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1.Wichtige Informationen zur Beachtung vor Inbetriebnahme

Sie haben ein hochwertiges Riester DiagnostikBesteck erworben, welches ent-
sprechend der Verordnung (EU) 2017/745 fiir Medizinprodukte hergestellt wur-
de und standigen strengsten Qualitatskontrollen unterliegt. Die hervorragende
Qualitat wird lhnen zuverlassige Diagnosen garantieren. In dieser Gebrauchs-
anweisung werden der Gebrauch der Riester Batteriegriffe der ri-scope® L bzw.
ri-derma Instrumentenkopfe und deren Zubehor beschrieben. Bitte lesen Sie
die Gebrauchsanweisung vor Inbetriebnahme sorgfaltig durch, und bewahren
Sie sie gut auf.

Sollten Sie Fragen haben, stehen wir, oder der fiir Sie zustandige Vertreter fur
Riester Produkte, Ihnen jederzeit gerne zur Verfligung. Unsere Adresse finden
Sie auf der letzten Seite dieser Gebrauchsanweisung. Die Adresse unseres Ver-
treters erhalten Sie gerne auf Anfrage.

Bitte beachten Sie, dass alle in dieser Gebrauchsanweisung beschriebenen In-
strumente ausschlieBlich fiir die Anwendung durch entsprechend ausgebildete
Personen geeignet sind. Bei dem Operationsotoskop im Besteck Vet-I handelt
es sich um ein Instrument, welches ausschliefilich fur die Veterinarmedizin
produziert wurde und daher keine CE-Kennzeichnung besitzt.
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1.1. Sicherheitssymbole

Symbol

Hinweis

Befolgen Sie die Anweisungen in der Bedienungsanleitung.

Type B Anwendungsteil

Medizinisches Gerat

Schutzgerate der Klasse |l

Warnung!

Das allgemeine Warnzeichen weist auf eine moglicherweise
gefahrliche Situation hin, die zu schweren Verletzungen fiihren
kann.

> | B |o|E]>|e

Achtung!

Wichtiger Hinweis in dieser Anleitung.

Das Achtungssymbol weist auf eine potenziell geféhrliche Si-
tuation hin, die zu leichten oder mittelschweren Verletzungen
fihren kann. Es kann auch verwendet werden, um vor unsiche-
ren Praktiken zu warnen.

Gleichstrom

Wechselstrom

Herstellungsdatum
JIMMTT / (Jahr, Monat, Tag)

Hersteller

Seriennummer des Herstellers

glg|k|R|

LOT Nummer/Chargennummer

Referenznummer

Temperatur fir Transport- und Lagerbedingungen

Relative Luftfeuchtigkeit fiir Transport- und Lagerbedingungen

Luftdruck fiir Transport und Lagerung
Luftdruck fiir Umgebungsbetrieb

dlole|z|E@

CE-Kennzeichnung

1=

Symbol fir die Kennzeichnung von Elektro- und Elektronikge-
rten gemaB Richtlinie 2002/96/EG.

Achtung: Gebrauchte elektrische und elektronische Gerate
sollten nicht in den normalen Hausmiill gelangen, sondern
gemaf nationaler bzw.EU- Richtlinien separat entsorgt werden

()

Nichtionisierende Strahlung

Li-ion

Recycelbarer Li-lonen Akku

Herstelldatum / Monat / Jahr

Only

Achtung: Das Bundesgesetz (USA) beschrankt den Verkauf
dieses Gerats durch oder auf Anordnung eines Arztes (zuge-
lassener Arzt).
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1.2 Verpackungssymbole

Symbol Erklarung

Zerbrechlich. Das Symbol zeigt an, dass der Inhalt der Trans-
! portverpackung zerbrechlich ist, daher sollte die Handhabung
mit Vorsicht erfolgen.

Das Paket sollte vor Nasse geschiitzt werden.

i

T Nach oben. Das Symbol zeigt die korrekte Position zum Trans-
11 portieren des Pakets an

Qe
7 t Vor Sonnenlicht schiitzen
a

@ .Griiner Punkt” (landerspezifisch)

Warnung: A

Bitte beachten Sie ferner, dass die einwandfreie und sichere Funktion unserer
Instrumente nur dann gewahrleistet wird, wenn sowohl die Instrumente als
auch deren Zubehdr ausschlielich aus dem Hause Riester verwendet wer-
den. Die Verwendung von anderem Zubehor kann erhohte Elektromagnetische
Stéraussendungen oder eine geminderte elektromagnetische Storfestigkeit
des Gerates zur Folge haben und zu einer fehlerhaften Betriebsweise fiihren.

1.3.Achtung/Kontraindikationen

- Es besteht evtl. die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument
in Anwesenheit von brennbaren Gemischen oder Gemischen von Pharma-
zeutika.

- Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe diirfen niemals in Flissigkeiten
gelegt werden.

- Bei einer langeren Augenuntersuchung mit dem Ophthalmoskop kann durch
die intensive Lichteinwirkung die Netzhaut beschadigt werden. Das Produkt
und die Ohrtrichter sind unsteril. Nicht auf verletzten Gewebe verwenden.

- Verwenden Sie zur Begrenzung der Gefahr von Kreuzkontaminationen neue
oder desinfizierte Ohrtrichter.

- Die Entsorgung gebrauchter Ohrtrichter hat in Ubereinstimmung mit den ak-
tuellen medizinischen Praktiken bzw. den lokalen Vorschriften beziglich der
Entsorgung von infektiosem, biologischem medizinischem Abfall zu erfolgen.

- Verwenden Sie nur Zubehdr/Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor/Verbrauchsmaterialien.

- Reinigungshaufigkeit und -ablauf miissen den Vorschriften fir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen.

- Reinigung/Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beach-
tet werden.

- Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

1.4. BestimmungsgemadBe Patientenpopulation
- Das Gerat ist fir Erwachsene und Kinder bestimmt.

1.5. BestimmungsgemaBer Betreiber/Nutzer .
- Die Ophthalmoskope werden ausschlieBlich von Arzten in Kliniken und Arzt-
praxen benutzt.

- Die Otoskope werden ausschlieBlich von Arzten in Kliniken und Arztpraxen
benutzt.

-

.6. Erforderliche Fahigkeiten / Aqsbildung der Betreiber
- Dadie Ophthalmoskope nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende
Qualifikation vorhanden.

- Da die Otoskope nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende Qua-
lifikation vorhanden.

1.7. Umweltbedingungen

- Ophthalmoskope

- Otoskope

- Das Gerat ist dazu bestimmt in Raumlichkeiten mit einer kontrollierten Um-
gebung eingesetzt zu werden.
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Das Gerét darf keinen widrigen/rauen Umgebungsbedingungen ausgesetzt
werden.
1.8 Warnungen/Achtung

Warnung

Das allgemeine Warnzeichen weist auf eine moglicherweise gefahrliche Situa-
tion hin, die zu schweren Verletzungen fiihren kann.

A

Keine Verwendung in Magnet-Resonanter Umgebung.

A

Es besteht die Gefahr einer Entziindung von Gasen, wenn das Gerat in Gegen-
wart von entziindlichen Gemischen oder Gemischen aus Arzneimitteln und Luft
oder Sauerstoff oder Lachgas betrieben wird!

Das Gerat darf nicht in Rdumen betrieben werden, in denen entziindliche Gemi-
sche oder Gemische aus Pharmazeutika und Luft oder Sauerstoff oder Lachgas
vorhanden sind, z.B.Operationssale.

A

Elektrischer Schock!

Das Gehause der ri-scope® L darf nur von autorisierten Personen gedffnet
werden.

A

Beschadigung des Gerates durch Sturz oder starken ESD-Einfluss!

Wenn das Gerat keine Funktion hat, muss es zur Reparatur an den Hersteller
zuriickgesandt werden.

A

Das Gerat soll in einer kontrollierten Umgebung verwendet werden.

Das Gerat darf keinen rauen Umgebungsbedingungen ausgesetzt werden.

AAchtung‘

Das Warnsymbol weist auf eine moglicherweise gefahrliche Situation hin, die zu
leichten oder mittelschweren Verletzungen fihren kann. Es kann auch verwen-
det werden, um vor unsicheren Praktiken zu warnen.

A

Die perfekte und sichere Funktion der ri-scope® L Instrumente ist nur
garantiert, wenn Originalteile und Zubehor von Riester verwendet werden.

A

Die Entsorgung alter elektronischer Gerate muss im Einklang mit den instituti-
onellen Richtlinien fiir die Entsorgung abgelaufener Geréate stehen.

A

Reinigungshaufigkeit und -Ablauf missen den Vorschriften fiir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/ Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.

A

Wir empfehlen, die Batterien oder Akkus vor der Reinigung oder Desinfektion
aus dem Batteriegriff heraus zu nehmen.

Seien Sie beim Reinigen und Desinfizieren der ri-scope® L Geréte vorsichtig,
damit keine Flissigkeit in den Innenraum eindringt.

Niemals die Geréate in Flissigkeiten legen!

Die Instrumente mit Batteriegriffen werden unsteril geliefert. Verwenden Sie
zum Sterilisieren des Gerats kein Ethylen, Oxidgas, Hitze, Autoklaven oder an-
dere harte Methoden. Die Gerate wurden nicht zur maschinellen Wiederauf-
bereitung und Sterilisation freigegeben. Dies fiihrt zu irreparablen Schaden!
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A

Der Patient ist nicht der vorgesehene Bediener.
Das Gerat kann von geschultem Personal verwendet werden.

Geschultes Personal ist ein Arzt, eine Krankenschwester in Krankenhdusern,
medizinischen Einrichtungen, Kliniken und Arztpraxen.

A

Achtung!
Verantwortung des Benutzers

Es liegt in Ihrer Verantwortung:

Vor jeder Verwendung muss der Benutzer die Integritat und Vollstandigkeit der In-
strumente Uberpriifen. Alle Komponenten missen miteinander kompatibel sein.
Inkompatible Komponenten kénnen zu LeistungseinbuBen fiihren.

Verwenden Sie niemals wissentlich ein defektes Gerat.
Teile, die defekt, abgenutzt, fehlen, unvollstandig sind, sofort ersetzen.

Wenden Sie sich an das nachstgelegene vom Werk zugelassene Servicecenter,
falls eine Reparatur oder ein Austausch erforderlich wird.

Dariber hinaus tragt der Benutzer des Gerats die alleinige Verantwortung fir
Fehlfunktionen, die auf unsachgeméaBe Verwendung, fehlerhafte Wartung, un-
sachgemaBe Reparatur, Beschadigung oder Anderung durch andere Personen
als Riester oder autorisiertes Servicepersonal zuriickzufiihren sind.

A

Alle im Zusammenhang mit dem Produkt auftretenden schwerwiegenden Vor-
falle sind dem Hersteller und der zustandigen Behorde des Mitgliedstaates, in
dem der Anwender und / oder der Patient niedergelassen ist, zu melden.

