodniho zéstupce.

Charakteristika ovladaci skfifiky a baterie B ===

Nouzovy vypinaé

Kontrolky nabijeni

Displej zobrazujici urover nabiti
Pfipojeni pro kabel nabijecky
Pfipojeni pro pohon Upravy $itky zakladny e~ —

Pfipojeni pro pohon ramene zvedaku
Pfipojeni pro ruéni ovladaé
Elektrické nouzové spousténi

Drzak pro zdvihnuti baterie

W..®

© e N OO R DN
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@ Nabijeni baterii

Potfeba dobit baterie je indikovana zvukovym znamenim béhem provozu zvedaku.

Po pouziti je zvedak nutno nabit, aby byla baterie vzdy piné nabita.

Piii nabijeni baterie je nutno zablokovat kolecka.

1. Zapojte nabijeci kabel do zasuvky a ke konektoru pro kabel nabijecky.
Presvédcte se, zda sviti symbol nabijeni na displeji.

2. Pfesvédcte se, zda sviti kontrolky nabijeni na ovladaci skfifice. Zelena LED kontrolka signalizuje napajeni nabijecky,

Zluta LED kontrolka indikuje nabijeni baterie.

3. Po UpIném nabiti se nabijeni baterie automaticky ukoni.

Nasténna nabijecka
1. Vyjméte baterii ze zvedaku a vloZte ji do nasténné nabijecky.
2. Presvédcte se, zda sviti LED kontrolka v ¢elni ¢asti nabijecky.

POZNAMKA!

Zvedak se musi minimalné 4 hodiny pfed prvnim pouZitim nabijet, viz kapitola o nabijeni zvedaku.

Aby se zajistila maximalni Zivotnost baterii, pravidelné je dobijejte. V pfipadé kazdodenniho pouzivani zafizeni doporu€ujeme i jeho
kazdodenni nabijeni.

Béhem nabijeni musi byt deaktivovan nouzovy vypinag.

Informace o baterii na displeji
Vybijeni baterie se zobrazuje ve ¢tyfech fazich:

Stav baterie 3: Baterii je tfeba nabit. (Méné nez 25 %) Pfi stisknuti tlacitka v tomto stavu baterie zazni ton.
Stav baterie 4: Baterie potfebuje nabit (17 V nebo méné). V této fazi nékteré funkce vytahu nebudou fungovat.

E V tomto stupni nabiti baterie je mozné zvedaci rameno pouze spustit smérem dolt. Kromé toho se pfi aktivaci ovladaciho
tladitka ozve zvukovy signal. Symbol bude po dobu 10 sekund pfepinat mezi dvéma obrazky.

Stav baterie 2: Baterii je tfeba nabit. (50 - 25 %)

E Stav baterie 1: Baterie je v pofadku, neni tfeba ji nabijet (100 - 50 %).

Symbol baterie se zobrazuje, kdyZ je pouZita ovladaci skfika az do vypnuti (2 minuty po pouziti).
Neni mozné pouzivat jiné typy baterii nez BAJ1/BAJ2.

Uroveri nabiti baterie se m&¥ pomoci Grovné napéti. To znamena, Ze se miZe stat, Ze se baterie prepne ze stavu 1 do stavu
2 azpétdo stavu 1.

Udaje o provozu
Na displeji je mozné ziskat zakladni informace o provozu. K tomu je poteba stisknout tlacitko zvedani ramene 12034
nahoru na pul vtefiny. Tyto informace se zobrazi po dobu % minuty, pfipadné do stisku jiného tlacitka. . 1257000

7
90/360

+ Celkovy pocet cykli provedenych pohonem

+ Celkova prace pohonu (spotfeba ampéri x pocet provoznich vtefin)
+ Celkovy poCet pfetizeni

+ Pocet dni od posledniho servisu / Interval mezi servisy
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Jek resetovat bezpe€nostni vypinaé

PUSH HOLD 2 sec HOLD 2 sec

1. Tlacte zvedaci rameno dold a zaroveri podrzte tlacitko 2. Tlatte zvedaci rameno doli a zaroven podrzte tlacitko
nahoru na ru¢nim ovladagi na dvé vtefiny. dolli na ruénim ovladaci na dvé vtefiny.

Vymeéna baterie

Rucni ovladaé

Zvedani a spousténi ramene zvedaku

Symbol indikuje smér pohybu.

Pohyb ustava po uvolnéni tlacitka. + *
Jestlize pfi pohybu dolt narazi rameno na prekazku, zvedak se okamzité zastavi.

Pro pokragovani pohybu dolli je nejdfive potieba aktivovat pohyb nahoru a az poté
pokracovat pohybem dold.

RozSifeni a zuzeni zakladny

Znaménka na tlacitkach oznaéuji funkci.
Pohyb ustava po uvolnéni tlacitek.
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@ Nouzovy vypinaé

Aktivace nouzového vypinace

@

°
°

Stisknéte ¢erveny knoflik na ovladaci skFifice.

[

Resetovani

Resetovani se provede otacenim knofliku ve sméru Sipky, dokud knoflik
nevyskodi.

Pro zamezeni vybiti baterie doporucujeme béhem nepouzivani zvedaku
ponechat nouzovy vypina¢ stisknuty.

e Nouzové spousténi

Ruéni nouzové >

- . Cex spousténi
Ruéni nouzové spousténi P

Pro ruéni nouzové spousténi je potieba otacet oblym plastickym knoflikem na
pohonu ve sméru hodinovych rucicek.

Elektrické nouzové spousténi

Elektrické nouzové spousténi provedeme tlacitkem "dold” umisténym na Elektrické nouzové

ovladaci skfifice. PouZijte pfitom Uzky pfedmét, napf. propisku. spousténi

030

Navod k pouziti

Ke spravnému pouzivani zvedaku MiniLift200 je nutno dodrZovat tento navod k pouziti.

Funkce ruéniho ovladace

Ruéni ovlada¢ mé ¢tyfi funkce: nahoru a dolli (rameno zvedaku), ven a dovnitf (Uprava $itky zakladny).

Soucasné pouziti dvou funkci neni mozné.

POZNAMKA: V pripadé aktivace nouzového vypinade nejsou funkce ruéniho ovladade v provozu.

POZNAMKA: MiniLift200 se smi pouzivat pouze pro pfesun na kratkou vzdalenost. Neni uréeno k prepravé uzivateld.

Varovani: Nikdy nepohybujte zvedakem tahanim za ovladac.

Varovani: Zajistéte, aby se nohy uZivatele nedostaly mezi stupatko a podlahu. Dbejte na to, aby se pfi upravé Sitky zékladny nohy
uzivatele nezachytily mezi stupatkem a zakladnou.
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Obsluha zafizeni MiniLift

1. Pred zvednutim a pfemisténim pomoci zafizeni MiniLift vzdy naplanujte postup a
zhodnotte rizika:

Zkontrolujte, zda je prostfedi vhodné, a naplanujte postup.

Zkontrolujte funkci zafizeni MiniLift a pasu ThoraxSling.

Zkontrolujte baterii zafizeni MiniLift.

Zkontrolujte, zda byl proveden servis zafizeni MiniLift.

Vizuélné zkontrolujte zafizeni MiniLift a pas ThoraxSling, zda nevykazuji znamky
poskozeni nebo zavad.

f. Podle ndvodu k pouziti zkontrolujte, zda mate vhodnou velikost pasu ThoraxSling.

® a0 oo

2. Pozadavky na pouziti:
a.  Pro pouziti zafizeni MiniLift musi byt pfesouvana osoba schopna stat - to zavisi
na individuainim posouzeni rizik.

Nasazeni pasu ThoraxSling

3. Nasadte klientovi hrudni pas ThoraxSling podle navodu pro ThoraxSling - Viz
navod k pouziti ThoraxSling.

4. Popruhy kolem stfedu téla by nemély byt od sebe vzdaleny vice nez 10 cm nebo
se prekryvat — pokud ano, zvaZzte vétsi nebo mensi velikost.

5. Zapnéte bezpe¢nostni pas. V pfipadé, Ze klient pouziva stomicky vak, PEG, ma
poranéni apod. provedte posouzeni rizik, zda je tfeba pas zapnout. Zvedani klienta
pomoci zafizeni MiniLift bude dobfe fungovat i bez zapnuti bezpe€nostniho pasu.

Pouziti MiniLift

6. V pfipadé potfeby, abyste se dostali blize k voziku, zvednéte klientovy nohy z
voziku na stupatko a natoCte je smérem od voziku.

&
ﬁ
7.  Dle potfeby roztahnéte nohy na MiniLift na $itku a umistéte MiniLift pfed klienta
Celem k nému.
=
8.  Kdyz je MiniLift ve spravné poloze pfed klientem, zajistéte kola MiniLift a pfipadné
i invalidniho voziku/luzka.

9. Zajistéte, aby se klientova chodidla dotykala stupatka, a vhodné umistéte
klientova chodidla na stupatku MiniLift, abyste zajistili maximalni rovnovahu.

10. Nastavte vy$ku a hloubkovou polohu opérky nohou tak, aby byly podepreny
klientovy holené.

11, Zvednéte pojistku na rameni zvedaku a nastavte rameno zvedaku tak, aby na néj
pacient pohodiné dosahl s pokréenyma rukama.
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12. Na hacky na zvedacim rameni uchytte vhodna zavésna oka
pasu ThoraxSling.

13. Zatahnéte za rameno zvedaku smérem dozadu, aby byla
zavésna oka na pasu natazena a ne provésena.

14. Polozte ruce klienta na madla zvedaciho ramene, palce
polozte pfes horni ¢ast madel. Alternativné

nechte klienta odstrcit se od podrucek voziku. U klientt se
snizenou funkci svalli v pazich umistéte ruku/ruce do opérky
ThoraxSling.

15. Zvazte rlzné postupy nebo zpisoby zvedani klienta:

a.  Vhodné pro mensiho a aktivnéjsiho klienta: Kratsi
nastaveni zvedaciho ramene vede k vétSimu pfedklonu, ktery
vyzaduje Vvétsi silu svald v nohou.

b.  Vhodné pro vys8iho klienta nebo slab$iho klienta:
Dlouhé nastaveni zvedaciho ramene je vhodnéjsi pro slab$iho
pacienta, ktery potfebuje trénink.

16. Poucte klienta o stani - bez zvedani.

17. Umisténi peCovatele: Pecovatel se postavi

ke strané zvedaku a stiskne tlaCitko UP na ruénim ovladaci.
Sledujte umisténi nohou klienta a ujistéte se, ze pas
ThoraxSling nesklouzava a poloha nohou se neméni, ¢imz
zajistite co nejlepsi postaveni.

18. Zvednéte klienta do polohy, kde muze stat vzpfimené.
Je dllezité si uvédomit, Ze néktefi klienti nemusi chtit stat

vzpfimené ze strachu z padu dopfedu.

19. V zavislosti na stabilité klienta nechte klienta v pfipadé
potieby upravit polohu rukou na ramu MiniLift.

20. Odblokujte kolecka MiniLift.

21. Pri pfesunu pacienta zaviete rozpérku nohou MiniLift a
nastavte MiniLift tak, aby pacient sméfoval dopfedu.

22. Provedte poZadovanou &innost: napf. pfesun, nacvik stoje,
toaleta.

23. Jakmile je klient v pozadované poloze ve stoje, nastavte
MiniLift do zamys$lené polohy pro pfesun.

24. 'V pfipadé potreby zablokuijte invalidni vozik nebo kieslo/
10zko, na které ma byt klient spustén.

