
ical Care
Bezpečnostně technická kontro|a modu|u ONL|NE p|us

Tuto kontro|u jetřeba provést nejpozdějipo 12 měsících od pos|ední bezpečnostně technické kontro|y
autorizovaným servisem.

Spo|u s touto kontro|ou musí být provedena předepsaná bezpečnostně technická kontrola dia|yzačního přístroje,
jehoŽ součástí je tento modu|.

Provedení a výsledek kontroly musí být vyznačeno v provozní knize přístroje.

Výrobníčís|o a typ přístroje : C,\,ů i\ fI+ 
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procedura

Vizuá!ní kontrola

štítky a symboly

fozický stav

znečištěn í ohroŽující bezpečnost

Všeobecné kontroly

orovedení funkčního testu

Kontrola ventilu V39
Pozn.: tento bod BTK se neprovádí,
pokud je přepínac 5' LP 632' pole 2,
nastaven na OFF

set ve ventilu 193 (ONL1)

hydrofobnífi|try 1'11 a 184
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teor. hodnotď funkce

musí bý upevněné na přístroji
musí bý čite|né

musí umožňovat bezpečný
provoz

nepřípustné

stiskněte t|ačítko Test
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doporučené datum příští bezpeÓnostně technické kontro|y:

datum: LL '3. Lc:,'3
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