A

Wenn es Probleme im Zusammenhang mit/mit der Verwendung des Produkts
gibt, wenden Sie sich bitte sofort an ihren Arzt.

1.9. Lieferumfang
10562 ri-scope® L1 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung, Direktbeleuchtung
10563 ri-scope® L1 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Direktbeleuchtung
10563-301 ri-scope® L1 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung, Direktbeleuchtung
10564 ri-scope® L2 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10580 ri-scope® L2 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10565 ri-scope® L2 LED 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10580-301 ri-scope® L2 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung, Faseroptik
10565-301 ri-scope® L2 LED 3,5V mit Diebstahlsicherung, Faseroptik
10566 ri-scope® L3 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10581 ri-scope® L3 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10567 ri-scope® L3 LED 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Faseroptik
10581-301 ri-scope® L3 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung, Faseroptik
10567-301 ri-scope® L3 LED 3,5V mit Diebstahlsicherung, Faseroptik
10568 ri-scope® L1 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung, Basismodell
10569 ri-scope® L1 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Basismodell
10569-203 ri-scope® L1 LED 3,5V ohne Diebstahlsicherung, Basismodell
10569-301 ri-scope® L1 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung, Basismodell
10594-301 ri-scope® L1 LED 3,5V mit Diebstahlsicherung, Basismodell
10570 ri-scope® L2 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung,

erweitertes Basismodell
10571 ri-scope® L2 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung,

erweitertes Basismodell
10571-203 ri-scope® L2 LED 3,5V ohne Diebstahlsicherung,

erweitertes Basismodell
10571-301 ri-scope® L2 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung,

erweitertes Basismodell
10595-301 ri-scope® L2 LED 3,5V mit Diebstahlsicherung,

erweitertes Basismodell
10572 ri-scope® L3 XL 2,5V ohne Diebstahlsicherung,

Maximalausfiihrung
10573 ri-scope® L3 XL 3,5V ohne Diebstahlsicherung,

Maximalausfiihrung
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10573-203 ri-scope® L3 LED 3,5V ohne Diebstahlsicherung,

10573-301
10596-301

3700
3701
3705
3706
3708
3709
3707-550
3708-550
3709-550
3722
3723
3716
3701
3703
3704
3702-550
3703-550
3704-550
3727
3724-550
3725-550
3726-550
3728-550
3729-550
3730-550
3810-203
3811-203
3812-203
3813-203
3816-203
3817-203
3818-203
3747
3743
3751

3744-550
3745

3746

3746-550

3748

3748-550

3746-203

Maximalausfiihrung

ri-scope® L3 XL 3,5V mit Diebstahlsicherung, Maximalausfiihrung
ri-scope® L3 LED 3,5V mit Diebstahlsicherung,
Maximalausfiihrung

ri-scope® L Otoskop L1 XL 2,5V, Griff C fir 2 Alkaline-Batterien
Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.O. Otoskop L3 XL 2,5V, Griff C fur 2 Alkaline-
Batterien Typ C oder ri-accu

ri-scope® L Otoskop L1 XL 2,5V, Griff AA fur 2 Alkaline-Batterien
Typ AA oder ri-accu®

ri-scope® L Otoskop L1 XL 2,5V, Griff AA fur 2 Alkaline-Batterien
Typ AA oder ri-accu®

ri-scope® L F.O. Otoskop L2 LED 2,5V, Griff AA fir 2 Alkaline-
Batterien Typ AA oder ri-acc

ri-scope® L F.O. Otoskop L3 LED 2,5V, Griff AA fir 2 Alkaline-
Batterien Typ AA oder ri-acc

ri-scope® L Otoskop L1 XL 3,5V, Griff AA fur ri-accu®
ri-scope® L F.O. Otoskop L2 LED 3,5V, Griff AA fur ri-accu® L
ri-scope® L F.O. Otoskop L3 LED 3,5V, Griff AA fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L1 XL 2,5V, Griff C fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L Ophthalmoskop L2 XL 2,5V, Griff C fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.O. Otoskop L2 XL 2,5V, Griff C fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.O. Otoskop L3 XL 2,5V, Griff C fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.O. Otoskop L2 LED 2,5V, Griff C

fur 2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu

ri-scope® L F.O. Otoskop L3 LED 2,5V, Griff C fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu

ri-scope® L Otoskop L1 XL 3,5V, Griff C fir ri-accu® L
ri-scope® L F.O. Otoskop L2 LED 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L F.O. Otoskop L3 LED 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L1 XL 2,5V, Griff AA fir

2 Alkaline-Batterien Typ AA oder ri-accu®

ri-scope® L Ophthalmoskop L1 XL 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L2 XL 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L3 XL 3,5V, Griff C fur ri-accu®
ri-scope® L Ophthalmoskop L1 XL 3,5V, Griff AA fir ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L2 XL 3,5V, Griff AA fir ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L3 XL 3,5V, Griff AA fir ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L1 LED 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L2 LED 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L3 LED 3,5V, Griff C fur ri-accu® L
ri-scope® L Ophthalmoskop L1 LED 3,5V, Griff AA fiir ri-accu® L
ri-scope® L Oto-/Ophthalmoskop L1 XL/LED 3,5V, fur ri-accu® L
ri-scope® L F.0. Oto- L.3/Ophthal. L2, LED 3,5V, Griff C fir ri-accu® L
ri-scope® L F.0. Oto- L2/Ophthal. L1, LED 3,5V, Griff AA

flr ri-accu® L

ri-scope® L F.0. Oto- L2/ Ophthal. L1 XL2,5V, Gri fur

2 Alkaline-Batterien Typ AA oder ri-accu®

ri-scope® L Oto-/Ophthalmoskop L1 XL 2,5V, Griff fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.0. Oto- L2/Ophthal. L2, XL/XL 2,5V fur

2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L Oto-/Ophthalmoskop L1 XL 3,5V, Griff fur ri-accu® L
ri-scope® L F.0. Oto- L3/Ophthal. L2XL 2,5V,

Griff fur 2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-accu®

ri-scope® L F.0. Oto- L3/Ophthal. L2, LED/LED 2,5

Griff C fur 2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-acc

ri-scope® L F.0. Oto- L3/Ophthal. L2, LED/XL 3,5V

Griff C fur ri-accu® L

ri-scope® L F.0. Oto- L2/Ophthal. L1, LED/LED 2,5V

Griff AA fir 2 Alkaline-Batterien Typ AA oder ri-accu

ri-scope® L F.0. Oto- L2/Ophthal. L1, LED/XL 3,5V

Griff AA fir ri-accu® L

ri-scope® L F.0. Oto- L3/Ophthal. L2, LED 2,5V,

Griff fur 2 Alkaline-Batterien Typ C oder ri-acc

ri-scope® L retinoskop Strich ohne Diebstahlsicherung HL 2,5V
ri-scope® L retinoskop Strich ohne Diebstahlsicherung XL 3,5V
ri-scope® L retinoskop Strich mit Diebstahlsicherung XL 3,5V
ri-scope® L retinoskop Punkt ohne Diebstahlsicherung HL 2,5V



10546 ri-scope® L retinoskop Punkt ohne Diebstahlsicherung XL 3,5V

10546-301 ri-scope® L retinoskop Punkt mit Diebstahlsicherung XL 3,5V

3410 ri-scope® L retinoskop Strich HL 2,5V im Etui mit Rheotronic
und 2 Batterien Typ C

3430 ri-scope® L retinoskop Punkt HL 2,5V im Etui mit Rheotronic
und 2 Batterien Typ C

3782-550 ri-scope® L retinoskop Strich XL 3,5V im Etui mit Rheotronic
und ri-accu L

3787-550 ri-scope® L retinoskop Punkt XL 3,5V im Etui mit Rheotronic
und ri-accu L

3799 Ri-vision mit Punkt retinoskop HL 2,5V im Etui mit Rheotronic
und 2 Batterien Typ C

3801-550 Ri-vision mit Punkt retinoskop XL 3,5V im Etui mit Rheotronic
und ri-accu L

10551 ri-derma dermatoscope head XL 3.5V

10551-301 ri-derma dermatoscope head XL 3.5V, anti-theft proof

10577 ri-derma dermatoscope head LED 3.5V

10577-301 ri-derma dermatoscope head LED 3.5V, anti-theft proof

3390 ri-derma dermatoscope XL 2.5V with C handle

3777 ri-derma dermatoscope LED 2.5V with C handle

3777-550 ri-derma dermatoscope LED 3.5V with C handle

10560 Operationsotoskop 2,5V XL

10561 Operationsotoskop 3,5V XL

10561-301 Operationsotoskop 3,5V XL mit Diebstahlsicherung

10534 Zungenspatelhalter 2,5V XL

10535 Zungenspatelhalter 3,5V XL

10574 Zungenspatelhalter 3,5V LED

10535-301 Zungenspatelhalter 3,5V XL mit Diebstahlsicherung

10574-301 Zungenspatelhalter 3,5V LED mit Diebstahlsicherung

10536 Nasalspekulum 2,5V XL

10537 Nasalspekulum 3,5V XL

10575 Nasalspekulum 3,5V LED

10537-301 Nasalspekulum 3,5V XL mit Diebstahlsicherung

10575-301 Nasalspekulum 3,5V LED mit Diebstahlsicherung

10538 Lampentrager 2,5V XL

10539 Lampentrager 3,5V XL

10576 Lampentrager 3,5V LED

10539-301 Lampentrager 3,5V XL mit Diebstahlsicherung

10576-301 Lampentrager 3,5V LED mit Diebstahlsicherung

Batteriegriffe und Ladestationen:

Art.-Nr.: 10670
Batteriegriff Typ C rheotronic®, schwarz verchr.fir 2 Batterien Typ C oder 1
ri-accu®/ ri-accu® L

Art.-Nr.: 10686
Batterien Alkaline 1,5V, MV 1400 LR14 Typ C

Art.-Nr.: 10691
Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fir Batteriegriff Typ C und ri-charger® L

Art.-Nr.: 10694
Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fir Steckerladegerat fur Batteriegriff Typ C

Art.-Nr.: 10670
Batteriegriff Typ C rheotronic®, schwarz verchr.fir 2 Batterien Typ C oder 1
ri-accu®/ri-accu® L

Art.-Nr.: 10686
2 Batterien Alkaline 1,5V, MV 1400 LR14 Typ C

Art.-Nr.: 10691
Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fir Batteriegriff Typ C und ri-charger® L

Art.-Nr.: 10694
Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fir Steckerladegerat fir Batteriegriff Typ C

Art.-Nr.: 10699
Li-lonen Akku 3,5V ri-accu®USB fiir Batteriegriff Typ C

Art.-Nr.: 10642
Batteriegriff Typ AA mit rheotronic® fir 2 Batterien Typ AA oder 1 ri-accu®/
ri-accu® L
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Art.-Nr.: 10685
4 Batterien Alkaline, Mignon Typ E 91 Alkaline 1,5V Typ AA

Art.-Nr.: 10690
Li-lonen Akku 3,5V ri-accu® L fiir Batteriegriff Typ AA und ri-charger® L

Art.-Nr.: 10705
ri-charger® L 3,5V /230 V mit Wandhalterung

Art.-Nr.: 10706
ri-charger® L 3,5V /120 V mit Wandhalterung

Art.-Nr.: 10707
Steckerladegerat fur Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fir Batteriegriff Typ C, mit
EU-Stecker

Art.-Nr.: 10708
Steckerladegerat mit Li-lonen Akku 3,5 V ri-accu®L fur Batteriegriff Typ C, mit
EU-Stecker

Art.-Nr.:10704
ri-Akku USB mit C-Griff, Ladekabel und Netzteil

2. Batteriegriffe und Inbetriebnahme

2.1. Zweckbestimmung/Indikation

Die in dieser Gebrauchsanweisung beschriebenen Riester Batteriegriffe dienen
zur Versorgung der Instrumentenkopfe mit Energie (die Lampen sind in den
entsprechenden Instrumentenkopfen enthalten). Sie dienen ferner als Halter.
Batteriegriffe in Verbindung mit Steckerladegerat fur ri-accu® L.