25. Nastavte ruce klienta na madle ramene zvedaku.

26. Pedovatel by mél pokud mozno stat z boku ploiny MiniLift.
Stisknutim tlagitka DOLU na ruénim ovladagi Klienta spustite.

27. Umistéte invalidni vozik, jiné kfeslo nebo luzko do polohy
umoziujici nejlep$i kone¢nou polohu vsedé.

28. Pokracujte ve spousténi zvedaciho ramene a ujistéte se,
ze klient skonci v dobré poloze vsedé

(napf. na voziku).

29. Nechte klienta sundat ruce z MiniLift, vysurite zvedaci
rameno a zcela odpojte pas ThoraxSling od MiniLift.

30. V pfipadé potreby odblokujte kole¢ka MiniLift a opatrné
sundejte klientovy nohy ze stupatka MiniLift.

31. Odjedte s MiniLift od klienta.

32. Sundejte klientovi pas ThoraxSling.

Uzitecny tip:

U kratkych uzivatell a uzivateld, které nelze zcela zvednout, pouZijte del$i zavésné oko na pasu.
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Odstranovani zavad

Jestlize nelze aktivovat zvedak nebo tpravu Sifky zakladny, zkontrolujte nasledujici:

- Zda neni aktivovan nouzovy vypinac.

- Zda jsou v8echny kabely spravné a bezpecné pfipojeny. Vytahnéte kontakt a znovu jej pevné zapojte.
- Zda neprobiha nabijeni baterie.

- Zda je baterie nabita.

Nefunguje-li zvedak spravné, kontaktujte va$eho obchodniho zastupce.

Pokud zvedak vydava neobvyklé zvuky:
-Zkuste urcit zdroj hluku. Odstavte zvedak z provozu a kontaktujte vaseho obchodniho zastupce.

PrisluSenstvi

Predpokladana Zivotnost prislusenstvi
Viz nvody nebo informaéni listy pfisluného pfisluSenstvi.

ThoraxSling, polyester, XS-XXL, ¢&islo vyrobku: 45500003-009
ThoraxSling, otiratelny, S-XXL, ¢&islo vyrobku: 45500004-009

ThoraxSling, se sedaci oporou, polyester, S-XL, €islo vyrobku: 45600004-008

ThoraxSling, se sedaci oporou, jednorazovy, S-XL, €islo vyrobku: 45690004-008

CalfStrap, lytkovy popruh, ¢islo vyrobku:70200033

Navlek SlingBarWrap MiniLift, otiratelny, ¢islo vyrobku: 70200012

Ruéni ovladaé
Ruéni ovlada¢ HB33-6, 6 tladitek, s indikaci provozu, stavu baterie a pretizeni, vyrobek vl

Cislo: 70200089
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Udrzba

Zvedak se musi minimalné jednou rocné podrobit dikladné kontrole. Kontrolu smi provadét jen autorizovany personal podle servisniho navodu
Direct Healthcare Group.

Opravy a Udrzbu smi provadét pouze autorizovany personal s pouzitim originalnich nahradnich dild.

K Pouzité baterie musi byt odevzdany do nejblizsi recyklacni stanice. PouZité baterie Ize také odevzdat k recyklaci spolecnosti

Direct Healthcare Group nebo prodejci Direct Healthcare Group.

Cisténi a dezinfekce

Pokud je to nutné, zvedak ocistéte hadfikem s teplou vodou nebo mydlovym roztokem a zkontrolujte, zda jsou kolecka nezaspinéna a
bez vlasu. Elektronické soucasti (baterie, ovladaci skfifika, ruéni ovladani, pohony, kabely) Cistéte pouze vihkym hadfikem. Aby nedoslo k
odmasténi pistnich ty¢i, mély by byt pohony pfed ¢isténim zasunuty na minimaini zdvih a bez zatéze. Zajistéte, aby byl zvedak po cisténi
dukladné vysusen. Z divodu rizika koroze necistéte parou. Nepouzivejte Cistici prostfedky obsahujici fenol nebo chiér, protoze mohou
poskodit materialy. Pokud je zapotfebi dezinfekce, pouzivejte 70 % etanol, 45% isopropanol nebo obdobné latky. Doporucena frekvence
¢isténi je jednou tydné, pfipadné Castéji v zavislosti na frekvenci pouzivani.

Skladovani a preprava

Pokud se zvedak po néjakou dobu nepouziva nebo napf. béhem prepravy, doporucujeme, aby bylo tlacitko nouzového vypnuti zatlaceno.
Zvedak prepravuijte a skladujte pfi teploté -10 ° C az + 50 ° C a v prostfedi s béZnou relativni vihkosti, tj. 20% az 80% bez kondenzace.
Atmosféricky tlak musi byt v rozsahu 700 az 1 060 hPa. Viz také Technické informace niZe a oznaCeni na zafizeni. Symbol zcela vievo
oznatuje skladovani a pfepravu. Pfed nabitim baterii nebo pouzitim zvedaku by mélo byt dosazeno pokojové teploty zvedaku. Zvedak by
nemél byt skladovan tak, aby byl vystaven prachu nebo aby byla baterie vystavena pfimému sluneénimu zareni.

P 50°C 80% 1060

(%)
= Sl
“ -10°C ‘ 20% 700

hPa

Provoz
Provozni prostedi by mélo byt 5 °C az 40 °C, relativni vihkost 20 % aZ 80 % bez kondenzace a atmosféricky tlak 700 az 1060 hPa. Viz také
Technické informace nize a oznaceni na zafizeni. Symbol UpIné vlevo oznacuje provozni stav.

1060

80% hPa

700

20% hPa

we | [
# 5°C ‘
Servisni smlouva
Direct Healthcare Group nabizi moznost servisnich smluv pro udrzbu a pravidelné kontroly va§eho mobilniho zvedaku. Kontaktujte svého
zastupce spolecnosti Direct Healthcare Group.
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Modrobily
Prectéte si navod

Nesmi byt odklizen do domovniho odpadu

Tento vyrobek splfiuje pozadavky Nafizeni (EU) 2017/745 o zdravotnickych prostiedcich.

Typ BF, podle stupné ochrany proti trazu elektrickym proudem.

Prostredek je uréen pro pouziti v interiéru budovy.

Zafizeni tfidy Il

Dulezité
DodrZujte pokyny

Cerno-gerveny
Netlacte nebo netahejte zvedak za ovladaé

OFF 18min

Provozni cyklus:
2 min v aktivnim (ZAP) rezimu,
18 min v rezimu

Hmotnost

Minil 200 swL Total Hmotnost zafizeni, maximalni zatizeni a celkovy soucet. Ve v kg.

0:-8-8
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Technické informace

Rychlost zvedani

35 mm/s bez zatéze

Baterie

Dva 12V, 2,9Ah ventilem fizené olovéné akumulatory, bezudrzbové, gelové

Nabijecka

Max. 400mA

Motor (zvedaci rameno)

DC 24V, 10,5 Ah. Provozni doba: 10 % max. nepfetrZity provoz po dobu 2 minut Sila: 7500N

Motor (zakladna) DC 24V, 12,3 Ah. Provozni doba: 10 % max. nepfetrzity provoz po dobu 2 minut Sila: 2000N
Hluénost: 55,8 dB(A)
Material Ocel

Nouzové spousténi

Ruéni a elektrické

Kolecka Predni 3,9, 100 mm, zadni 3,9”, 100 mm
Hmotnost 49 kg/108 Ibs

Trida IP IP X4

Predpokladana zivotnost 10 let

Predpokladana Zivotnost
prislusenstvi

Viz navody nebo informacni listy pfislusného pfislusenstvi.

Ovladaci sily tlacitek na
ruénim ovladaci

4N

Max. zatizeni

200 kg/ 441 bs

Provozni prostiedi

5 °C az 40 °C, relativni vihkost 20 % az 80 % bez kondenzace a
atmosféricky tlak 700 az 1060 hPa

Skladovani a preprava

-10 °C az 50 °C, relativni vihkost 20 % az 80 % bez kondenzace a
atmosféricky tlak 700 az 1060 hPa
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Elektromagneticka kompatibilita (EMC)

Zvedak byl zkouSen na shodu s platnymi predpisy, pokud jde o jeho schopnost blokovat EMI (elektromagnetické rusent) z vnéjSich zdroju.
Zvedak byl zkouSen dle normy IEC60601-1-2, vydani 4.

Nékteré postupy mohou pomoci sniZzit elektromagnetické ruSeni, napfiklad dodrZeni uréeného prostfedi: Prostfedi domaci zdravotni péce a
prostredi profesionalniho zdravotnického zafizeni.

Vyjimky z vy$e uvedeného uréeného prostiedi jsou uvedeny niZe: V blizkosti vysokofrekvenéniho chirurgického zafizeni a v RF stinéné
mistnosti systému pro zobrazovani magnetickou rezonanci.

VAROVANi: V pfipadg, 7e jednotka prestane fungovat, chové se neogekavanym zplisobem nebo se necht&né pohybuje v dlisledku mozného
elektromagnetického ruseni nebo interference, je tfeba ji vypnout. Pfed pouZitim je tfeba ji znovu zapnout a ovéfit jeji funkci. Pokud problém
pretrvava, méla by se jednotka pouZivat v jiné mistnosti nebo prostfedi. V pfipadé rudeni jiného zafizeni je tfeba pfed dalSim pouZitim ovéfit
jeho funkci.

VAROVANI: V pFipadg, Ze jednotka prestane fungovat nebo se chova neoéekavanym zpisobem v diisledku mozného elektromagnetického
ruseni, je tfeba ji vypnout. Méla by se ovéfit jeji funkce a zafizeni by se mélo pouzivat v jiné mistnosti nebo prostfedi. V pfipadé rueni jiného
zafizeni je tfeba ped dalSim pouZitim ovéfit jeho funkci.

VAROVANI: Je tfeba se vyvarovat pouzivani tohoto zafizeni v tésné blizkosti jinych zafizeni nebo na nich, protoze by to mohlo vést k
nespravné funkci. Pokud je takové pouZiti nezbytné, je tfeba toto zafizeni a ostatni zafizeni pozorovat a ovéfit, zda funguji normainé.

VAROVANi: Blize nez 30 cm (12 palc(i) od jakékoli ¢asti zvedaku véetné kabell uréenych vyrobcem by nemélo byt pouzivano prenosné RF
komunikaéni zafizeni (véetné perifernich zafizeni, jako jsou anténni kabely a externi antény) . V opaném pfipadé by mohlo dojit ke zhorSeni
vykonu tohoto zafizeni.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, £ 15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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Ml“'LlﬂZOO Instrucdes de utilizagdo - Portugués
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Braco de elevacéo

Ganchos para colete/correia de elevacao
Comando manual

Apoio para as pernas

Placa para os pés

Rodizios traseiros com travoes

Bateria

Paragem de emergéncia

Regulacao do apoio para as pernas

10. Descida de emergéncia manual

11. Descida de emergéncia elétrica

12. Lampada de carregamento

13. Rodizios dianteiros

14. Mecanismo de bloqueio para regulacéo do brago
de elevacao

® NSO, N

Q

A plataforma de elevagao MiniLift200 é um dispositivo mével de elevagao da posicéo sentada para posicéo de pé
desenvolvido para ajudar o utilizador a levantar-se da posigao sentada, t&o suavemente quanto possivel. Quando a
plataforma MiniLift200 & utilizada juntamente com os acessorios de elevagao apropriados, o utilizador recebe apoio
debaixo dos pés, na parte da frente da parte inferior das pernas e nas costas, o que torna seguro o procedimento de
se por de pé. A plataforma move o utilizador em seguranca para a frente e para cima, com um movimento natural e,
simultaneamente, exercita os musculos das pernas e o equilibrio.

