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EQUIPO

MESA DE OPERACIONES/MESA MANUAL

DESCRIPCION

PERIODICIDAD

DESPUES DE
Su uso

SEMANAL

MENSUAL TRIMESTRAL

SEMESTRAL

ANUAL |

CADA3 | CADAS
ANOS ANOS

INSPECCION FiSICA

Superficie

Velcro

Rieles

Sistema hidraulico

Ruedas

Frenos

Cabeza

Mangueras

Manivela de rifién

Acoples

Nivel de aceite

Filtro

Control de mano

Control_de mano auxiliar (S/A)

Bateria (S/A)

Botén de seguridad (S/A)

XD DX XX XX XXX XX X XXX | XX | X | X

LIMPIEZA Y DESINFECCION (refierase a la seccién 3 del manual
de Uso, Oper, Inst y Mantenimiento para mayor detalle).

Limpieza del cubre lechos y la parte superior

22

Limpieza de la columna y la base

23

Utilice un desinfectante comercial con bases de aldehidos en una
solucién acuosa para la limpieza manual de la parte superior.

24

Limpie los seguros del suelo y las ruedas

25

Retire cualquier aceite (sutura, cera para pisos) que se acumule en
las ruedas

MANTENIMIENTO (refierase a la seccion 3 del manual de Uso,
Oper , Inst y Mantenimiento para mayor detalle).

Verificacion funcional de la bateria (Si aplica)

Examinar la superficie del cubre lecho y cubiertas de velcro

Apretar rieles laterales

D jurar y remover las cubiertas de la mesa y la base

Revision del sistema hidraulico

XXX

Revise las partes lubricadas, lubrique lo que sea necesario

Revise la velocidad de las articulaciones y |a presion del aceite

Asegure o abroche todas las cubiertas

Instale todos los cubre lechos

XXX

Examine el &rea para asegurar todas las partes removidas durante la
inspeccion

Revise operacion de la palca de las piernas

Revise operacion de la parte superior abajo/arriba

Revise operacion de la placa espalda arriba/abajo

Revise el trendelenburg/trendelenburg inverso

Revise operacion de desplazamiento longitudinal

Revise operacion de flex y reflex

Revise operacion de nivelacion de la parte superior

Revise operacion inclinacion lateral

Revision de Ruedas y seguros del piso

Revision del Sistema de Control

Verificacién funcional del boton de seguridad

Verificacion funcional del control de mano auxiliar

Verificacion del panel teclado del control de mano.

XXX D> [> > [> > [><[><[>

Reemplace baterias

Verificacion funcional del control de mano

3.26

Calibracién (refierase a las instrucciones especificas del fabricante
contenidas en el Manual de Uso, Oper , Inst y Mantenimiento para
este equipo ,sus componentes y accesorios) Solo Personal
Calificado v entrenado.

OBSERVACIONES: Para solicitudes de servicios técnicos, asesorias técnicas, garantias y mantenimiento de su equipo, puede contactar a su distribuidor local.
Este cronograma es una representacion del mantenimiento sugerido por el fabricante para facilitar al tenedor del dispositivo médico, la programacién del mantenimiento que debe hacer a su equipo, el
cual debera ser realizado por personal calificado y entrenado.

Lea todos los detalles del mantenimiento en el manual de Uso, operacion, instalacion y mantenimiento que se entrega con el equipo. Le recordamos que por normatividad sanitaria (decreto 4725, art 38)
"El propietario o tenedor del equipo biomédico debera asegurarse que su uso y funcionamiento estén de acuerdo con lo establecido en los manuales entregados por el fabricante en el momento de la
venta del mismo, asi como de su calibracién y mantenimiento”.

Si tiene dudas puede ponerse en contacto con el servicio técnico de NOVA MEDICA SAS por los siguientes medios: serviciotecnico@novamedicasas.com o al celular 3004187465.