2.2. Batteriegriffe-Sortiment

Alle in dieser Gebrauchsanweisung beschriebenen Instrumentenképfe passen
auf folgende Batteriegriffe und kénnen somit individuell kombiniert werden.
Alle Instrumentenképfe passen ferner auf die Griffe des Wandmodells ri-for-
mer®.

ACHTUNG A

LED Instrumentenkopfe sind erst ab einer bestimmten Seriennummer der Di-
agnosestation ri-former® kompatibel. Angaben Uber die Kompatibilitat lhrer
Diagnosestation erhalten Sie gerne auf Anfrage.

2.3. Batteriegriff Typ C mit rheotronic® 2,5V

Um diese Batteriegriffe zu betreiben, benétigen Sie 2 handelsibliche Alkaline
Batterien Typ C Baby (IECNormbezeichnung LR14) oder einen ri-accu® 2,5 V.
Der Griff mit dem ri-accu® von Riester kann nur im Ladegerét ri-charger® von
Riester geladen werden.

2.4 . Batteriegriff Typ C mit rheotronic® 3,5V (fiir ri-charger® L)

Um diesen Batteriegriff zu betreiben bendtigen Sie:

- 1 Akku von Riester mit 3,5V (Art.Nr. 10691 ri-accu® L).

- 1 Ladegerét ri-charger® L (Art.Nr. 10705, Art.Nr. 10706)

2.5. Batteriegriff Typ C mit rheotronic® 3,5V

Zum Laden in der Steckdose 230 V oder 120 V

Um diesen Steckdosengriff zu betreiben bendtigen Sie:
- 1 Akku von Riester mit 3,5V (Art.Nr. 10692 ri-accu® L).

2.6. Batteriegriff Typ C mit rheotronic® 3,5V [fiir Steckerladegerit)
Um diesen Batteriegriff zu betreiben bendtigen Sie:

-1 Akku von Riester mit 3,5V (Art.Nr. 10694 ri-accu® LJ.

-1 Steckerladegerat (Art.Nr. 10707).

Neu P ri-accu®USB

2.6.1 Art.Nr. 10704

Batteriegriff Typ C mit rheotronic® 3,5 V und mit ri-accu® USB Ladetechnik

enthalt:

- 1 Akku von Riester mit 3,5V (Art.Nr. 10699 ri-accu®USB)

- 1Griff Typ C rheotronic®

- 1 USB Kabel Typ C, sie haben die Mdglichkeit den Akku an jedem DIN EN
60950/ DIN EN 62368-1 zugelassenen USB Netzgerat/Netzquelle ohne Pati-
entenkontakt auf zu laden.[ 2 MOOP). Optional bietet Riester ein Medizinisch
zugelassenes Netzteil mit der Art.Nr. 10709 an.

Funktion:
Instrumentenkopf mit Batteriegriff Typ C und ri-accu® USB ist wahrend des La-
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devorgangs Funktionsbereit.
Es kann daher wahrend des Ladevorgangs eine Untersuchung am Patienten
durchgefiihrt werden.

ACHTUNG!

Findet wahrend dem Ladevorgang (Batteriegriff Typ C mit USB Ladetechnik Art.
Nr. 10704) eine Untersuchung am Patienten statt, darf nur das Medizinische
Netzteil von Riester Art.Nr. 10709 verwendet werden, da dieses ME System
nach Norm IEC 60601-1:2005 (Third Edition) + CORR. 1:2006 + CORR. 2:2007
+A1:2012 gepriift wurde und Medizinisch zugelassen ist.

Dieser ri-accu®USB verflgt Gber eine Ladezustands-Anzeige.
LED leuchtet griin:  der Akku ist voll aufgeladen.

LED blinkt griin: Akku wird aufgeladen.

LED leuchtet orange: Akku zu schwach, muss geladen werden.

- Spezifikationen:
18650 Li-ion Battery, 3,6 V 2600 mAh 9,62 Wh

Umgebungstemperatur: 0° bis +40°

Relative Luftfeuchtigkeit: 30% bis 70% nicht kondensierend
Transport- und Lagertemperatur: -10° bis +55°

Relative Luftfeuchte: 10% bis 95% nicht kondensierend
Luftdruck: 800 hPa - 1100 hPa

Betriebsumgebung:
Der ri-accu®USB wird ausschlieBlich von professionellen Anwendern in Klini-
ken und Arztpraxen benutzt.

2.7. Batteriegriff Typ AA mit rheotronic® 2,5V
Um diese Batteriegriffe zu betreiben, benétigen Sie 2 handelsiibliche Alkaline
Batterien Typ AA (IECNormbezeichnung LRé)

2.8. Batteriegriff Typ AA mit rheotronic® 3,5 V [fiir ri-charger® L)
Um diesen Batteriegriff zu betreiben bendtigen Sie:

-1 Akku von Riester mit 3,5V (Art.Nr. 10690 ri-accu® L)

- 1 Ladegerat ri-charger® L (Art.Nr. 10705, Art.Nr. 10706)

3. Inbetriebnahme (Einl und Entnehmen von Batterien und Akkus)

ACHTUNG!
Verwenden Sie nur die unter 2.3 bis 2.8 beschriebenen Kombinationen!

3.1. Einlegen der Batterien:

Batteriegriffe (2.3 und 2.7) Typ C und AA mit rheotronic® 2,5 V:

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel am Unterteil des Handgriffes entgegen
dem Uhrzeigersinn ab.

- Legen Sie die handelsiblichen Alkaline Batterien, die Sie fiir diesen Bat-
teriegriff bendtigen mit der Plusseite in Richtung Griffoberteil in den Bat-
teriegriff ein.

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel wieder fest auf den Batteriegriff auf.

3.2. Entnehmen der Batterien:

Batteriegriffe (2.3 und 2.7) Typ C und AA mit rheotronic® 2,5 V:

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel am Unterteil des Batteriegriffes entge-
gen dem Uhrzeigersinn ab.

- Nehmen Sie die Batterien aus dem Batteriegriff heraus, indem Sie die Off-
nung des Batteriegriff etwas nach unten halten und gegebenenfalls etwas
schitteln.

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel wieder fest auf den Batteriegriff auf.

ACHTUNG!
Bei allen bereits ab Werk eingesetzen oder separat mitgelieferten Akkus ist
vor Erstinbetriebnahme die rote Sicherheitsfolie auf der Plusseite zu entfernen!

ACHTUNG!

Betrifft nur Batteriegriff (2.5) Typ C mit rheotronic® 3,5V zum Laden in der
Steckdose 230 V oder 120 V:

Bei Verwendung des neuen ri-accu® L Art.Nr. 10692 ist darauf zu achten, dass
an der Feder des Batteriegriffdeckels keine Isolation angebracht ist. Bei Ver-
wendung des alten ri-accu® L Art.Nr. 10692 muss eine Isolation an der Feder
angebracht sein [Kurzschlussgefahr!).

neuer ri-accu®L alter ri-accu®L



3.3. Einlegen der Akkus:

Batteriegriffe (2.4 und 2.8) Typ C und AA mit rheotronic® 3,5V (fur ri-charger® LJ.
Batteriegriff (2.6) Typ C mit rheotronic® 3,5 V (fir Steckerladegerét).
Batteriegriff (2.5) Typ C mit rheotronic® 3,5V zum Laden in der Steckdose 230
Voder 120 V.

ACHTUNG!A

Bitte Sicherheitshinweis beachten!

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel am Unterteil des Handgriffes entgegen
dem Uhrzeigersinn ab.

- Entfernen Sie bei Erstinbetriebnahme die rote Sicherheitsfolie auf der
Plusseite des Akkus.

- Legen Sie den fir lhren Batteriegriff zuldassigen Akku (siehe 2.2), mit der
Plusseite in Richtung Griffoberteil in den Batteriegriff ein. Neben dem Plus-
zeichen finden Sie zusatzlich einen Pfeil der Ihnen die Richtung zum einle-
gen in den Batteriegriff weist.

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel wieder fest auf den Batteriegriff auf.

3.4. Entnehmen der Akkus:

Batteriegriffe (2.4 und 2.8) Typ C und AA mit rheotronic® 3,5V [fur ri-charger® L.
Batteriegriff (2.6) Typ C mit rheotronic® 3,5V [fiir Steckerladegerét).
Batteriegriff (2.5) Typ C mit rheotronic® 3,5V zum Laden in der Steckdose 230
Voder 120 V.

ACHTUNG!A

Bitte Sicherheitshinweis beachten!

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel am Unterteil des Batteriegriffes entge-
gen dem Uhrzeigersinn ab.

- Nehmen Sie den Akku aus dem Batteriegriff heraus, indem Sie die Offnung
des Batteriegriff etwas nach unten halten und gegebenenfalls etwas schiit-
teln.

- Drehen Sie den Batteriegriffdeckel wieder fest auf den Batteriegriff auf.

4, Laden der Batteriegriffe mit Akkus:

4.1. Batteriegriffe (2.4 und 2.8) Typ C und AA mit rheotronic® 3,5 V (fiir

ri-charger®L).

- Konnen nur im Ladegerat ri-charger® L (Art.Nr. 10705, Art.Nr. 10706) von
Riester geladen werden.

- Dem Ladegerat ri-charger® L liegt eine extra Gebrauchsanweisung bei, die
beachtet werden muss.

4.2. Batteriegriff (2.6) Typ C mit rheotronic® 3,5V [fiir Steckerladegerit).
- Er kann nur mit dem Steckerladegerat (Art.Nr. 10707) von Riester geladen
werden.