@ [:E] Leia sempre o manual do utilizador

® | eia sempre 0os manuais do utilizador relativos a todos os dispositivos auxiliares utilizados durante uma transferéncia.

e Guarde o manual do utilizador em local acessivel aos utilizadores do produto.

e Certifique-se sempre de que possui a versao correta do manual do utilizador.

* As edi¢des mais recentes do manual do utilizador estao disponiveis para descarregar no nosso Website, www.
directhealthcaregroup.com.

e A plataforma ndo deve, em circunstancia alguma, ser utilizada por pessoas que nao receberam instrugdes sobre a
operagao da mesma.

¢ Modificar o produto original é proibido.
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@ Informag?o sobre seguranca

Inspecdo visual

* Inspecione a embalagem para verificar se esta danificada.
e Confirme se o produto entregue € o produto correto.

¢ Inspecione periodicamente as fun¢des da plataforma.

¢ Confirme se o material ndo esté danificado.

Antes de utilizar

e \ferifique se a embalagem contém todas as pegas/componentes.

¢ \ferifique se a embalagem contém todos os acessorios aprovados.

¢ \Verifiqgue se a embalagem contém o documento de Aprovacéo de Qualidade do Produto. Guarde este documento
caso tenha de contactar
o fabricante no futuro.

e Certifique-se de que a plataforma é montada corretamente.

¢ \ferifique o funcionamento da elevacao e a regulacéo da largura da base.

* Verifique as fungdes de movimento em todas as diregoes.

¢ \erifique a ligacdo da barra de suporte e o funcionamento da lingueta de seguranca.

¢ \erifique se o pino de bloqueio da ligagao rapida do atuador esté corretamente instalado.

Montagem da plataforma de elevacao MiniLift200

Verifique se todos os componentes foram incluidos na embalagem:
Unidade de elevacéo, caixa de comando e bateria, chassis e motor de regulagao da largura da base, placa para os pés,
apoio para as pernas, comando manual e cabo, manual e carregador.

Cabos de ligagdo: Comando manual em HS, cabo para unidade de

elevagéo no mastro na saida M1, e cabo para o motor de regulagdo da

largura da base na saida M2.

Etiqueta do interruptor de seguranca: Selecione uma etiqueta no idioma
adequado que informa

como reiniciar o interruptor de seguranga. Fixe a etiqueta na parte superior
do

brago de elevagéo.
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Inspecado final

Verifique para confirmar que nenhuma pega foi deixada na embalagem.
Inspecione o dispositivo para determinar se esta desgastado e danificado.
Verifique os quatro rodizios e travoes dos mesmos.

Verifique todas as ligagdes e acessorios, incluindo parafusos e pernos.

Verifique a fungéo de paragem de emergéncia ativando o botao de paragem de |

emergéncia, e depois —~

premindo o botdo para subir/descer. Se nada acontecer quando premir o botéo @

para subir/descer, a paragem de emergéncia esta a funcionar corretamente. o o
o o

Segure no comando manual, prima o botéo para subir e mova o brago de elevagéo
completamente até acima. Em seguida, prima o bot&o para descer e mova o brago de
elevagéo completamente até abaixo.

Teste o funcionamento da regulagao da largura da base. Prima o botao de regulacéo da
largura da base para aumentar a largura até ao maximo, e depois prima o outro botao
para reduzir novamente a largura da base.

Teste a fungéo de elevagao, levantando uma pessoa (ndo um utilizador) com a correia
aprovada. Ao mesmo tempo, teste a fungao de descida de emergéncia com uma
pessoa na plataforma de elevacao. Consulte a seccao sobre descida de emergéncia.

Se a plataforma estiver a funcionar corretamente, ligue o carregador e certifique-se de
que a lampada de carregamento na caixa de controlo se acende.

ATENGAO!
Antes de utilizar a plataforma de elevagéo pela primeira vez:

e ela deve ser carregada durante, pelo menos, 4 horas. Consulte a secgao sobre
carregamento das baterias.

¢ O contador de servigo da caixa de controlo deve ser reiniciado. Para reiniciar os + *
contadores de servico, prima simultaneamente ambos os botdes de elevagao no

comando manual durante 5 segundos.

Um sinal sonoro indicara que o temporizador foi reiniciado.

Guarde o manual do utilizador em local acessivel aos utilizadores do produto.
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Utilizagéo do produto

A Contraindicagoes, precaugdes, avisos:

Contraindicagdes

* As plataformas de elevagdo nao devem ser utilizadas por pacientes com peso superior ao maximo indicado na
etiqueta do dispositivo.

¢ A plataforma de elevacéo ndo deve ser introduzida dentro de agua ou utilizada no duche.
e A plataforma de elevagéo néo deve ser colocada ou guardada num ambiente humido.

* A plataforma de eleva¢@o néao deve ser limpa a vapor.

¢ A plataforma de elevagéo ndo deve ser carregada numa sala humida.

¢ A plataforma de elevagéo ndo deve ser utilizada em ambientes ricos em oxigénio.

¢ A plataforma de elevag@o néao deve ser utilizada em espagos exteriores, apenas interiores.

¢ A plataforma de elevagéo néo se destina a transportar os utilizadores em distancias longas, serve apenas para
transferéncias rapidas.

Precaucdes

e Certifigue-se de que a plataforma de elevacéo € utilizada numa superficie seca e adequadamente nivelada.

Certifigue-se de que a plataforma de elevacéo esta corretamente montada antes da primeira utilizagao.

* |nspecione a plataforma de elevagéo depois de ser dobrada/desmontada apds cada transferéncia.

Inspecione 0 movimento da plataforma de elevacao e inspecione o alcance total dos atuadores.

Inspecione a plataforma de elevacéo uma vez por ano quanto a danos.

Verifique se 0 comando manual nao apresenta sinais de desgaste.

Cerifique se as marcas do comando manual correspondem as funcdes de elevacao.

Verifique o estado da bateria.
e Durante o servigo anual, registe 0 niUmero de elevagdes que os atuadores realizaram e tome as medidas adequadas.
o E importante nunca deixar o utilizador sozinho durante a transferéncia.

e A garantia s6 se aplica se as reparagdes forem efetuadas por pessoal autorizado pelo Direct Healthcare Group.

Certifigue-se de que né&o héa obstaculos ou pessoas no caminho da plataforma.

* Manuseie a bateria com cuidado. Nao a deixe cair.

Utilize apenas baterias e cabos compativeis com a plataforma.

Verifique se todos os acessorios de elevacao se alinham com a gravidade e que se movem sem problemas.
® Ative os travdes sempre que n&o utilizar a plataforma.

e Quando mover a plataforma com o utilizador, a velocidade baixa é recomendada.

Tenha cuidado para ndao conduzir a plataforma sobre soleiras com excesso de velocidade ou forga.

e Quando passar por uma soleira, passe primeiro a roda traseira a plataforma. Aproxime-se da soleira a uma
velocidade baixa e alerte o utilizador para a aproximagao da soleira.
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Avisos

e Certifique-se de que os pés do utilizador nao ficam entalados entre a placa para os pés e o chao. Certifique-se de
que os pés do utilizador nao ficam entalados entre a placa para os pés e a base quando ajustar a largura da base, ou
que as maos do cuidador néo ficam entaladas ou presas quando ajustar os pés do utilizador na placa para os pés.

e Nao utilize 0 acessoério da correia para a parte inferior das pernas sem também utilizar uma correia apropriada para a
plataforma MiniLift, como a correia ThoraxSling.

e Para transferir com a plataforma de elevacdo MiniLift200, o utilizador deve poder suportar o seu peso de pé.

Para transferir com a plataforma de elevagao MiniLift200, o utilizador deve ser capaz
de:

 suportar o seu peso de pé

e compreender instrugoes

Carga de trabalho segura

Diferentes produtos do mesmo sistema de elevagao (unidade de elevagao, barra de suporte, correia, balangas e outros
acessorios de elevacao) podem ter diferentes limites para cargas de trabalho. A mais pequena carga de trabalho segura
determina sempre a carga de trabalho segura de todo o sistema montado. Verifique sempre as cargas de trabalho
seguras do dispositivo e acessoérios antes de utilizar. Contacte o seu revendedor se tiver duvidas.

A ccaixa de controlo e a bateria tém as seguintes ===
funcionalidades

Paragem de emergéncia

Lampadas de carregamento

Visor que indica o nivel da carga da bateria

Ligagao do cabo do carregador

Ligagao do motor de regulagao da largura da base

Ligacao do atuador do braco de elevacéo

Ligagao do comando manual

Descida de emergéncia elétrica -
Pega para levantar a bateria

© ® NGO ON

W..®
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@ Carregamento das baterias

Um sinal sonoro durante o uso da plataforma de elevagao indica que € necessério carregar a bateria.
Carregue a plataforma depois de cada utilizagao para garantir que a bateria estda sempre totalmente carregada.
Trave os rodizios quando carregar a bateria.

1. Ligue o cabo de carregamento a uma tomada e a ligagao do cabo do carregador.

O simbolo de carregamento € apresentado no visor.

2. Verifique para se certificar de que as lampadas na caixa de controlo se acendem. A lampada LED verde indica que o
carregador esta a receber energia e a lampada LED amarela indica que a bateria esté a carregar.

3. O carregamento interrompe-se automaticamente quando a bateria estiver totalmente carregada.

Carregador instalado na parede.
1. Remova a bateria da plataforma de elevagao e coloque-a no carregador instalado na parede.
2. Verifique para se certificar de que a lampada LED na parte da frente do carregador se acende.

ATENGAOQ!
Antes de utilizar a plataforma pela primeira vez, ela deve ser carregada durante, pelo menos, 4 horas.
Para salvaguardar a vida da bateria, carregue as baterias periodicamente. Recomendamos que a carregue todos os dias
quando a plataforma for utilizada diariamente.
A paragem de emergéncia deve ser desativada durante o carregamento.
Informagéo da bateria no visor
A descarga da bateria € assinalada em quatro estados:

Estado 1 da bateria: A bateria estd bem, ndo € necessério carregar (100 - 50 %).

Estado 2 da bateria: E necessério carregar a bateria. (50 - 25%)

Estado 3 da bateria: £ necessario carregar a bateria. (Menos de 25 %) Um sinal sonoro é emitido quando
um boté&o for acionado

neste estado de bateria.

E Estado 4 da bateria: £ necessério carregar a bateria. (17 V ou menos). Neste estado, a plataforma de
elevacao perde algumas das suas funcionalidades. Neste estado da bateria, s6 é possivel mover o braco
de elevagéo para baixo. Além disso, um sinal sonoro é emitido quando o botéo de comando é acionado.
O simbolo alterna entre as duas imagens durante 10 segundos.

L0180

O simbolo da bateria é apresentado quando a caixa esta ativa até desligar a energia (2 minutos apoés a
utilizagao).
Nao é possivel utilizar outros tipos de bateria que nao BAJ1/BAJ2.