Dazu wird der kleine runde Stecker am Unterteil des Batteriegriffes durch die

Offnung im Batteriegriffdeckel in den Akku (Art.Nr. 10694 ri-accu® L) einge-
steckt. Verbinden Sie den Netzstecker des Steckerladegerdt jetzt mit dem
Stromnetz. Der Ladezustand des Akku wird Ihnen tber die LED am Steckerla-
degerat mitgeteilt. Rotes Licht bedeutet laden, grines Licht bedeutet das der
Akku voll geladen ist.

4.3. Batteriegriff (2.5) Typ C mit rheotronic® 3,5V zum Laden in der Steckdose

230V oder 120V

- Drehen Sie das Criffunterteil des Steckdosenhandgriffes entgegen dem
Uhrzeigersinn ab. Die Steckdosenkontakte werden sichtbar. Runde Kontakte
sind fiir 230 V Netzbetrieb, flache Kontake sind fiir 120 V Netzbetrieb. Ste-
cken Sie das Griffunterteil nun zum Aufladen in die Steckdose.

ACHTUNG! A
Vor der ersten Inbetriebnahme des Steckdosenhandgriffes sollte dieser in der
Steckdose bis zu max. 24 Stunden lang aufgeladen werden.

ACHTUNG! A
Der Steckdosengriff darf nicht langer als 24 Stunden aufgeladen werden.

ACHTUNG! A
Der Griff darf sich beim Auswechseln des Akkus niemals in der Steckdose be-
finden!



Technische Daten:
Wahlweise 230 V oder 120 V Ausfiihrung

ACHTUNG! A

* Sollten Sie das Gerat langere Zeit nicht benutzen oder auf Reisen mitneh-
men, entfernen Sie bitte die Batterien und Akku "s aus dem Griff.

« Neue Batterien sollten dann eingelegt werden, wenn die Lichtintensitat des-
Instrumentes schwacher wird.

e Um eine optimale Lichtausbeute zu erhalten, empfehlen wir, beim Batterie-
wechsel (wie in 3.1 und 3.2 beschrieben) immer neue hochwertige Batterien
einzulegen.

e Sollte der Verdacht bestehen, dass Flissigkeit oder feuchter Beschlag in
den Griff eingedrungen sein kénnte, darf er auf keinen Fall aufgeladen wer-
den. Insbesondere bei den Steckdosenhandgriffen kann dies zu einem le-
bensgefahrlichen elektrischen Schlag fiihren.

e Um die Haltbarkeit des Akku zu verlangern, sollte der Akku erst dann auf-
geladen werden, wenn die Lichtintensitat des Instrumentes schwacher wird.

4.4, Entsorgung:

Bitte beachten Sie, dass Batterien und Akkus speziell entsorgt werden missen.
Informationen hierzu erhalten Sie bei Ihrer Gemeinde bzw. bei Ihrem zustandi-
gen Umweltberater/ in.

5. Aufsetzen von Instrumentenkdpfen

Setzen Sie den gewiinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fiihrungsnocken des Batteriegriffes
aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das Abneh-
men des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn.

5.1. Ein- und Ausschalten
Batteriegriffe Typ C und AA Schalten Sie das Instrument ein, indem Sie den
Schaltring am Griffoberteil in Richtung Uhrzeigersinn antippen. Um das Inst-
rument auszuschalten driicken Sie den Ring entgegen dem Uhrzeigersinn bis
sich das Gerat ausschaltet.

5.2. rheotronic® zur Regulierung der Lichtintensitat

Anhand der rheotronic® ist es maglich die Lichtintensitat an den Batteriegriffen
Typ C und AA einzustellen. Je nach dem, wie oft Sie den Schaltring entgegen
oder in Richtung Uhrzeigersinn antippen, ist die Lichintensitat schwacher oder
starker.

ACHTUNG!

Bei jedem Einschalten des Batteriegriffs ist die Lichtintensitat bei 100%. Auto-
matische Sicherheitsabschaltung nach 180 Sekunden.

Erlauterung des Zeichens am Steckdosenhandgriff:

ACHTUNG!
Bedienungsanleitung beachten!

6. ri-scope® L Otoskope
Geratefunktion: 1 2

1) Ohrtrichter

2) Bajonettverschluss
3) Schwenkbare Linse 3 fach VergroBerung
4) OP Linse

5) Driicker fiir Ohrtrichter Abwurf (nur L3)

6.1. Zweckbestimmung/Indikation

Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Riester Otoskop wird zur Be-
leuchtung und Untersuchung des Gehérganges in Kombination mit den Riester
Ohrtrichtern produziert.
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6.2. Aufsetzen und Abnehmen von Ohrtrichtern

Zur Bestlickung des Otoskopkopfes kénnen wahlweise Einmal-Ohtrichter von
Riester (in schwarzer Farbe) oder wiederverwendbare Ohrtrichter von Riester
(in schwarzer Farbe) gewahlt werden. Die Grofe des Ohrtrichters ist hinten am
Trichter gekennzeichnet.

Otoskop L1 und L2

Drehen Sie den Trichter in Richtung Uhrzeigersinn bis ein Widerstand spirbar
wird. Um den Trichter abnehmen zu konnen, drehen Sie den Trichter gegen den
Uhrzeigersinn ab.

Otoskop L3

Setzen Sie den gewahlten Trichter auf die verchromte Metallfassung des Otos-
kopes bis er spirbar einrastet. Um den Trichter abnehmen zu kénnen, driicken
Sie die blaue Auswerfertaste. Der Trichter wird automatisch abgeworfen.

6.3. Schwenklinse zur Vergréfierung
Die Schwenklinse ist fest mit dem Gerat verbunden und kann um 360° ge-
schwenkt werden.

6.4. Einfiihren von externen Instrumenten ins Ohr.

Wenn Sie externe Instrumente ins Ohr einfiihren méchten (z.B. Pinzette), miis-
sen Sie die Schwenklinse (ca. 3-fache VergréBerung), welche sich am Otoskop-
kopf befindet, um 180° verdrehen. Sie konnen jetzt die Operationslinse einset-
zen.

6.5. Pneumatischer Test

Um den pneumatischen Test (= eine Untersuchung des Trommelfells] durch-
fihren zu kénnen, bendtigen Sie einen Ball, der im normalen Lieferumfang
nicht enthalten ist, aber zusatzlich bestellt werden kann. Der Schlauch des Bal-
les wird auf den Anschluss gesteckt. Sie konnen nun die notwendige Luftmenge
vorsichtig in den Ohrenkanal eingeben.

6.6. Technische Daten zur Lampe

Otoskop XL 2,5V 2,5V 750 mA mitt
Otoskop XL 3,5V 3,5V 720 mA mitt
Otoskop LED 2,5V 2,5V 280 mA mitt
Otoskop LED 3,5V 2,5V 280 mA mitt

. Lebensdauer 15 h
. Lebensdauer 15 h
. Lebensdauer 10.000 h
. Lebensdauer 10.000 h

7. ri-scope® L Ophthalmoskope
Geratefunktion:

2

1) Dioptrienanzeige
2) Dioptrienrad

3] Blenden Symbole
4) Blendenrad

5] Filterrad

6] Bajonettkopf

7.1. Zweckbestimmung/Indikation
Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Riester Ophthalmoskop wird
zur Untersuchung des Auges und des Augenhintergrundes hergestellt.

ACHTUNG! A

Weil langere intensive Lichteinwirkung die Netzhaut beschadigen kann, sollte
die Verwendung des Gerats fiir die Augenuntersuchung nicht unnétig verlan-
gert werden und die Helligkeitseinstellung sollte nicht héher als benétigt fiir
eine klare Darstellung der Zielstrukturen eingestellt sein.

Die Bestrahlungsdosis fiir die photochemische Gefahrdung der Netzhaut ist
das Produkt aus Bestrahlungsstarke und Bestrahlungsdauer. Wenn die Be-
strahlungsstarke auf die Halfte reduziert wird, darf die Bestrahlungszeit dop-
pelte so lang sein, um den maximalen Grenzwert zu erreichen.

Obwohl keine akute optische Strahlungsgefahren fiir direkte oder indirekte
Ophthalmoskope identifiziert worden sind, wird empfohlen, dass die Intensitat
des Lichts das in das Auge des Patienten gerichtet wird, auf das Mindestmass
reduziert wird, das zur Untersuchung / Diagnose erforderlich ist. Saugling /
Kinder, Aphasiker und Menschen mit Augenerkrankungen haben ein héheres
Risiko. Das Risiko kann auch dann erhoht sein, wenn die untersuchte Person
wahrend der letzten 24 Stunden bereits schon einmal mit diesem oder einem
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anderen ophthalmologischen Instrument untersucht wurde. Dies trifft insbe-
sondere dann zu, wenn das Auge einer Netzhautfotografie ausgesetzt war.

Das Licht dieses Instruments ist moglicherweise schadlich. Das Risiko einer
Augenschadigung erhoht sich mit der Bestrahlungsdauer. Eine Bestrahlungs-
dauer mit diesem Instrument bei maximaler Intensitat von langer als >5 min.
fiihrt zur einer Uberschreitung des Richtwertes fiir Gefahrdungen.

Von diesem Instrument geht keine photobiologische Gefdhrdung nach DIN EN
62471 aus, es verflgt trotzdem Uber eine Sicherheitsabschaltung nach 2 / 3
Minuten.

7.2. Linsenrad mit Korrekturlinsen

Die Korrekturlinsen kénnen am Linsenrad eingestellt werden. Es stehen fol-
gende Korrekturlinsen zur Auswahl:

Ophthalmoskop L1 und L2

Plus: 1-10, 12, 15, 20, 40.

Minus:  1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

Ophthalmoskop L3
Plus: 1-45in Einzelschritten
Minus: 1-44 in Einzelschritten

Die Werte kénnen im beleuchteten Sichtfeld abgelesen werden. Pluswerte wer-
den durch griin, Minuswerte durch rote Zahlen angezeigt.

7.3. Blenden

Uber das Blendenstellrad kénnen folgende Blenden gewahlt werden:
Ophthalmoskop L1

Halbmond, kleine/mittlere/grofie Kreisblende, Fixierstern, Slit.
Ophthalmoskop L2

Halbmond, kleine/mittlere/groBe Kreisblende, Fixierstern und Slit.
Ophthalmoskop L3

Halbmond, kleine/mittlere/grofie Kreisblende, Fixierstern, Slit und Karo.

Blende Funktion
Halbkreis: zur Untersuchung bei triiben Linsen
Kleiner Kreis: zur Reflexminderung bei kleinen Pupillen

Mittlerer Kreis:  zur Reflexminderung bei kleinen Pupillen

00 oo (

GroBer Kreis: fur normale Fundusuntersuchungen
Karo: zur topographischen Feststellung von Netzhaut-
veranderungen
| Slit: zur Bestimmung von Niveauunterschieden
Licbf/ Fixierstern: zur Feststellung von zentraler oder exzentrischer Fixation
7.4 Filter

Uber das Filterrad kénnen zu jeder Blende folgende Filter zugeschaltet werden:
Ophthalmoskop L1 Rotfreifilter

Ophthalmoskop L2 Rotfreifilter, Blaufilter und Polarisationsfilter.
Ophthalmoskop L3 Rotfreifilter, Blaufilter und Polarisationsfilter.