A carga da bateria € medida através do nivel da tensao. Isto significa que é possivel que, por exemplo, a
bateria
passe do estado 1 para o estado 2 e novamente para o estado 1.
Informacdes de servico
O visor apresenta as informagdes bésicas de servico. Para ler as informagdes de servigo no 12034
visor, prima o botéo de subir do brago de elevagao durante meio segundo. As informagdes sao 1257000
apresentadas durante meio minuto ou até acionar outro botéo.

7
90/360

e Total de ciclos realizados pelo atuador

o Total de trabalho realizado pelo atuador (consumo de amperes vezes segundos de utilizagéo)
e Numero total de sobrecargas

¢ Dias desde o ultimo servigo/Dias entre servicos
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Como reiniciar o interruptor de seguranca

HOLD 2 sec HOLD 2 sec

1. Empurre o brago de elevacao para baixo enquanto 2. Empurre o brago de elevagao para baixo enquanto
prime o botéo prime o botéo
UP (para cima) no comando manual durante dois DOWN (para baixo) no comando manual durante dois
segundos. segundos.

Mudar a bateria

Comando manual

Levantar/baixar o braco de elevacéo

O simbolo indica a diregdo do movimento.

O movimento interrompe-se assim que o botao é libertado. + *
Se o brago de elevagao encontrar um obstaculo ao descer, a plataforma

de elevagado detém-se imediatamente. Para continuar, o brago de elevagdo

deve ser levantado ligeiramente com o comando manual antes de continuar
a descer.

Aumentar/reduzir a base
As marcas nos botdes identificam a fungéo.

O movimento interrompe-se assim que os botdes sao libertados.

SystemRoMedic FU 185



@ Paragem de emergéncia

Para ativar a paragem de emergéncia
Prima o botao de paragem de emergéncia vermelho na caixa de

@

o o
controlo. ©°
Reiniciar
Rode o botdo na diregéo das setas até o botao ficar saliente.

Para evitar a descarga da bateria, recomendamos que prima o botao
de paragem de emergéncia quando o dispositivo ndo estiver a ser
utilizado.
] o Descida de >
Descida de emergéncia emergéncia
manual

Descida de emergéncia manual
Para descida de emergéncia manual, rode o botéo de plastico redondo
do atuador para a direita.
Descida de emergéncia elétrica Ddescida de O

. TR . ~ B
Para descida de emergéncia elétrica, utilize o botdo para descer na emergéncia elétrica "o o*
caixa de controlo. Utilize um objeto fino, como uma caneta. |:|

Instrugdes de utilizacao

Estas instrugdes deve ser seguidas para utilizar corretamente a plataforma de elevagao MiniLift200.

Funcdes do comando manual

O comando manual tem quatro fungdes: para cima e para baixo (brago de elevagao), para fora e para dentro (largura da
base).

N&o é possivel utilizar duas fungdes em simultaneo.

ATENGAO: As fungdes do comando manual n&o funcionam se o botéo de paragem de emergéncia for acionado

ATENGAO: A plataforma de elevagao MiniLift200 s6 deve ser utilizada para transferéncias rapidas. Nao se destina para
transporte dos utilizadores.

Cuidado Nunca puxe pelo acionador para mover a plataforma.

Cuidado Certifique-se de que os pés do utilizador nao ficam entalados entre a placa para os pés e o chéo. Certifique-se
de que os pés do utilizador néo ficam entalados entre a placa para os pés e a base quando regular a largura da base.
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Instrucdes de utilizacao da plataforma de
elevacao MiniLift

1. Antes de utilizar a plataforma de elevacdo MiniLift, planeie e avalie sempre
0 risco antes de elevar e transferir uma pessoa:
a. Confirme se o ambiente é adequado e planeie a tarefa
b. Confirme se a plataforma de elevagao MiniLift e a correia ThoraxSling
estao a funcionar
c. Verifique a bateria da plataforma de elevagéo MiniLift
Confirme se a plataforma de elevagao MiniLift tem a manutencdo em
dia
e. Inspecione visualmente a plataforma de elevacao MiniLift e a correia
ThoraxSling quanto a sinais de dano
ou defeitos
. Certifique-se de que o tamanho da correia ThoraxSling esta correto e
de acordo com as instrugdes de uso

o

—

2. Requisitos de utilizagéo:
a. O cliente deve conseguir aguentar-se de pé para utilizar a plataforma
de elevagao MiniLift —
isto depende da avaliagéo de risco do individuo.

Colocar a correia ThoraxSling

3. Coloque a correia ThoraxSling no cliente de acordo com as instrugoes —
consulte as instrucdes de uso da correia ThoraxSling.

4. A correia a volta do ventre ndo deve estar mais de 10 cm afastada ou
sobreposta — se estiver, considere utilizar uma maior ou mais pequena.

5. Aperte a fivela do cinto de seguranca. Faga uma avaliagao de risco
para determinar se é necessario apertar o cinto, no caso de o cliente
utilizar um saco de colostomia, um tubo PEG (gastrostomia percutanea
endoscopica), tiver lesdes ou semelhante. Pode levantar o cliente com
a plataforma de elev¢@o MiniLift mesmo sem apertar a fivela do cinto de
seguranga.

Introducdo a plataforma de elevagao MiniLift
6. Se necessario, para se aproximar da cadeira de rodas, levante os pés do
cliente do apoio para os pés e afaste-os.

7. Abra as pernas da plataforma MiniLift tanto quanto necessario e posicione
a plataforma MiniLift a frente do cliente, virada para este.

8. Quando a plataforma MiniLift estiver corretamente posicionada a frente
do cliente, trave as rodas da MiniLift e da cadeira de rodas/cama, se
aplicavel.

9. Certifique-se de que os pés do cliente estédo pousados no apoio para os
pés e posicione 0s pés corretamente na placa da plataforma de elevagéo
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MiniLift para garantir o méximo equilibrio.

10.

12.
aos

13.

Ajuste a altura e profundidade do apoio para as
pernas de maneira a que as canelas do cliente
fiquem apoiadas.

. Levante a pega de bloqueio do brago de elevacéo

€ posicione-o de maneira a que o cliente consiga
alcangéa-lo confortavelmente com os bragos
dobrados.

Prenda os lagos adequados da correia ThoraxSling
ganchos do brago de elevagéo.

Puxe o brago do trombone para tras e prenda a pega
no braco de elevacao de modo a que os lagos da
correia figuem esticados e nao folgados.

. Coloque as méos do cliente nas pegas do braco de

elevacao, com os polegares sobre a parte de cima
das pegas. Em alternativa, deixe o cliente levantar-se
apoiando-se nos apoios para os bragos da cadeira
de rodas. Para clientes com fungdes musculares
reduzidas nos bracos, coloque os bracos no apoio
para os bragos da correia ThoraxSling.

. Considere diferentes padrdes ou maneiras de

levantar o cliente:

a. Adequado a clientes mais pequenos e mais
ativos:
Uma fixacdo mais curta do brago de elevacéo
obriga o cliente a colocar-se numa posicéo de
inclinacdo mais para a frente, 0 que exige maior
forga muscular das pernas.

b. Adequado a clientes mais altos ou fracos:
Uma fixacdoo mais longa do braco de elevacao
é mais adequada a clientes que necessitem de
treino.

. Instrua o cliente quanto a atividade de Levantar-se —

Nao Elevar-se.

. Posicao do cuidador: O cuidador devera ficar ao

lado da plataforma e premir o botao UP (para cima)
no comando manual. Tenha em atencao a posi¢ao
dos pés do cliente e certifique-se de que a correia
ThoraxSling ndo escorrega e que a posicdo dos
pés é constante, para o cliente poder levantar-se o
melhor possivel.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

Levante o cliente até uma posigao na qual ele/ela

possa manter-se direito(a). E importante ter em conta
que alguns clientes poderdao ndo querer levantarcom
com medo de cair para a frente.

Consoante a estabilidade do cliente, peca-lhe que
ajuste a posicdo das maos em relagao a estrutura da
plataforma de elevacéo MiniLift, se necessario.

Destravar as rodas da plataforma MiniLift.

Quando transferir o paciente, feche as pernas da
plataforma MiniLift e mova-a de maneira a que o
paciente fique virado para a frente.

Realize a atividade pretendida: por exemplo,
transferéncia, treinar a levantar-se, ir a casa de
banho.

Quando o cliente estiver na posicéo pretendida,
mova a plataforma MiniLift para a posicao de
transferéncia pretendida.
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24. Se necessario, trave a cadeira de rodas ou cadeira/
cama, se pretender transferir para ai o cliente.

25. Cologue as maos do cliente nas pegas do braco de
elevacéo.

26. Se possivel, o cuidador devera posicionar-se ao lado
da plataforma MiniLift. Prima o botdo DOWN (para
baixo) no comando manual para descer o cliente.

27. Posicione a cadeira de rodas, outra cadeira ou cama
para permitir ao cliente sentar-se da melhor maneira.

28. Continue a descer o brago de elevacéo e certifique-
se de que o cliente fica bem posicionado na posigao
sentada (por exemplo, numa cadeira de rodas).

29. Permita ao cliente tirar as maos da plataforma
MiniLift, estenda o brago de elevacao e desprenda
completamente a correia ThoraxSling da MiniLift.

30. Se necessario, destrave as rodas da plataforma
MiniLift e remova cuidadosamente os pés do cliente
da placa para os pés da MiniLift.

31. Afaste a plataforma MiniLift do cliente.

32. Remova a correia ThoraxSling do cliente.

Sugestao atil:

Em alternativa, utilize um lago maior em utilizadores mais pequenos e em utilizadores que ndo podem ser
completamente levantados.

Em alternativa, utilize um lago mais pequeno em utilizadores mais altos, e puxe o braco de elevagéo para fora para
permitir ao utilizador levantar-se.
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Resolucao de problemas

Se ndo for possivel ativar a plataforma ou a regulagdo da largura da base, verifique:

- Se 0 botdo de paragem de emergéncia foi acionado.

- Se os cabos estao correta e firmemente ligados. Desligue o contacto e ligue-o firmemente outra vez.
- Se a bateria ndo esté a carregar.

- Se a bateria esté carregada.

Se a plataforma de elevagdo ndo esta a funcionar corretamente, contacte o seu revendedor.

Se a plataforma de elevagao emitir ruidos estranhos:
- Tente determinar a fonte do ruido. Desligue a plataforma de elevagao e contacte o seu revendedor.

Acessorios

Vida util prevista dos acessorios
Consulte 0 manual ou as folhas de informagao sobre os respetivos acessorios.

ThoraxSling, poliéster, XS-XXL, artigo n.°: 45500003-009
Thoraxsling, lavavel, S-XXL, artigo n.°: 45500004-009

ThoraxSling, com apoio do assento, poliéster, S-XL, artigo n.°: 456600004-008

ThoraxSling, com apoio do assento, descartavel, ndo tecido, S-XL,
artigo n.°: 456690004-008

CalfStrap, artigo n.°:70200033

SlingBarWrap MiniLift, lavavel, artigo n.°: 70200012

Comando manual
Comando manual HB33-6, 6 botdes, com indicadores de servigo, estado da

bateria e de sobrecarga, artigo n.°: 70200089 o

UHLE
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Manutencao

A plataforma de elevagao deve ser inspecionada, pelo menos, uma vez por ano. A inspecao deve ser realizada por
pessoal autorizado e de acordo com o manual de servigo do Direct Healthcare Group.
As reparagdes e manutengao s6 devem ser realizadas por pessoal autorizado utilizando pecas sobressalentes.