Filter Funktion
Rotfreifilter: kontrastverstarkend zur Beurteilung feiner Gefaf3-
veranderungen z.B. Netzhautblutungen

Polarisationsfilter: zur genauen Beurteilung der Gewebefarben und zur
Verminderung von Hornhautreflektionen

Blaufilter: zur besseren Erkennung von GefdBanomalien oder
Blutungen, zur Fluoreszenz-Ophthalmologie

Bei L2 + L3 kann jeder Filter zu jeder Blende hinzugeschaltet werden.
7.5. Fokussiervorrichtung (nur bei L3)

Durch Drehen des Fokussierrades kann eine schnelle Feineinstellung des zu
betrachtenden Untersuchungsfeldes auf diverse Enfernungen erreicht werden.
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7.6. VergroBerungslupe

Mit dem Ophthalmoskop-Set wird eine Vergroferungslupe mit 5-facher Vergro-
Berung mitgeliefert. Diese kann bei Bedarf zwischen den Instrumentenkopf und
das Untersuchungsfeld gehalten werden. Das Untersuchungsfeld wird entspre-
chend vergrofert.

7.7. Technische Daten zur Lampe

Ophthalmoskop 2,5V XL 2,5V 750 mA  mittlere Lebensdauer 15 h
Ophthalmoskop 3,5V XL 3,5V 690 mA  mittlere Lebensdauer 15 h
Ophthalmoskop 3,5V LED 3,5V 29 mA mittlere Lebensdauer 10000 h

8. Retinoskope Slit und Spot
Geratefunktion: 1 2 3 4 5

1) Skala 360°

2] Untersuchungsfenster

3] Bajonettverschluss

4) Untersuchungsfenster Patientenseite
5) Fokussierrad

8.1 Zweckbestimmung/Indikation

Die in dieser Gebrauchsanweisung beschriebenen Retinoskope Slit/Spot (auch
Skiaskope genannt) wurden zur Feststellung der Refraktion (Fehlsichtigkeit)
des Auges hergestellt.

8.1.1. Kontraindikation:
Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Bei einer ldangeren Augenuntersuchung mit dem Retinoskop kann durch die
intensive Lichteinwirkung die Netzhaut beschadigt werden.

Das Produkt ist unsteril. Nicht auf verletztem Gewebe verwenden.

Verwenden Sie nur Zubehdr / Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor / Verbrauchsmaterialien.

Reinigungshaufigkeit und -Ablauf missen den Vorschriften fir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/ Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.

Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

8.1.2. Besti dfe Pati population:
- Das Geratist flir Erwachsene und Kinder bestimmt.

8.1.3. BestimmungsgemaBer Betreiber/Nutz__er:
- Die Retinoskope werden ausschliellich von Arzten in Kliniken und Arztpraxen
benutzt.

8.1.4. Erforderliche Féhigkeiten/ Ausbildung der Betreiber:
- Da die Retinoskope nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende
Qualifikation vorhanden.

8.1.5. Umweltbedingungen:

- Das Gerat ist dazu bestimmt in Rdumlichkeiten mit einer kontrollierten Um-
gebung eingesetzt zu werden.

Das Gerat darf keinen widrigen/rauen Umgebungsbedingungen ausgesetzt

werden.

8.2. Inbetriebnahme und Funktion

Setzen Sie den gewtlinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fithrungsnocken des Batteriegriffes
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aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das
Abnehmen des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn. Mit
der Randelschraube kdnnen Sie nun die Rotation des Strichbildes und Fokus-
sierung des Strich- bzw. Punktbildes vornehmen.

8.3. Rotation
Das Strichbild kann mit dem Bedienelement um 360° gedreht werden. Der je-
weilige Winkel lasst sich direkt an der Skala am Retinoskop ablesen.

8.4. Fixationskarte
Fir die dynamische Skiaskopie werden die Fixationskarten auf der Objektseite
des Retinoskopes in die Halterung eingehangt und fixiert.

8.5. Technische Daten zur Lampe

Strich- (Slit-) Retinoskop HL 2,5V 2,5V 440 mA mitt
Strich- (Slit-) Retinoskop XL 3,5V 3,5V 690 mA mitt
Punkt- (Spot-) Retinoskop HL 2,5V 2,5V 450 mA mitt
Punkt- (Spot-) Retinoskop XL 3,5V 3,5V 640 mA mitt

. Lebensdauer 15h
. Lebensdauer 50h
. Lebensdauer 15h
. Lebensdauer 40h

9. Dermatoskop
Geréatefunktion:

1) Hautaufsatz mit Skalierung
2) Metallgehiuse

3) Fokussierrad

4) Bajonettverschluss

5] 10 Fach VergroBerungslinse

9.1. Zweckbestimmung/Indikation

Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Dermatoskop ri-derma wird
zur Friherkennung von pigmentierten Hautveranderungen [malignen Melano-
men) hergestellt.

9.1.1. Kontraindikation:
Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Das Produkt ist unsteril. Nicht auf verletztem Gewebe verwenden.

Verwenden Sie nur Zubehér / Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor / Verbrauchsmaterialien.

Reinigungshaufigkeit und -Ablauf missen den Vorschriften fir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/ Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.

Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

9.1.2. Bestimmungsgemafe Patientenpopulation:
- Das Gerat ist fir Erwachsene und Kinder bestimmt.

9.1.3. BestimmungsgeméBer Betreiber/Nutzer: B
- Die Dermatoskope werden ausschlieflich von Arzten in Kliniken und Arzt-
praxen benutzt.

9.1.4. Erforderliche Féhigkeiten/_Ausbildung der Betreiber:
- Da die Dermatoskope nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende
Qualifikation vorhanden.

9.1.5. Umweltbedingungen:

- Das Gerat ist dazu bestimmt in Raumlichkeiten mit einer kontrollierten Um-
gebung eingesetzt zu werden. Das Geréat darf keinen widrigen/rauen Umge-
bungsbedingungen ausgesetzt werden.

9.2. Inbetriebnahme und Funktion
Setzen Sie den gewtlinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
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foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fithrungsnocken des Batteriegriffes
aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das Abneh-
men des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn.

9.3. Fokussierung
Fokussieren Sie die Lupe durch Drehen des Okularringes.

9.4. Hautaufsatze

Es werden 2 Hautaufsatze mitgeliefert:

1) Mit Skalierung von 0-10 mm zur Messung von pigmentierten Hautverander-
ungen wie malignen Melanomen.

2) Ohne Skalierung.
Beide Hautaufsatze sind einfach abnehm- und austauschbar.

9.5. Technische Daten zur Lampe

ri-derma XL 2,5V 2,5V 750 mA mittl. Lebensdauer 15 h
ri-derma XL~ 3,5V 3,5V 690 mA mittl. Lebensdauer 15 h
ri-derma LED 2,5V 2,5V 280 mA mittl.Lebensdauer 10.000 h
ri-derma LED 3,5V 3,5V 280 mA mittl.Lebensdauer 10.000 h

10. Lampentrager
Geratefunktion:

1) Lampentréger mit innenliegender Fiberoptik
2] Bajonettverschluss

10.1. Zweckbestimmung/Indikation
Der in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Lampentrager wird zur Be-
leuchtung der Mundhéhle und des Rachenraumes hergestellt.

10.1.1. Kontraindikation:
Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren

Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika betrieben wird.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Verwenden Sie nur Zubehdr / Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor / Verbrauchsmaterialien.

Reinigungshaufigkeit und -ablauf missen den Vorschriften fir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/ Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.

Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

10.1.2. Besti gsg
Das Gerat ist flir Erwachsene und Kinder bestimmt.

aBe Pati lation:

10.1.3. BestimmungsgemaBer Betreiber/Nut__zer:
Die Lampentrager werden ausschlielich von Arzten in Kliniken und Arztpraxen
benutzt.

10.1.4. Erforderliche F'aihigkeitgn/Ausbildung der Betreiber:
Da die Lampentrager nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende
Qualifikation vorhanden.

10.1.5. Umweltbedingungen:

Das Gerét ist dazu bestimmt in Radumlichkeiten mit einer kontrollierten Umge-
bung eingesetzt zu werden. Das Gerat darf keinen widrigen/rauen Umgebungs-
bedingungen ausgesetzt werden.

10.2. Inbetriebnahme und Funktion

Setzen Sie den gewtlinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fithrungsnocken des Batteriegriffes

20



aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das Abneh-
men des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn.

10.3. Technische Daten zur Lampe

Lampentrager XL 2,5V 2,5V 750 mA  mittl. Lebensdauer 15 h
Lampentrager XL 3,5V 3,5V 690 mA  mittl. Lebensdauer 15 h
Lampentrager LED 25V 25V 280 mA  mittl.Lebensdauer 10.000 h
Lampentrager LED3,5V 3,5V 280 mA  mittl.Lebensdauer 10.000 h

11. Nasenspekulum 1 2 3 4 5
Geratefunktion:

1) Schraube, zum Spreizen des Spekulums
2] Schwenkbare Linse, 2,5 fach Vergréferung
3) Spreizbares Spekulum

4) Innenliegende Fiberoptik

5) Bajonettverschluss

11.1. Zweckbestimmung/Indikation
Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Nasenspekulum wird zur Be-
leuchtung und somit zur Untersuchung des Naseninneren hergestellt.

11.1.1. Kontraindikation:

Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika
betrieben wird.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Verwenden Sie nur Zubehor/Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor/Verbrauchsmaterialien.

Reinigungshaufigkeit und -ablauf missen den Vorschriften fiir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.

Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

11.1.2. Bestimmungsgemafe Patientenpopulation:
Das Gerat ist fir Erwachsene und Kinder bestimmt.

11.1.3. BestimmungsgemaBer Betreiber/Nutzgr:
Die Nasalspekulum werden ausschlieflich von Arzten in Kliniken und Arztpra-
xen benutzt.

11.1.4. Erforderliche Féihigkeiten/Ausbildung der Betreiber:
Da die Nasalspekulum nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende
Qualifikation vorhanden.

11.1.5. Umweltbedingungen:

Das Gerat ist dazu bestimmt in Radumlichkeiten mit einer kontrollierten Umge-
bung eingesetzt zu werden. Das Gerét darf keinen widrigen/rauen Umgebungs-
bedingungen ausgesetzt werden.

11.2. Inbetriebnahme und Funktion

Setzen Sie den gewtlinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fiihrungsnocken des Batteriegriffes
aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das Abneh-
men des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn. Zwei Be-
dienungsarten sind maglich:

a) Schnellspreizen

Driicken Sie die Stellschraube am Instrumentenkopf mit dem Daumen nach
unten. Bei dieser Einstellung kann die Position der Schenkels des Spekulums
nicht verandert werden.
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b) Individuelles Spreizen

Drehen Sie die Stellschraube in Richtung Uhrzeigersinn bis Sie die gewlinsch-
te Spreizéffnung erreichen. Die Schenkel schliefen sich wieder wenn Sie die
Schraube entgegen dem Uhrzeigersinn drehen.

11.3. Schwenklinse

Am Nasenspekulum befindet sich eine Schwenklinse mit einer ca. 2,5-fachen
VergréBerung, die auf Wunsch einfach herausgezogen bzw. wieder in die daflr
vorgesehene Offnung am Nasenspekulum gesteckt werden kann.

11.4. Technische Daten zur Lampe

Nasenspekulum XL 2,5V 2,5V 750 mA mittl. Lebensdauer 15 h
Nasenspekulum XL 3,5V 3,5V 720 mA mittl. Lebensdauer 15 h
Nasenspekulum LED 2,5V 2,5V 280 mA mittl.Lebensdauer 10.000 h
Nasenspekulum LED 2,5V 2,5V 280 mA mittl.Lebensdauer 10.000 h

12. Zungenspatelhalter
Geratefunktion:

1) Lichtleiter

2) Kunststoffgehiuse

3] Schiebevorrichtung fir Spatel
4) Innenliegende Fiberoptik

5] Bajonettverschluss

12.1. Zweckbestimmung/Indikation

Der in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Spatelhalter wird zur Unter-
suchung des Mund- und Rachenraumes in Kombination mit handelsiiblichen
Holz- und Kunststoffspateln hergestellt.

12.1.1. Kontraindikation:

Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika
betrieben wird.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Verwenden Sie nur Zubehér/Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor/Verbrauchsmaterialien.
Reinigungshaufigkeit und -ablauf missen den Vorschriften fir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung miissen beachtet werden.

Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden.

12.1.2. BestimmungsgemaBe Patientenpopulation:
Das Gerat ist flir Erwachsene und Kinder bestimmt.

12.1.3. BestimmungsgemaBer Betreiber/Nutzer: _
Die Zungenspatel Halter werden ausschlieBlich von Arzten in Kliniken und Arzt-
praxen benutzt.

12.1.4. Erforderliche Fahigkeiten/Ausbildung der Betreiber:
Da die Zungenspatel Halter nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechen-
de Qualifikation vorhanden.

12.1.5. Umweltbedingungen:

Das Gerét ist dazu bestimmt in Radumlichkeiten mit einer kontrollierten Umge-
bung eingesetzt zu werden. Das Gerat darf keinen widrigen/rauen Umgebungs-
bedingungen ausgesetzt werden.

12.2. Inbetriebnahme und Funktion

Setzen Sie den gewtlinschten Instrumentenkopf so auf die Aufnahme am Grif-
foberteil auf, dass die beiden Aussparungen des Unterteils des Instrumen-
tenkopfes auf die beiden hervorstehenden Fithrungsnocken des Batteriegriffes
aufsitzen. Driicken Sie den Instrumentenkopf leicht auf den Batteriegriff und
drehen Sie den Griff in Richtung Uhrzeigersinn bis zum Anschlag. Das
Abnehmen des Kopfes erfolgt durch Drehung entgegen dem Uhrzeigersinn.
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Fiihren Sie einen handelsiiblichen Holz- oder Kunststoffspatel in die Offnung
unterhalb des Lichtaustrittes bis zum Anschlag ein. Nach der Untersuchung
kann der Spatel leicht entfernt werden, indem man den Auswerfer betétigt.

12.3. Technische Daten zur Lampe

Spatelhalter XL 2,5V 25V750 mA  mitt
Spatelhalter XL 3,5V 35V720mA  mitt
Spatelhalter LED 25V 25V280 mA  mitt
Spatelhalter LED 3,5V 3,5V280mA  mitt

L. Lebensdauer 15 h
L. Lebensdauer 15 h
L. Lebensdauer 10.000 h
L. Lebensdauer 10.000 h
13.Kehlkopfspiegel
Geréatefunktion:

1) Spiegel
2) Halterung fir Lampentrager

13.1. Zweckbestimmung/Indikation

Die in dieser Gebrauchsanweisung beschriebenen Kehlkopfspiegel werden zur
Spiegelung bzw. Untersuchung des Mund- und Rachenraumes in Kombination
mit dem Riester Lampentrager hergestellt.

13.2. Inbetriebnahme

Die Kehlkopfspiegel kénnen nur in Kombination mit dem Lampentrager ver-
wendet werden. Eine optimale Beleuchtung ist dadurch gewahrleistet. Nehmen
Sie einen der 2 Kehlkopfspiegel und stecken Sie ihn in der gewlinschten Rich-
tung vorne auf den Lampentrager auf.

14. Operationsotoskop fiir Veterinarmedizin
Geréatefunktion: 3 2 1 4

1) Ohrtrichteraufnahme
2) Lampe

3) Lupe

4) Bajonettverschluss

14.1. Zweckbestimmung/Indikation

Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Riester Operationsotoskop
wird ausschlieBlich zur Anwendung an Tieren bzw. fir die Veterindrmedizin
produziert und besitzt deshalb keine CE-Kennzeichnung. Es kann zur Beleuch-
tung und Untersuchung des Gehdrganges sowie fir kleinere Operationen im
Gehdrgang eingesetzt werden.

14.1.1. Kontraindikation:
Es besteht evtl.die Gefahr der Entziindung von Gasen, wenn das Instrument in
Anwesenheit von brennbaren

Gemischen oder Gemischen von Pharmazeutika betrieben wird.

Die Instrumentenkopfe und Batteriegriffe dirfen niemals in Flissigkeiten ge-
legt werden.

Das Produkt und die Ohrtrichter sind unsteril. Nicht auf verletzten Gewebe verwenden.

Verwenden Sie zur Begrenzung der Gefahr von Kreuzkontaminationen neue
oder desinfizierte Ohrtrichter.

Die Entsorgung gebrauchter Ohrtrichter hat in Ubereinstimmung mit den ak-
tuellen medizinischen Praktiken bzw.den lokalen Vorschriften beziiglich der
Entsorgung von infektiosem, biologischem medizinischem Abfall zu erfolgen.

Verwenden Sie nur Zubehor/Verbrauchsmaterialien aus dem Hause Riester
oder von Riester freigegebenes Zubehor/Verbrauchsmaterialien.
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Reinigungshaufigkeit und -ablauf missen den Vorschriften fiir die Reinigung
von unsterilen Produkten in der jeweiligen Einrichtung entsprechen. Reinigung
/ Desinfektionshinweise der Gebrauchsanweisung missen beachtet werden.
Das Produkt darf nur von geschultem Personal verwendet werden

14.1.2. BestimmungsgemaBe Patientenpopulation:
Das Gerat ist fiir Erwachsene und Kinder bestimmt.

14.1.3. BestimmungsgemaBer Betreiberj/Nutzer:
Die Otoskope werden ausschlieBlich von Arzten in Kliniken und Arztpraxen be-
nutzt.

14.1.4. Erforderliche F'éhivgkeiten/Ausbildung der Betreiber:
Da die Otoskope nur von Arzten benutzt werden ist die entsprechende Qualifi-
kation vorhanden.

14.1.5. Umweltbedingungen:

Das Gerét ist dazu bestimmt in Radumlichkeiten mit einer kontrollierten Umge-
bung eingesetzt zu werden. Das Gerat darf keinen widrigen/rauen Umgebungs-
bedingungen ausgesetzt werden.

14.2. Aufsetzen und Abnehmen von Ohrtrichtern fiir Veterindrmedizin

Setzen Sie den gewiinschten Trichter auf die schwarze Halterung am Operati-
onsotoskop so auf, dass die Aussparung am Trichter in die Fihrung in der Hal-
terung passt. Fixieren Sie den Trichter, indem Sie ihn im Uhrzeigersinn drehen.

14.3. Schwenklinse zur VergroBerung
Am Operationsotoskop befindet sich eine kleine um 360° schwenkbare Vergro-
Berungslinse mit einer ca. 2,5-fachen VergroBerung.

14.4. Einfiihren von externen Instrumenten ins Ohr
Das Operationsotoskop ist offen gestaltet, so dass externe Instrumente ins tie-
rische Ohr eingefihrt werden kénnen.

14.5. Technische Daten zur Lampe
Operationsotoskop HL 2,5V 2,5V 680 mA mittl. Lebensdauer 20h
Operationsotoskop XL 3,5V 3,5V 700 mA mittl. Lebensdauer 20h

15. Operati kop fiir H redizin
Geratefunktion:

3 2 1 4
1) Ohrtrichteraufnahme
2) Lampe
3] Lupe
4) Bajonettverschluss .

15.1. Zweckbestimmung/Indikation

Das in dieser Gebrauchsanweisung beschriebene Riester Operationsotoskop
wird zur Beleuchtung und Untersuchung des Gehodrganges sowie fir das Ein-
fihren von externen Instrumenten in den Gehdrgang produziert.

15.2 Aufsetzen und Abnehmen von Ohrtrichtern fiir Humanmedizin

Setzen Sie den gewiinschten Trichter auf die schwarze Halterung am Operati-
onsotoskop so auf, dass die Aussparung am Trichter in die Fihrung in der Hal-
terung passt. Fixieren Sie den Trichter, indem Sie ihn im Uhrzeigersinn drehen.

15.3. Schwenklinse zur VergroBerung
Am Operationsotoskop befindet sich eine kleine um 360° schwenkbare Vergro-
Berungslinse mit einer ca. 2,5-fachen VergroBerung.

15.4. Einfiihren von externen Instrumenten ins Ohr
Das Operationsotoskop ist so gestaltet, dass externe Instrumente ins Ohr ein-
gefuhrt werden konnen.

15.5. Technische Daten zur Lampe
Operationsotoskop HL 2,5V 2,5V 680 mA mittl. Lebensdauer 20 h
Operationsotoskop XL 3,5V 3,5V 700 mA mittl. Lebensdauer 20 h
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16. Auswechseln der Lampe

Otoskop L1

Nehmen Sie die Trichteraufnahme vom Otoskop ab. Drehen Sie die Lampe
entgegen den Uhrzeigersinn heraus. Drehen Sie die neue Lampe in Richtung
Uhrzeigersinn fest und setzen Sie die Trichteraufnahme wieder auf.

16.1. Otoskope L2, L3, ri-derma, L pentrédger, N pekulum und Spa-
telhalter

Drehen Sie den Instrumentenkopf vom Batteriegriff ab. Die Lampe befindet sich
unten im Instrumentenkopf. Ziehen Sie die Lampe mittels Daumen und Zeige-
finger oder eines geeigneten Werkzeuges aus dem Instrumentenkopf. Setzen
Sie die neue Lampe fest ein.