E As baterias usadas devem ser entregues na estacao de reciclagem mais perto de si. As baterias usadas
também podem ser devolvidas ao Direct Healthcare Group ou ao revendedor do Direct Healthcare Group para
reclicagem.

Limpeza/desinfecao

Se necessario, limpe a plataforma de elevagdo com um pano e agua quente ou uma solugdo de sabao e verifique

se os rodizios nao tém sujidade e cabelos. Os componentes eletronicos (bateria, caixa de controlo, comando

manual, atuadores, cabos) devem ser limpos apenas com um pano himido. Antes da limpeza e para evitar remover

a lubrificagdo das varetas do pistéo, os atuadores devem ser retraidos até movimento minimo e sem carga. Apds

a limpeza, certifique-se de que a plataforma de elevagéo esta completamente seca. Nao limpe a vapor para evitar
corroséo. Nao utilize agentes de limpeza que contenham fenol ou cloro, porque podera danificar os materiais. Se for
necessério utilizar desinfetante, devera utilizar uma solugdo com 70 % de etanol, 45% de isopropanol ou semelhante. A
periodicidade de limpeza recomendada é semanal e, possivelmente, mais frequentemente dependendo da frequéncia
de utilizacao.

Armazenamento e transporte

Se a plataforma de elevagao nao for utilizada durante algum tempo ou, por exemplo, durante o transporte,
recomendamos que prima o botdo de paragem de emergéncia. A plataforma de elevagao devera ser transportada e
armazenada entre -10 °C a + 50 °C e em humidade normal, 20% a 80% nao condensante. A pressao do ar deve ser
entre 700 e 1060 hPa. Consulte também as informacdes técnicas em baixo e marcadas na plataforma. O simbolo mais
a esquerda indica armazenamento e transporte. Deixe a plataforma atingir a temperatura ambiente antes de carregar as
baterias ou antes de utilizar a mesma. A plataforma de elevagao nao deve ser armazenada de modo a ficar exposta as
poeiras, ou de modo a que a bateria fique diretamente exposta a luz do sol.

50°C 80% 1060
- ®)
= =
“ -10°C ‘ 20% 700
hPa

Operacéo
O ambiente a que plataforma de elevagdo deve funcionar deve ter uma temperatura entre 5 °C a 40 °C, humidade
relativa de 20% a 80% nao condensante, e pressao atmosférica entre 700 a 1060 hPa. Consulte também as
informagdes técnicas em baixo e marcadas na plataforma. O simbolo mais a esquerda indica as condigdes de
operagao.

1060

80% hPa

700
hPa

& | [
o SR ‘

20%:
Acordos de servico

O Direct Healthcare Group oferece a possibilidade de acordos de servico para manutengao e testes regulares da sua
plataforma de elevagéo moével. Contacte o seu representante local do Direct Healthcare Group.
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Simbolos

Branco/azul
@ I:]E] Leia 0 manual do utilizador

Nao deve ser eliminado com o lixo doméstico

O produto esta em conformidade com os requisitos do Regulamento de Dispositivos Médicos
(UE) 2017/745

Tipo BF, de acordo com o nivel de protegéo contra choques elétricos.

A plataforma destina-se a ser utilizada em espagos interiores.

Equipamento da classe Il

Importante
Tenha em atengao

Vermelho/preto

o PO & |3

Do not push Nao empurrar ou puxar a plataforma pelo atuador

]
z
N
3
5

Ciclo de servigo:
2 min em modo ativo (ON),
OFF 18min 18 min em modo de descanso (OFF),

=

MiniLift200  SWL Total Massa
IniLt ota ‘ Peso (massa) do dispositivo, carga segura

a @ da plataforma e total. Tudo em kg.
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Informacao técnica

Velocidade de elevacédo

35 mm/s, sem carga

Baterias Duas baterias 12V, 2,9 Ah reguladas por vélvula, vedadas, com acumulador de
chumbo, (baterias tipo gel)

Carregador Max. 400mA

Motor (mastro) CC 24V, 10,5 Ah. Tempo de funcionamento: 10% de operagéo continua maxima
durante 2 minutos Esfor¢o: 7500N

Motor (base) CC 24V, 12,3 Ah. Tempo de funcionamento: 10% de operagao continua maxima
durante 2 minutos Esforgo: 2000N

Nivel de ruido 55,8 dB(A)

Material Ago

Descida de emergéncia

Manual e elétrica

Rodizios Dianteiros 100 mm, traseiros 100 mm
Peso (kg) 49 kg

Classe IP IP X4

Vida qtil prevista 10 anos

Vida util prevista

Consulte 0 manual ou as folhas de informagao sobre os respetivos acessorios

dos acessorios

Botdes para forgas de 4N
operagao no comando manual

Carga max. 200 kg

Ambiente de funcionamento

5 °C a 40 °C, humididade relativa 20% a 80% n&o condensante, e pressao
atmosférica de 700 a 1060 hPa.

e transporte

Ambiente de armazenamento

-10 °C a 50 °C, humidade relativa 20% a 80% nao condensante, e pressao
atmosférica de 700 a 1060 hPa.
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Compatibilidade eletromagnética (CEM)

A plataforma foi testada para determinar a conformidade com as atuais normas regulamentares relativa a sua
capacidade de blogqueio de IEM (interferéncias eletromagnéticas) de fontes externas. A plataforma de elevagao foi
testada de acordo com a [IEC60601-1-2 Edigao 4.

Alguns procedimentos podem ajudar a reduzir as interferéncias eletromagnéticas, como utilizar no ambiente previsto:
Ambiente de cuidados de salde em casa e ambiente de instalagdes de cuidados de saude profissionais.

Seguem-se as excegdes aos ambientes pretendidos acima indicados: Préximo de equipamento cirlrgico de alta
frequéncia e numa sala com protecéo eletromagnética de um SISTEMA ME para imagem por ressonancia magnética.

AVISO: Caso a unidade deixe de funcionar, se comporte de maneira inesperada ou se mova néo intencionalmente
devido a uma possivel perturbacao ou interferéncia eletromagnética, a unidade devera ser desligada. Deve ser ligada
novamente e as fungdes verificadas antes de nova utilizagdo. Se o problema persistir, a unidade deve ser utilizada numa
sala ou ambiente diferente.

Caso ocorram interferéncias em outro equipamento, as respetivas fun¢des devem ser verificadas antes de nova
utilizagao.

AVISO: Caso a unidade deixe de funcionar ou se comporte de maneira inesperada devido a uma possivel perturbacéo
EM, a unidade deverd ser desligada. O seu funcionamento deve ser inspecionado e o equipamento deve ser utilizado
numa sala ou ambiente diferente. Caso ocorram interferéncias em outro equipamento, as respetivas fungdes devem ser
verificadas antes de nova utilizagao.

AVISO: Devera ser evitada a utilizagao deste equipamento adjacente a ou pousado sobre outro equipamento porque
podera interferir com o seu funcionamento. Se for necessario utilizar dessa maneira, este equipamento e o restante
equipamento devem ser vigiados para garantir o funcionamento normal.

AVISO: O equipamento portatil de comunicagdes RF (incluindo periféricos, como cabos de antena e antenas
externas) ndo deve ser utilizado a menos de 30 cm de qualquer parte da plataforma de elevacgéo, incluindo cabos
especificados pelo fabricante. Caso contrario, podera ocorrer a degradagao do desempenho deste equipamento.
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EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

3-2

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

IEC 61000-4-11

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
|IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,£4kV,£8kV, £15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10 V/m

IEC 61000-4-3 80 MHz — 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kv
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields
IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz

SystemRoMedic |FU
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i ce
MInILIﬂZOO Navod na pouzitie — Slovensky

SystemRoMedic

N —

1. Zdvihacie rameno
2. Haky zdvihacej vesty ¢i zavesu
3. Ruény ovladad
4. Nozna opierka
5. Stupadlo
6. Zadné brzdené kolieska so smerovym nata¢anim
7. Batéria
| 8. Nudzovy vypina¢
9. Nastavenie noznej opierky
10. Ruéné nudzové spustanie
11. Elektrické ntdzové spustanie
12. Kontrolka nabijania

13. Predné kolieska so smerovym nata¢anim
14. Blokovaci mechanizmus pre nastavenie zdvihacieho
ramena

MiniLift200 je mobilny zdvihak, ktory bol vyvinuty tak, aby ¢o najSetrnejSie pomahal pouzivatelovi pri dvihani zo sedu do stoja. Ked je zdvihak
MiniLift200 spojeny s vhodnym zdvihacim prislusenstvom, pouZivatel ziska oporu pod chodidlami, pre prednt ¢ast dolnych koncatin a za
chrbtom, €o zaistuje bezpecny a isty postup.

pri dvihani zo sedu do stoja. Vdaka konstrukcii je pohyb pouZivatela dopredu a nahor bezpecny a prirodzeny.

Zdvihak sucasne precvicuje svaly na nohéch a cit pre rovnovahu.

@ [:E] Pozri navod na pouzivanie

« Vzdy si precitajte navody pre vSetky podporné pomdcky pouzivané pri premiestfiovani.

+ Navod na pouzitie ulozte tak, aby bol pouzivatelovi zdravotnickej pomdcky vzdy dostupny.

+ VZdy sa uistite, Ze mate spravnu verziu navodu na pouzitie.

+ Najnovsie verzie navodov na pouzitie st k dispozicii na stiahnutie na nasich strankach www.directhealthcaregroup.com.
+ Za ziadnych okolnosti nesmu zdvihak pouzivat osoby, ktoré nedostali pokyn na obsluhu zdvihaka.

+ Upravovat originalny vyrobok je prisne zakazané.
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@ Bezpecénostné informacie

Vizudlna kontrola

+ Skontrolujte, ¢i nie je obal poskodeny.

+ Skontrolujte, ¢i bol dodana spravna pomécka.

+ Pravidelne kontrolujte funkcie zdvihaka.

+ Skontrolujte, ¢i nedo$lo k poskodeniu materialu.

Pred pouZzitim

+ Skontrolujte, ¢i su v baleni vetky diely/komponenty.

+ Skontrolujte, ¢i je v baleni vSetko schvalené prislusenstvo.

+ Skontrolujte, ¢i je v baleni dokument o schvaleni kvality zdravotnickej pomacky. Tento dokument si uschovajte pre pripad, ze v
budicnosti budete chciet kontaktovat vyrobcu.

+ Skontrolujte, Ci je zdvihak spravne zostaveny.

+ Skontrolujte funkciu zdvihu a nastavenie Sirky zakladne.

+ Skontrolujte funkciu pohonu vo vSetkych smeroch.

+ Skontrolujte pripojenie zavesnej tyce a funkciu bezpecnostnej poistky.

+ Skontrolujte, ¢i je spravne nainstalovany rychlo spajaci poistny kolik pre pohon.

Zostavenie MiniLift200

Skontrolujte, &i st obsiahnuté vSetky komponenty:
jednotka zdvihaka, ovladacia skrinka a batéria, podvozok a pohon Upravy Sirky zakladne, stupadlo, opierka na nohy, ruéné oviadanie s kablom,
navod na pouZitie a nabijacka.

Pripojte kable Kabel ruéného ovlddaca do HS, kabel k zdvihacej jednotke na zdvihacom
ramene (zdierka M1) a kabel k pohonu tpravy $irky zakladne (zdierka M2).

Stitok bezpegnostného vypinada Zvolte stitok vo vhodnom jazyku, ktory informuje o
tom, ako resetovat bezpeénostny vypinag. Stitok pripevnite na horn(i stranu zdvihacieho
ramena.
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Konecéna kontrola

Presvedcte sa, Ze v baleni nezostali Ziadne stcasti.

Skontrolujte zdvihak, ¢i nejavi zndmky opotrebovania a poskodenia.
Skontrolujte vSetky Styri kolieska a brzdy koliesok.

Skontrolujte v3etky pripojenia a upevnenia vratane skrutiek a svornikov.

Skontrolujte funkciu nidzového vypinaca tym, Ze ho stlacite a potom stlacite tlacidlo na pohyb
nahor alebo nadol. Ak sa pri stlaceni tychto tlacidiel ni¢ nestane, funguje nidzovy vypina¢
spravne.

Uchopte ruény ovladac, stlacte tlacidlo hore a vysunte zdvihacie rameno az uplne hore. Potom
stlacte tlagidlo dole a spustite zdvihacie rameno az uplne dole.

Vyskusajte funkénost nastavenia Sirky zakladne. Stlacte tlacidlo ovladania tejto funkcie tak, aby
doslo k roz§ireniu zakladne az na doraz, a potom stlacte druhé z tlacidiel na posun opanym
smerom az na doraz.

Otestujte funkciu zdvihaka zdvihnutim osoby (nie pacienta) pouzitim schvaleného zavesného
systému (postroja). Sti¢asne s pomocou tejto osoby skontrolujte funkciu nidzového spustania.
Pozri kapitolu Nudzové spustanie.

Ak zdvihak funguje spravne, pripojte nabijacku a presvedcte sa, €i svieti kontrolka nabijania na

ovladacej skrinke.

POZNAMKA!

Pred prvym pouzitim zdvihaka:

 batéria sa musi nabijat minimalne 4 hodiny. Pozri kapitolu o nabijani batérii.

* pocitadlo na ovladacej skrinke musi byt vynulované. Na vynulovanie stlacte sucasne obe
tlacidla zdvihu na dialkovom ovladani a drzte ich 5 sekind.

Zvukovy signal oznami, ze pocitadlo bolo vynulované.

Navod na pouZitie ulozte tak, aby bol pouzivatefovi zdravotnickej pomécky vzdy dostupny.

v 4
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PouZivanie zdravotnickej pomocky
A Kontraindikacie, opatrenia, varovanie:

Kontraindikacie

Zdvihaky nesmu pouzivat pacienti s vy$8ou nez maximalnou hmotnostou uvedenou na 8titkoch zdvihakov.
Zdvihak sa nesmie spustat do vody ani pouzivat v sprche.

Zdvihak nesmie byt ponechany alebo skladovany vo vihkom alebo mokrom prostredi.

Zdvihak sa nesmie ¢istit pomocou pary.

Zdvihak sa nesmie nabijat vo vihkej miestnosti.

Zdvihak sa nesmie pouzivat v prostredi s vysokou koncentraciou kyslika.

Zdvihak sa nesmie pouzivat vonku, iba vnutri.

Zdvihak nie je uréeny na prepravu pouZivatelov na velké vzdialenosti, iba na kratke presuny.

Preventivne opatrenia

Skontrolujte, ¢i sa zdvihak pouziva na suchom a rovnom povrchu.

Pred prvym pouZitim skontrolujte, ¢i je zdvihak spravne namontovany/zostaveny.

Skontrolujte zdvihak po kazdom zloZeni/rozlozeni po akejkolvek preprave.

Skontrolujte dvihanie a skontrolujte piny rozsah pohonov.

Raz ro¢ne skontrolujte zdvihak a zistite pripadné znamky poskodenia.

Skontrolujte, ¢i runy oviada¢ nevykazuje znamky opotrebovania.

Skontrolujte, ¢i oznacenie ruéného ovladaca zodpoveda funkciam zdvihaka.

Skontrolujte stav batérie.

Pocas ro¢ného servisu si poznamenaijte pocet zdvihov, ktoré pohon vykonal, a podra toho vykonajte prislusné opatrenia.
Je dolezité nikdy nenechavat pouZivatela pocas prenosu samotného.

Zaruka plati iba v pripade, Ze opravy alebo Upravy vykona personal, ktory je autorizovany spolo¢nostou Direct Healthcare Group.
Uistite sa, Ze zdvihaku nestoja v ceste Ziadne prekézky ani osoby.

S batériou zaobchadzajte opatrne. Nedovolte, aby vam spadia.

Pouzivajte iba batérie a kable, ktoré st uréené pre zdvihak.

Skontrolujte, ¢i je v3etko prisludenstvo pre dvihanie vyrovnané s taziskom a ¢i sa moze volne pohybovat.

Aktivujte brzdy vzdy, ked sa zdvihak nepouZziva.

Pri premiestiovani zdvihdka v ase, ked ho pouziva pouzivatel, sa odporuca nizka rychlost.

Dbajte na to, aby ste so zdvihdakom neprechadzali cez prahy vysokou rychlostou alebo velkou silou.

Prah najprv prejdite zadnymi kolieskami zdvihaka. K prahu sa priblizujte nizSou rychlostou a informujte pouZivatela o bliziacom sa prahu.
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Varovanie

+ Zaistite, aby sa nohy pouZivatela nedostali medzi stipadlo a podlahu. Zaistite, aby sa nohy pouZivatela pri nastavovani Sirky zakladne ne-
zachytili medzi stipadlo a zékladfiu alebo aby sa ruky oSetrovatela nezachytili alebo nepricvikli, ked nastavuje nohy pouzivatela na naslapnej
doske.

+ Nepouzivajte prislusenstvo v podobe Iytkového popruhu bez toho, aby ste zaroveri pouzili zavesny systém (postroj) vhodny pre zariadenie
MiniLift, napriklad ThoraxSling.

+ Aby bolo mozné pouzivatela prestivat pomocou zdvihaka MiniLift200, musi byt schopny uniest svoju hmotnost v stoji.

by bolo mozne pouzivatela presuvat pomocou zdvihaka MiniLift200, musi byt schopny:
uniest svoju vahu v stoji,

rozumiet pokynom.

Bezpecné pracovné zatazenie

Rézne pomécky rovnakého zdvihacieho systému (zdvihak, zavesna ty¢, popruhy, vahy a dalsie zdvihacie prislusenstvo) mdzu mat rozne
dovolené bezpe€né pracovné zatazenie. NajnizSie dovolené bezpeéné pracovné zatazenie vzdy determinuje bezpeéné pracovné zatazenie
zmontovaného systému. Pred pouZitim vzdy skontrolujte bezpe¢né pracovné zataZenia zdvihaka a prisluSenstva. V pripade akychkolvek
otazok

kontaktujte svojho obchodného zastupcu.

Charakteristika ovladacej skrinky a batérie ==

Nudzovy vypina¢

Kontrolky nabijania

Displej zobrazujlci roved nabitia
Pripojenie pre kabel nabijacky

Pripojenie pre pohon Upravy Sirky zakladne
Pripojenie pre pohon ramena zdvihaka I~ —
Pripojenie pre ruény ovlada¢
Elektrické nidzové spustanie

© ®©® N o o w2

W..®

. Drziak na zdvihnutie batérie
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@ Nabijanie batérie

Potreba dobit batériu je indikovana zvukovym znamenim pocas prevadzky zdvihaka.
Po poutziti je zdvihak nutné nabit, aby bola batéria vzdy pine nabita.

Pri nabijani batérie je nutné zablokovat kolieska. -

1. Zapojte nabijaci kabel do zasuvky a ku konektoru pre kabel nabijacky.

PresvedCte sa, Ci svieti symbol nabijania na displeji.

2. PresvedcCte sa, Ci svietia kontrolky nabijania na ovladacej skrinke. Zelend LED kontrolka signalizuje napé&janie nabijacky, ZIta LED kontrolka
indikuje nabijanie batérie.

3. Po Uplnom nabiti sa nabijanie batérie automaticky ukonéi.

Nastenna nabijacka
1. Vlyberte batériu zo zdvihaka a vloZte ju do nastennej nabijacky.

2. Presvedcte sa, ¢i svieti LED kontrolka v Celnej Casti nabijacky.

POZNAMKA!

Zdvihak sa musi pred prvym pouZitim nabijat minimalne 4 hodiny (pozri kapitolu o nabijani zdvihaka).

Aby sa zaistila maximalna Zivotnost batérii, pravidelne ich dobijajte. V pripade kazdodenného pouZivania zariadenia odpori¢ame aj jeho
kazdodenné nabijanie.

Pocas nabijania musi byt deaktivovany nidzovy vypina¢.

Informacie o batérii na displeji
Vybijanie batérie sa zobrazuje v $tyroch fazach:
==
Stav batérie 1: Batéria je v poriadku, netreba ju nabijat (100 — 50 %).
Stav batérie 2: Batériu treba nabit. (50 — 25 %)
- Stav batérie 3: Batériu treba nabit. (Menej nez 25 %) Pri stlaceni tlacidla v tomto stave batérie zaznie ton.
EE Stav batérie 4: Batéria potrebuje nabit (17 V alebo mene;j). V tejto faze niektoré funkcie zdvihaka nebudu fungovat.

V tomto stupni nabitia batérie je mozné zdvihacie rameno iba spustit smerom nadol. Okrem toho sa pri aktivacii ovladacieho
tlagidla ozve zvukovy signal. Symbol bude pocas 10 sekind prepinat medzi dvoma obrazkami.

Symbol batérie sa zobrazuje, ked je pouZita ovladacia skrinka az do vypnutia (2 minUty po pouZiti).
Nie je mozné pouzivat iné typy batérii nez BAJ1/BAJ2.

Urovei nabitia batérie sa meria pomocou Grovne napétia. To znamena, Ze sa moze stat, Ze sa batéria prepne zo stavu 1 do
stavu 2 a spat do stavu 1.

Udaje o prevadzke
Na displeji je mozné ziskat zakladné informéacie o prevadzke. Na to je potrebné stlacit tlaidlo dvihania ramena 12034
nahor na pol sekundy. Tieto informacie sa zobrazia na %2 mintty, pripadne do stlacenia iného tlacidla. . 1257000

7
90/360

+ Celkovy pocet cyklov vykonanych pohonom

+ Celkova praca pohonu (spotreba ampérov x pocet prevadzkovych sekund)
+ Celkovy pocet pretazeni

+ Pocet dni od posledného servisu / Interval medzi servismi
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Ako resetovat bezpeénostny vypinac

HOLD 2 sec HOLD 2 sec

1.Tlacte zdvihacie rameno nadol a zérovefi podrzte tlacidlo 2. Tlagte zdvihacie rameno nadol a zaroven podrzte tlacidlo
hore na ruénom ovladaci na dve sekundy. dole na ruénom ovladaci na dve sekundy

Vymena batérie

Ru¢ny ovladac

Dvihanie a spustanie ramena zdvihaka

Symbol indikuje smer pohybu.