16.2. Ophthalmoskope

Nehmen Sie den Instrumentenkopf vom Batteriegriff ab. Die Lampe befindet
sich unten im Instrumentenkopf. Entnehmen Sie die Lampe mittels Daumen
und Zeigefinger oder eines geeigneten Werkzeuges dem Instrumentenkopf.
Setzen Sie die neue Lampe fest ein.

ACHTUNG A

Der Stift der Lampe muss in die Fiihrungsnut am Instrumentenkopf eingefiihrt
werden.

16.3. Operationsotokope Veterinar/Human
Drehen Sie die Lampe aus der Fassung im Operationsotoskop und drehen Sie
eine neue Lampe wieder fest ein.

16.4. Operationsotokope Veterindar/Human
Drehen Sie die Lampe aus der Fassung im Operationsotoskop und drehen Sie
eine neue Lampe wieder fest ein.

17. Pflegehinweise

17.1. Allgemeiner Hinweis

Die Reinigung und Desinfektion der Medizinprodukte dient zum Schutz des Pa-
tienten, des Anwenders und Dritter und zum Werterhalt der Medizinprodukte.
Aufgrund des Produktdesigns und der verwendeten Materialien, kann kein de-
finiertes Limit von max. durchfihrbaren Aufbereitungszyklen festgelegt wer-
den. Die Lebensdauer der Medizinprodukte wird durch deren Funktion und den
schonenden Umgang bestimmt.

Defekte Produkte miissen vor Riicksendung zur Reparatur den beschriebenen
Wiederaufbereitungsprozess durchlaufen haben.

17.2. Reinigung und Desinfektion

Um magliche Kreuzkontaminationen zu vermeiden, miissen die Diagnostikins-
trumente mit ihren Handgriffen regelmaBig gereinigt und desinfiziert werden.
Die Diagnostikinstrumente mit ihren Handgriffen konnen von auflen mit einem
feuchten Tuch (ggf. mit Alkohol befeuchtet] gereinigt werden, bis eine optische
Sauberkeit erreicht ist. Verwenden Sie Desinfektionsmittel (z. B. Desinfekti-
onsmittel Bacillol AF der Firma Bode Chemie GmbH / Zeit 30s) nur nach den
Angaben des Herstellers. Es sollten nur Desinfektionsmittel mit nachgewie-
sener Wirksamkeit nach nationalen Richtlinien verwendet werden. Nach der
Desinfektion wischen Sie die Instrumente bitte mit einem feuchten Tuch ab, um
Reste des Desinfektionsmittels zu entfernen.

Bitte achten Sie darauf, dgss das Tuch angefeuchtet, NICHT gesattigt ist, damit
keine Feuchtigkeit in die Offnungen des Diagnostikinstrument mit ihren Hand-
griffen eindringt.

Achten sie darauf, dass Glaser und Linsen nur mit einem trockenen und saube-
ren Tuch gereinigt werden.

Achtung! A

Die Diagnostikinstrumente sind keine sterilen Gerate, sie konnen nicht steri-
lisiert werden

Achtung! A

Legen Sie die Instrumentenképfe und Griffe niemals in Flissigkeiten!

Achten Sie darauf, dass keine Flissigkeiten ins Gehauseinnere eindringen! Der
Artikel ist fir maschinelle Aufbereitung und Sterilisation nicht freigegeben. Es
kommt hierbei zu irreparablen Schaden!

Bei allen wiederverwendbaren Gerdten sollte das Gerat bei Anzeichen einer
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Materialverschlechterung nicht mehr wiederverwendet und gemaf dem unter
Entsorgung / Garantie beschriebenen Verfahren entsorgt / beansprucht werden

17.3. Aufbereitung von wiederverwendbaren
Ohrtrichtern

Reinigung: Manuell

Ausstattung: mild alkalischer Reiniger (z.B. neodisher Mediclean, Dr. Weigert
404333 wurde validiert) 15°C-50C°, Reinigungsburste (Interlock 09098 und
09050 wurden validiert], Leitungswasser/FlieBwasser 20+2C° Mindesttrink-
wasserqualitat, Wanne/Becken fur Reinigungsmittel, fusselfreie Ticher (Braun
Wipes Eco 19726 wurden validiert].

. Die Reinigungslosung wird entsprechend der Herstellerangaben fir das Rei-
nigungsmittel [neodisher Mediclean 0,5 % wurde validiert) hergestellt.

. Die Medizinprodukte vollstandig in die Reinigungslésung eintauchen.

. Darauf achten, dass alle Oberflachen vollstandig mit Reinigungslésung be-
netzt sind.

.Fihren Sie alle weiteren Schritte unterhalb des Flussigkeitsspiegels durch,
um ein Verspritzen der kontaminierten Flussigkeit zu vermeiden.

.Bursten Sie die schwer zuganglichen Bereiche der eingetauchten Ohrtrichter
wahrend der Einwirkzeit mit einer weichen Biirste ab. Achten Sie auf die kri-
tischen, schwer zugdnglichen Stellen, an denen eine visuelle Beurteilung der
Reinigungswirkung nicht moglich ist.

. Die Gesamteinwirkzeit in der Reinigungslésung betragt mindestens 10 Minu-

ten (10 Minuten wurden validiert).

Die Medizinprodukte aus der Reinigungslosung nehmen.

Spulen Sie die Medizinprodukte unter flieBendem Leitungswasser (mindes-

tens Trinkwasserqualitat) mindestens 1 Minute lang ab (1 Minute wurde vali-

diert), um Uberstande oder Reinigungsreste die Reinigungslésung vollstan-
dig zu entfernen. Prifen Sie die Sauberkeit, falls Verschmutzungen sichtbar
sind, wiederholen Sie die oben genannten Schritte.

9. Mit einem fusselfreien Tuch trocknen.
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Desinfektion: Manuell

Ausstattung: Desinfektionsmittel (z.B. CIDEX OPA, Johnson & Johnson 20391
wurde validiert), demineralisiertes Wasser (demineralisiertes Wasser, gemal
KRINK/BfArM Empfehlung frei von fakultativ pathogenen Mikroorganismen )
20+2°C, sterile fusselfreie Ticher.

.Die Desinfektionsmittellosung nach Herstellerangaben zubereiten (CIDEX
OPA ist eine gebrauchsfertige Lésung, die Konzentration muss mit Teststrei-
fen Uberprift werden, siehe Herstellerangaben] (CIDEX OPA wurde validiert).
Die Ohrtrichter vollstandig in die Desinfektionslosung eintauchen.
.Einwirkzeit der Desinfektionsmittellosung entsprechend den Herstelleran-
gaben fir High-Level-Desinfektion (CIDEX OPA 12 Minuten wurde validiert).
.Entnehmen Sie die Ohrtrichter aus der Desinfektionslésung und legen Sie
sie fur mindestens 1 Minute in eine Wanne/Becken mit entmineralisiertem
Wasser (1 Minute wurde validiert].

.Wiederholen Sie den Schritt 2x mit frischem entmineralisiertem Wasser.
.Die Ohrtrichter auf einem sauberen und trockenen Tuch aufbewahren und
trocknen lassen.
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Weitere Informationen fiir den Anwender:
Informationen Uber Reinigung und Desinfektion kénnen anhand der aktuellen
DIN EN IS0 17664 Norm herangezogen werden.

Des weiteren konnen sie sich auf der Homepage vom RKI Guideline - KRINKO/
BfArM regelmafig tber Neuerungen von Reinigung und Desinfektion zur Auf-
bereitung von Medizinprodukten informieren.

Nur zum Einmalgebrauch ®

Achtung: Bei mehrmaligem Gebrauch kann es zu einer Infektion kommen.

18. Ersatzteile und Zubehor
Lampen

Art.-Nr.: 10489
Pack. a 6 St. Lampen XL 2,5 V fiir Otoskop pen-scope, ri-scope® L1, e-scope®

Art.-Nr.: 10605
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Pack. a 6 St. Lampen XL 2,5V, Ophthalmoskop ri-mini/ri-scope® L1, L2, L3,

e-scope® u. ri-derma®

Art.-Nr.: 10626
LED 2,5V fur ri-scope®L Otoskop L2/L3 Kelvin = 4000, CRI = 92

Art.-Nr.: 10624
LED 2,5V fiir ri-scope®L Ophthalmoskop L1/L2/L3 Kelvin = 4000,

Art.-Nr.: 10627
LED 3,5V fir ri-scope Ophth. L1/L.2/L3 Kelvin = 4000, CRI = 92

Art.-Nr.: 10625
LED 3,5V fur ri-scope®L Otoskope L2/L3/EliteVue Kelvin = 4000, CRI = 92

Art.-Nr.: 10487
Pack. a 6 St. Lampen XL 3,5 V Otoskop ri-scope® L1

Art.-Nr.: 10607
Pack. a 6 St. Lampen XL 3,5V, ri-scope® Otoskop L2/L.3

Art.-Nr.: 10608
Pack. a 6 St. Lampen XL 3,5V, ri-scope® Ophthalmoskop L1, L2, L3

Art.-Nr.: 10600
2,5V Xenonlampe fir Lampentrager, Nasalspekulum, Zungenspatelhalter,

Art.-Nr.: 10602
2,5V Xenonlampe fur Operationsotoskop

Art.-Nr.: 10625
3,5V LED Lampe fiir Lampentrager, Nasalspekulum, Zungenspatelhalter,

Art.-Nr.: 10609
3,5V Xenonlampe fur Operationsotoskop

Art.-Nr.: 10615
Pack. a 6 St 2,5V Halogenlampe fiir Retinoskop Strichlampe

Art.-Nr.: 10620
Pack. a 6 St 2,5V Halogenlampe fiir Retinoskop Flecklampe

Art.-Nr.: 10610
Pack. a 6 St 3,5V Xenonlampe fir Retinoskop Strichlampe

Art.-Nr.: 10611
Pack. a 6 St 3,5V Xenonlampe fir Retinoskop Flecklampe

Wiederverwendbare Ohrtrichter fir L1/ L2
Artikel-Nr.:

10775 2 mm/10 Stk.
10779 2,5 mm/10 Stk.
10783 3 mm/10 Stk.
10789 4 mm/10 Stk.
10795 5 mm/10 Stk.

Einmaltrichter fur L1/L2
Single funnel for L1/L2

10772-532 2 mm 100 Stk.
10773-532 2 mm 500 Stk.
10774-532 2 mm 1000 Stk.
10772-531 2,5 mm 100 Stk.
10773-531 2,5 mm 500 Stk.
10774-531 2,5 mm 1000 Stk.
10772-533 3 mm 100 Stk.
10773-533 3 mm 500 Stk.
10774-533 3 mm 1000 Stk.
10772-534 4 mm 100 Stk.
10773-534 4 mm 500 Stk.
10774-534 4 mm 1000 Stk.
10772-535 5 mm 100 Stk.
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10773-535 5 mm 500 Stk.
10774-535 5 mm 1000 Stk.