Pohyb ustava po uvolneni tlaidla. + *
Ak pri pohybe nadol narazi rameno na prekazku, zdvihak sa okamzite zastavi. Na

pokracovanie pohybu nadol je najskor potrebné aktivovat pohyb nahor a az potom

pokracovat pohybom nadol.

RozSirenie a zizenie zakladne —

Znamienka na tlacidlach oznadujd funkciu. ‘ r ”
Pohyb ustava po uvolneni tlaidiel.
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@ Nudzovy vypina¢ | |

Aktivacia nudzového vypinaca

@

°
°

Stlaéte ¢erveny gombik na ovladacej skrinke.

[

Resetovanie

Resetovanie sa vykona otd¢anim gombika v smere Sipky, pokym gombik

nevyskoci.

S cielom zamedzit vybitiu batérie odpori¢ame pocas nepouzivania zdvihaka
ponechat nudzovy vypinac stlaceny.

e Nudzové spustanie

Ruéné nudzové >

Ruéné nudzové spustanie spustanie
Pri ruénom nudzovom spustani je potrebné otacat oblym plastovym gombikom
na pohone v smere hodinovych ruciciek.
||

Elektrické nudzové spustanie
Elektrické nudzové spustanie aktivujeme tlacidlom ,dole” umiestnenym na Elektrické nudzové O
ovladacej skrinke. PouZite pritom Uzky predmet, napr. pero. spustanie _22:3

]

Navod na pouzitie

Pre spravne pouzivanie zdvihaka MiniLift200 je nutné dodrZiavat tento navod na pouzitie.

Funkcie ruéného ovladaca

Ruény ovlada¢ ma Styri funkcie: nahor a nadol (rameno zdvihaka), von a dovnutra (Uprava $irky zakladne).

Sucasné pouzitie dvoch funkcii nie je mozné.

POZNAMKA: V pripade aktivacie niidzového vypinaca nie st funkcie ruéného ovladaga v prevadzke.

POZNAMKA: MiniLift200 sa smie pouzivat iba na presun na kratku vzdialenost. Nie je uréené na prepravu pouzivatelov.

Varovanie: Nikdy nepohybuijte zdvihdkom tahanim za ovladac.

Varovanie: Zaistite, aby sa nohy pouzivatela nedostali medzi stupadlo a podlahu. Dbajte na to, aby sa pri tprave Sirky zakladne

nohy pouzivatela nezachytili medzi stipadlom a zakladriou.
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Obsluha zariadenia MiniLift

1.

Pred zdvihnutim a premiestnenim pomocou zariadenia MiniLift vzdy naplanujte
postup a zhodnotte rizika:

a. Skontrolujte, ¢i je prostredie vhodné, a naplanuijte postup.
b. Skontrolujte funkciu zariadenia MiniLift a pasu ThoraxSling.
c. kontrolujte batériu zariadenia MiniLift.

d. Skontrolujte, &i bol vykonany servis zariadenia MiniLift.

e. Vizualne skontrolujte zariadenie MiniLift a pas ThoraxSling, ¢i nevykazuju
znamky poskodenia alebo pordch.

f. Podla navodu na pouzitie skontrolujte, ¢i mate vhodnu velkost pasu
ThoraxSling.

Poziadavky na pouZitie:

a. Aby bolo mozné zariadenie MiniLift pouZit, musi byt presivana osoba schopna
stat — to zavisi od individuélneho posudenia rizik.

Nasadenie pasu ThoraxSling

3.

Nasadte klientovi hrudny pas ThoraxSling podra jeho navodu — pozri ndvod na
pouZitie ThoraxSling.

Popruhy okolo stredu tela by nemali byt od seba vzdialené viac nez 10 cm alebo
sa prekryvat — ak ano, zvazte vacsiu alebo mensiu velkost.

Zapnite bezpe¢nostny pas. V pripade, Ze klient pouziva stomicky vak, PEG, ma
poranenie a pod., vykonajte postdenie rizik, ¢i treba pas zapnut. Dvihanie klienta
pomocou zariadenia MiniLift bude dobre fungovat aj bez zapnutia bezpeénostného
pasu.

Pouzitie zariadenia MiniLift

6. V pripade potreby, aby ste sa dostali blizSie k voziku, zdvihnite klientove nohy z
vozika na stipadlo a natocte ich smerom od vozika.

7. Podla potreby roztiahnite nohy na zariadeni MiniLift na Sirku a umiestnite
zariadenie MiniLift pred klienta ¢elom k nemu.

8.  Ked je zariadenie MiniLift v spravnej polohe pred klientom, zaistite jeho kolesé a
pripadne aj invalidného vozika/lozka.

9. Zaistite, aby sa klientove chodidla dotykali stipadla, a vhodne umiestnite klientove
chodidl na stupadle zariadenia MiniLift, aby ste zaistili maximalnu rovnovahu.

10. Nastavte vy$ku a hibkovi polohu opierky noh tak, aby boli podoprené klientove
pistaly.

11, Zdvihnite poistku na ramene zdvihaka a nastavte rameno zdvihaka tak, aby nafn
pacient pohodine dosiahol s pokréenymi rukami.

12. Na haciky na zdvihacom ramene uchytte vhodné zavesné oka pasu ThoraxSling.
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20.
21,

22.

23.

24,

Zatiahnite za rameno zdvihdka smerom dozadu, aby boli
zavesné oka na pase natiahnuté a nie prevesené.

Polozte ruky klienta na drzadla zdvihacieho ramena, palce
poloZte cez horu ¢ast drzadiel. Alternativne nechajte klienta
odstréit sa od opierok vozika. V pripade klientov so znizenou
funkciou svalov v paZiach umiestnite ruku/ruky do opierky
ThoraxSling.

Zvazte rozne postupy alebo spdsoby dvihania klienta:

a. Vhodné pre mensieho a aktivnejSieho klienta: KratSie
nastavenie zdvihacieho ramena vedie k vacsiemu predklonu,
ktory vyzaduje vacsiu silu svalov v nohach.

b. Vhodné pre vy3Sieho klienta alebo slabsieho klienta:

DIhé nastavenie zdvihacieho ramena je vhodnejsie pre
slabSieho pacienta, ktory potrebuje tréning.

Poucte klienta o stéti — bez dvihania.

Umiestnenie oetrovatela: OSetrovatel sa postavik strane
zdvihaka a stlaci tlacidlo UP na ru¢nom ovladaci. Sledujte
umiestnenie noh klienta a uistite sa, ze sa pas ThoraxSling
nezoSmykuje a poloha néh sa nemeni, ¢im zaistite €o najlepsie
postavenie.

Zdvihnite klienta do polohy, kde mdze stat vzpriamene.

Je doleZité si uvedomit, Ze niektori klienti nemusia chciet stat
vzpriamene zo strachu z padu dopredu.

V zavislosti od stability klienta nechajte klienta v pripade
potreby upravit polohu rik na rdme zariadenia MiniLift.
Odblokujte kolieska zariadenia MiniLift.

Pri presune pacienta zatvorte rozperu noh zariadenia MiniLift a
nastavte zariadenie MiniLift tak, aby pacient smeroval dopredu.
\lykonajte pozadovanu ¢innost: napr. presun, nacvik stoja,
toaleta.

Ked uZ je klient v poZzadovanej polohe v stoji, nastavte
zariadenie MiniLift do zamy3lanej polohy pre presun.

V/ pripade potreby zablokuijte invalidny vozik alebo kreslo/
16Zko, na ktoré sa chystate klienta spustit.

2
2

o

. Nastavte ruky klienta na drzadle ramena zdvihaka.
. O8etrovatel by mal, ak mozno, stat z boku ploSiny MiniLift.

o

Stlacenim tlacidla DOLE na ruénom oviadaci klienta spustite.
2

i

. Umiestnite invalidny vozik, iné kreslo alebo l6zko do polohy
umoziujlicej najlepSiu koneént polohu v sede.
2

©

. Pokracujte v spustani zdvihacieho ramena a uistite sa, Ze klient
skonéi v dobrej polohe v sede (napr. na voziku).
2

©

. Nechajte Klienta sfiat ruky zo zariadenia MiniLift, vysurite zdvihacie
rameno a Uplne odpojte pas ThoraxSling od zariadenia MiniLift.

.V pripade potreby odblokujte kolieska zariadenia MiniLift a opatrne
zlozte klientove nohy zo stupadla zariadenia MiniLift.

3

o

31. Odidte so zariadenim MiniLift od klienta.

32. Snimte klientovi pas ThoraxSling.

UzitoCny tip:

V pripade nizkych pouzivatelov a pouZivatelov, ktorych nie je mozné Uplne zdvihnit, pouzite dihSie zavesné oko na pase.
Pre vy$Sich pouzivatelov pouZite kratSie zavesné oko a vytiahnite rameno zdvihéka, aby sa pouZivatel mohol zdvihnat do polohy v stoji.

SystemRoMedic FU
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Odstrafovanie portch

Ak nie je mozné aktivovat' zdvihak alebo upravu Sirky zakladne, skontrolujte nasledujuce:
- Ci nie je aktivovany nidzovy vypinag.

- Ci sti vietky kable spravne a bezpeéne pripojené. Vytiahnite kontakt a znovu ho pevne zapojte.

- Ci neprebieha nabijanie batérie.
- Cije batéria nabita.
Ak nefunguje zdvihak spravne, kontaktujte svojho obchodného zéstupcu.

Ak zdvihak vydava neobvyklé zvuky:

- Skuste uréit zdroj hluku. Odstavte zdvihak z prevadzky a kontaktujte svojho obchodného zastupcu.

PrisluSenstvo

Predpokladana Zivotnost' prisluSenstva
Pozri ndvody alebo informaéné listy prislusného prisluSenstva.

ThoraxSling, polyester, XS - XXL, katalégové &islo: 45500003 — 009
ThoraxSling, utieratelny, S — XXL, katalégové &islo: 45500004 — 009

ThoraxSling, so sedacou oporou, polyester, S — XL, katalégové €islo: 45600004 — 008

ThoraxSling, so sedacou oporou, jednorazovy, S — XL, katalégové ¢islo: 45690004 —

008

CalfStrap, lytkovy popruh, katalégové ¢islo: 70200033

Navlek SlingBarWrap MiniLift, utieratelny, katalégové ¢islo: 70200012

Ruény ovladaé
Ruény ovlada¢ HB33-6, 6 tlacidiel, s indikaciou prevadzky, stavu batérie a pretazZenia,

katalégové ¢islo: 70200089

UHLE

206

IFU SystemRoMedic



Udrzba

Zdvihak je nutné miniméalne raz roéne podrobit dokladnej kontrole. Kontrolu smie vykonavat len autorizovany personal podfa servisného
manualu uréeného spoloénostou Direct Healthcare Group.

Opravy a Udrzbu smie vykonavat iba autorizovany personl s pouzitim originalnych nahradnych dielov.

h Pouzité batérie je nutné odovzdat do najblizSej recyklacnej stanice. Pouzité batérie je mozné taktiez odovzdat na recyklaciu
spoloénosti Direct Healthcare Group alebo predajcovi Direct Healthcare Group.

Cistenie a dezinfekcia

Ak je to nutné, zdvihak ocistite handrickou s teplou vodou alebo mydiovym roztokom a skontrolujte, &i st kolieska nezadpinené a bez vlasov.
Elektronické sucasti (batéria, ovladacia skrinka, ruéné ovladanie, pohony, kable) Cistite iba vihkou handri¢kou. Aby nedo3lo k odmasteniu
piestnych ty¢i, mali by byt pohony pred €istenim zasunuté na minimalny zdvih a bez zataze. Zaistite, aby bol zdvihak po Cisteni dokladne
vysueny. Z dovodu rizika korézie necistite parou. NepouZivaite Cistiace prostriedky obsahujlce fenol alebo chlér, pretoze mdzu poskodit
materialy. Ak je potrebna dezinfekcia, pouZivajte 70 % etanol, 45 % izopropanol alebo obdobné latky. Odportc¢ané frekvencia Cistenia je raz
tyzdenne, pripadne CastejSie v zavislosti od frekvencie pouzivania.

Skladovanie a preprava

Ak sa zdvihak nejaky ¢as nepouziva alebo napr. pocas prepravy, odporu¢ame, aby bolo tlacidlo nidzového vypnutia zatlaené. Zdvihak
prepravuijte a skladujte pri teplote -10 °C az + 50 °C a v prostredi s beznou relativnou vihkostou, t. j. 20 % az 80 % bez kondenzacie.
Atmosfeéricky tlak musi byt v rozsahu 700 az 1 060 hPa. Pozri taktiez Technické informéacie nizSie a oznacenia na zariadeni. Symbol Uplne
vlavo oznacuje skladovanie a prepravu. Pred nabitim batérii alebo pouzitim zdvihaka by mal zdvihak dosiahnut izbovy teplotu. Zdvihak by sa
nemal skladovat tak, aby bol vystaveny prachu alebo aby bola batéria vystavena priamemu sine¢nému Ziareniu.

Prevadzka
Prevadzkové prostredie by malo byt 5 °C az 40 °C, relativna vihkost 20 % aZ 80 % bez kondenzacie a atmosféricky tlak 700 az 1060 hPa.
Pozri taktiez Technické informéacie nizsie a oznacenia na zariadeni. Symbol Uplne vfavo oznacuje prevadzkovy stav.

50°C 80% 1060
(%)
= S
‘ -10°C ‘ 20% 700
hPa

Servisna zmluva
Direct Healthcare Group pontka moznost servisnych zmlav pre Udrzbu a pravidelné kontroly vasho mobilného zdvihaka. Kontaktujte svojho
zéstupcu spolonosti Direct Healthcare Group.

80% 1060

*g ) _%_ 0 @ hPa

700
2% hPa
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Symboly

Modrobiely

@ I::Ii] Pozri ndvod na pouzivanie

X Nesmie sa likvidovat s domovym odpadom
|

Pomdcka spifia poziadavky Nariadenia (EU) 2017/745 o zdravotnickych pomédckach.

Typ BF, podra stupfia ochrany proti Grazu elektrickym pradom.

Pomacka je uréena na pouzitie v interiéri budovy.

Zariadenie triedy Il

Varovanie

(d
O
AN

@ Ciemo-gerveny

Do notpush Netlacte alebo netahajte zdvihak za oviada¢
ON 2min Prevadzkovy cyklus:
K 2 min. v aktivnom (ZAP) rezime, 18 min. v rezime
OFF 18min
. Hmotnost
MiniLift200 SWL Total

Hmotnost zariadenia, maximaine zataZenie a celkovy sucet. VSetko

6-6-8 '

208 IFU SystemRoMedic



Technické informacie

Rychlost dvihania

35 mm/s bez zataze

Batérie

Dva 12 V/2,9 Ah ventilom riadené olovené akumulatory, bezidrzbové, gélové

Nabijacka

Max. 400 mA

Motor (zdvihacie rameno)

DC 24V, 10,5 Ah. Dizka prevadzky: 10 % max. nepretrzita prevadzka pogas 2 minGt
Sila: 7500 N

Motor (zakladria)

DC 24V, 12,3 Ah. Dizka prevadzky: 10 % max. nepretrZita prevadzka podas 2 minGt
Sila: 2000 N

Hlu€nost:

55,8 dB(A)

Material

Ocel

Nudzové spustanie

Ruéné a elektrické

Kolieska Predné 3,97, 100 mm, zadné 3,9”, 100 mm
Hmotnost' 49 kg/108 Ibs

Trieda IP IP X4

Predpokladana Zivotnost 10 rokov

Predpokladana Zivotnost
prisluSenstva

Pozri navody alebo informacné listy prislusného prisluSenstva.

Ovladacie sily tlac¢idiel na
ruénom ovladaci

4N

Max. zatazenie

200 kg/441 Ibs

Prevadzkové prostredie

5 °C az 40 °C, relativna vlhkost 20 % az 80 % bez kondenzacie a atmosféricky tlak
700 az 1060 hPa

Skladovanie a preprava

-10 °C az 50 °C, relativna vihkost 20 % az 80 % bez kondenzacie a atmosféricky tlak
700 az 1060 hPa

SystemRoMedic |FU
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Elektromagneticka kompatibilita (EMC)

Zdvihak bol skisany na zhodu s platnymi predpismi, pokial ide o jeho schopnost blokovat EMI (elektromagnetické ruenie) z vonkajsich
zdrojov. Zdvihak bol skisany podla normy IEC60601-1-2, vydanie 4.

Niektoré postupy mozu poméct znizit elektromagnetické ruSenie, napriklad dodrzanie uréeného prostredia: Prostredie domacej zdravotnej
starostlivosti a prostredie profesionalneho zdravotnickeho zariadenia.

miestnosti systému pre zobrazovanie magnetickou rezonanciou.

VAROVANIE: V pripade, Ze jednotka prestane fungovat, sprava sa neo¢akavanym sposobom alebo sa nechcene pohybuje v désledku
mozného elektromagnetického rudenia alebo interferencie, treba ju vypnut. Pred pouZitim ju treba znovu zapnut a overit jej funkciu. Ak
problém pretrvava, mala by sa jednotka pouzivat v inej miestnosti alebo prostredi. V pripade ruenia iného zariadenia treba pred dal$im
pouzitim overit jeho funkciu.

VAROVANIE: V pripade, Ze jednotka prestane fungovat alebo sa sprava neocakavanym spdsobom v dosledku mozného elektromagnetického
rusenia, treba ju vypnut. Mala by sa overit jej funkcia a zariadenie by sa malo pouzivat v inej miestnosti alebo prostredi. V pripade rusenia
iného zariadenia treba pred dal$im pouzitim overit jeho funkciu.

VAROVANIE: Treba sa vyvarovat pouzivania tohto zariadenia v tesnej blizkosti inych zariadeni alebo na nich, pretoze by to mohlo viest k
nespravnej funkcii. Ak je také pouZitie nutné, treba toto zariadenie a ostatné zariadenia pozorovat a overit, ¢i funguji normaine.

VAROVANIE: BlizSie nez 30 cm (12 palcov) od akejkolvek ¢asti zdvihaka vratane kablov urenych vyrobcom by sa nemalo pouzivat prenosné
RF komunikaéné zariadenie (vratane periférmych zariadeni, ako st anténové kable a externé antény) . VV opaénom pripade by mohlo dojst k
zhor8eniu vykonu tohto zariadenia.

210 IFU SystemRoMedic



EMC test levels

Emissions test Compliance
RF emissions CISPR 11 Group 1
RF emissions CISPR 11 Class B

Harmonic emissions IEC 61000- | Class A

3-2

Voltage fluctuations/flicker
emissions IEC 61000-3-3

Complies

Immunity test

IEC60601-1-2 Edition 4 Test levels and Compliance

Surges +0,5kV, £ 1kv
IEC 61000-4-5
Voltage dips 0% Ur; 0,5 cycle

IEC 61000-4-11

At 0°, 45°, 90°, 135°, 180°, 225°, 270° and 315°

0% Ur; 1 cycle

and

70 % Ur; 25/30 cycles
Single phase: at 0°

Voltage interruptions
IEC 61000-4-11

0 % Ur; 250/300 cycle

Electrostatic discharge
IEC 61000-4-2

+ 8 kV contact
+2kV,+4kV, £8kV, £ 15kV air

Conducted disturbances
inducted by RF fields

Home Healthcare Environment
3V 0,15 MHz — 80 MHz

IEC 61000-4-6 6V in ISM and amateur bands between 0,15 MHz and 80 MHz
80% AM at 1 kHz

Radiated RF Home Healthcare Environment

electromagnetic fields 10V/m

|IEC 61000-4-3 80 MHz - 2,7 GHz

80 % AM at 1 kHz

Proximity fields from RF
wireless communications
equipment

IEC 61000-4-3

385 MHz - 27 V/m

450 MHz - 28 V/m

710, 745, 780 MHz - 9 V/m

810, 870, 930 MHz - 28 V/m

1720, 1845, 1970, 2450 MHz - 28 V/m
5240, 5500, 5785 MHz - 9 V/m

Electrical fast
transient/burst
IEC 61000-4-4

+2kV
100 kHz repetition frequency

RATED Power frequency
Magnetic fields

IEC 61000-4-8

30 A/m 50 Hz or 60 Hz
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Dimensions

All measurement are in mm
Tolerance +/- 5 mm

* Maximum reach at 600 mm (reference height)
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All measurement are in mm
Tolerance +/- 5 mm

¢ 585-1030 ——————— ¥

«— 340° — >
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* Reach from base with legs spread to 700 mm (referens)

Symbols

Visual Inspection
requirements of the Medical Device

c € This product complies with the
Regulation 2017/745

Medical Device Read the manual

MD

i |[©]

Caution Product Code
VAN REF

Manufacturer information Batch Code

LOT

SystemRoMedic |FU 213




SystemRoMedic

Simple solutions for great results

SystemRoMedic” is the name of Direct Healthcare Group’s unique easy transfer concept, the market’s widest and most
comprehensive range of clever, easy-to-use and safe transfer and lifting aids designed to make life easier, both for the
user and for the caregiver. SystemRoMedic® is a complete solution that provides for the majority of patient transfer or
manual handling requirements. From the simplest to the most complex scenarios, from the lightest to the heaviest. The
concept encompasses assistive devices for four different categories of transfers:

o Transfer, assistive devices for manual transfers of users between two locations.

o Positioning, assistive devices for manual repositioning of users within the same location.
o Support, assistive devices for mobility support e.g., during sit-to-stand or gait training.

o Lifting, assistive devices for manual and mechanical lifting of users.

Improved work environment, improved quality of care and cost savings

The philosophy behind SystemRoMedic” is focused on the prevention and reduction of occupational injuries while
allowing users to experience a greater sense of independence and dignity. Through a unique combination of training and
a complete range of efficient transfer aids, SystemRoMedic® offers improvement of both work environment and quality of
care and, at the same time, achieves significant cost savings.

Always make sure that you have the correct version of the manual
The most recent version of all manuals are available for downloading at/from our website;
www.directhealthcaregroup.com

For questions about the product and its use
Please contact your local Direct Healthcare Group and SystemRoMedic” representative. A complete list of all our
partners with their contact details can be found on our website; www.directhealthcaregroup.com.

-

Moving Health Forward

Direct Healthcare Group Sverige AB
Torshamnsgatan 35,
ce SE-164 40 Kista, Sweden

Tel: +46 (0)8-557 62 200
info@directhealthcaregroup.com
requirements of the Medical Devices Regulation 2017/745. www.directhealthcaregroup.com

Medical Device Class |. The product complies with the