Wiederverwendbare Ohrtrichter fiir L3
Reusable ear funnels for L3

10800-532 2 mm 10 Stk.
10800-533 3 mm 10 Stk.
10800-534 4 mm 10 Stk.
10800-535 5 mm 10 Stk.
10800-539 6 mm 10 Stk.

Einmaltrichter fir L3
Single funnel for L3

10801-532 2 mm 100 Stk.
10802-532 2 mm 500 Stk.
10803-532 2 mm 1000 Stk.
10801-533 3 mm 100 Stk.
10802-533 3 mm 500 Stk.
10803-533 3 mm 1000 Stk.
10801-534 4 mm 100 Stk.
10802-534 4 mm 500 Stk.
10803-534 4 mm 1000 Stk.
10801-535 5 mm 100 Stk.
10802-535 5 mm 500 Stk.
10803-535 5 mm 1000 Stk.
10801-539 9 mm 100 Stk.
10802-539 9 mm 500 Stk.
10803-539 9 mm 1000 Stk.

11449 Operationslinse/ operation lens
10960 Ball fiir den pneumatischen Test/ Ball for the pneumatic test

0460 Trichter 2 mm fir Operationsotoskop
0461 Trichter 3 mm fir Operationsotoskop
0462 Trichter 4 mm fir Operationsotoskop
0463 Trichter 5 mm fir Operationsotoskop

10447 Kehlkopfspiegel

11449 Operationslinse
10960 Ball fur den pneumatischen Test

19. Wartung

Die Instrumente und deren Zubehor bedirfen keiner speziellen Wartung. Sollte
ein Instrument aus irgendwelchen Griinden Uberprift werden missen, schi-
cken Sie es bitte an uns oder an einen autorisierten Riester Fachhandler in
Ihrer Nahe, den wir Ihnen auf Anfrage gerne benennen.

20. Hinweise

Umbegungstemperatur: 0° bis +40°

Relative Luftfeuchtigkeit: 30% bis 70% nicht kondensierend
Transport- und Lagertemperatur: -10° bis +55°

Relative Luftfeuchte: 10% bis 95% nicht kondensierend
Luftdruck: 800 hPa - 1100 hPa

21. ELEKTROMAGNETISCHE VERTRAGLICHKEIT
BEGLEITDOKUMENTE GEMASS
IEC 60601-1-2, 2014, Ed. 4.0

ACHTUNG!

Medizinische elektrische Gerate unterliegen hinsichtlich der elektromagneti-
sche Vertraglichkeit (EMV) besonderen VorsichtsmafBnahmen.

Tragbare und mobile Hochfrequenz-Kommunikations-Einrichtungen kénnen
medizinische elektrische Gerate beeinflussen. Das ME-Gerat ist fiir den Betrieb
in einer elektromagnetischen Umgebung der hauslichen Gesundheitsfiihrsorge
und fir professionellen Einrichtungen wie industrielle Bereiche und Kranken-
hauser bestimmt.

Der Anwender des Gerates sollte sicherstellen, dass es in einer derartigen Um-
gebung betrieben wird.

Warnung:
Das ME-Gerat darf nicht unmittelbar neben oder mit anderen Geraten gesta-
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pelt angeordnet verwendet werden. Wenn der Betrieb nahe oder mit anderen
Geraten gestapelt erforderlich ist, sollte das ME-Gerat und die anderen ME-Ge-
rate beobachtet werden, um seinen bestimmungsgemafen Betrieb in dieser
Anordnung zu Uberpriifen. Dieses ME-Gerat ist ausschlieflich zum Gebrauch
durch medizinische Fachkrafte vorgesehen. Dieses Gerdt kann Funkstorungen
hervorrufen oder kann den Betrieb von Geraten in der naheren Umgebung
storen. Es kann notwendig werden, geeignete AbhilfemaBnahmen zu treffen,
wie z.B.eine neue Ausrichtung, eine neue Anordnung des ME-Gerétes oder die
Abschirmung.

Das bewertete ME- Gerat weist kein wesentliches Leistungsmerkmal im Sinne
der EN60601-1 auf, dessen Ausfall bzw.dessen Versagen der Spannungsver-
sorgung zu einem unvertretbarem Risiko fir den Patienten, den Bediener oder
Dritte flihren wiirde.

Warnung: A

Tragbare HF-Kommunikationsgerate (Funkgerate] einschlieflich deren Zube-
hor wie zB.Antennenkabel und externe Antennen, sollten nicht in einem gerin-
geren Abstand als 30 cm (12 Inch) zu den vom Hersteller bezeichneten Teilen
und Leitungen der ri-scope L Instrumenten-Képfe mit Handgriffen verwendet
werden. Eine Nichtbeachtung kann zu einer Minderung der Leistungsmerkma-
le des Gerats fiihren.

Leitlinien und Herstellererklarung-elektromagnetische Emission

Die ri-scope® L Instrumente sind fiir den Betrieb in einer wie unten ange-
gebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kunde oder der
Anwender des ri-scope®L sollte sicherstellen, dass es in einer solchen
Umgebung benutzt wird.

Emissionstest Erfiillung El:::rglnagg-n::lseci::ng
Das ri-scope®L  verwendet

RF Emission HF-Energie ausschlieflich zu
einer internen Funktion. Da-

HF-Aussendung Gruppe 1 her ist seine HF-Aussendung

nach CISPR 11 PP sehr gering und es ist unwahr-
scheinlich, dass benachbarte
elektronische Gerate gestort
werden.

RF Emission Das ri-scope®L ist fir den Ge-
brauch in allen Einrichtungen

HF-Aussendung Klasse B einschlieflich  Wohnbereichen

nach CISPR 11 und solchen bestimmt, die un-
mittelbar an ein odffentliches
Versorgungsnetz angeschlos-

Aussendung von sen sind, das auch Gebaude

Spannungsschwan- versorgt, die fir Wohnzwecke

kungen Flicker Unzutreffend genutzt werden.

IEC 61000-3-3

Aussendung von

Spannungsschwan-

kungen Flicker Unzutreffend

IEC 61000-3-3
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Leitlinien und Herstellererkldrung - elektromagnetische Immunit&t

Die ri-scope®L Instrumente sind fiir den Betrieb in einer wie unten ange-
gebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kunde oder der
Anwender des ri-scope®L sollte sicherstellen, dass es in einer solchen
Umgebung benutzt wird.

Immunitatstest

IEC 60601
Teststufe

Konformitat

Elektromagneti-
sche Umgebung -
Anleitung

Elektrostatische

Kontaktentla-

Kontaktentla-

Fufboden sollten

sungs-Frequen-
zen
IEC 61000-4-8

Entladung (ESD) | dung: dung: aus Holz, Beton
IEC 61000-4-2 +8kV +8kV oder Keramik-
Luftentladung: | Luftentla- fliesen bestehen.
+15kV dung: Falls Boden mit
+15kV synthetischem Ma-
terial bedeckt sind,
sollte die relative
Luftfeuchtigkeit
mindestens 30 %
betragen.
Schnelle Transi- 5/50ns, 100 Unzutreffend Die Qualitat der
ente elektrische kHz, + 2 kV Versorgungsspan-
Storgréfen/ nung sollte der
Bursts einer typischen Ge-
schéfts oder Kran-
|IEC 61000-4-4 kenhausumgebung
entsprechen.
Stofispannung +0,5kV Unzutreffend Die Qualitat der
voltage Versorgungsspan-
IEC 61000-4-5 Phase-to-pha- nung sollte der
se conductor einer typischen Ge-
+ 2 kV voltage schafts oder Kran-
Line-to-earth kenhausumgebung
entsprechen.
+0,5kV
Spannung
AuBenlei-
ter-Auflen-
leiter
+2kV
Spannung
AuBenleiter
Erde
IEC 61000-4-11 <0% 0,5 Peri- Unzutreffend Die Qualitat der
ode bei 0, 45, Versorgungsspan-
Spannungs- 90, 135,180, nung sollte der
einbriiche, 225,270 und einer typischen
Kurzzeitunter- 315 Geschéfts oder
brechungen und Grad Krankenhau-
Schwankungen sumgebung
der Versorgungs- | 0% UT 25/30 entsprechen.
spannung nach Perioden
IEC 61000-1-11 Einphasig: bei
0 Grad
(50/60 Hz)
Magnetfeld mit 30A/m 30A/m Netzfrequenz-Ma-
energietechni- gnetfelder sollten
schen Bemes- 50/60 Hz 50/60 Hz auf einem Niveau

sein, das fir einen
typischen Ort in
einer typischen
kommerziellen
Krankenhausum-
gebung charakte-
ristisch ist.

des Testlevels.

Anmerkung U, ist die Wechselstromquelle. Netzspannung vor der Anwendung
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Leitlinien und Herstellererklarung - elektromagnetische Immunitat

Die ri-scope®L Instrumente sind fiir den Betrieb in einer wie unten ange-
gebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt. Der Kunde oder der
Anwender des ri-scope®L sollte sicherstellen, dass es in einer solchen

Umgebung benutzt wird.

Immuni- IEC 60601 Kon-_ Elektromagnetische Umge-
. formi- A
tatstest Testlevel . bung - Anleitung
tat
IEC 3Vrms Unzu- Tragbare und mobile HF-
61000-4-6 tref- Kommunikationsgerate sollten
0,5 MHz bis fend nicht naher an einem Teil
Gelejtete 80 MHz des beriihrungslosen ri-pen
HE einschlieflich der Kabel
A . B verwendet werden, als der
:;c::? rofien ’é_ir_\é IrLSTTb'amder empfohlene Abstand, der sich
IEC q aus der fir die Frequenz des
Senders geltenden Gleichung
61000-4-6 | Zwischen berechnet.Empfohlener
0,15 MHz und Trennungsabstand:
80 MHz
d=1,2 x P 80 MHz-800 MHz
80% AM bei d=2,3 x P 800MHz-2,7 GHz
1 kHz
Wobei P die maximale Aus-
gangsleistung des Senders in
Watt (W) gemaB dem Sender-
hersteller und der empfohlene
Abstand in Meter (m] ist.
Feldstarken von festen
HF-Sendern, die durch eine
elektromagnetische Standort-
untersuchung ermittelt wurde,
sollten in jedem Frequenz-
bereich geringer sein als das
Ubereinstimmungsniveau.
In der Nahe von Geraten,
die mit folgendem Symbol
gekennzeichnet sind, kénnen
Storungen auftreten.
)
(e
Ausge- 3V/m
StrahltRE 1 g0 Mz bis 2,7
GHz 10 V/m
IEC
61000-4-3 380 - 390 MHz 27 V/m
27V/m, PM 50%,
18 Hz 28 V/m
Nahe-
rungsfel- 430 - 470 MHZ 9V/m
dervon 28V/m, [FM £ 5
drahtlosen | kHz, 1 kHzsine) | 28 V/m
HF-Kom-
munikati- PM, 18 Hz11 28 V/m
onsgera- 704 - 787 MHz
ten 9V/m, PM 50%, | 9 V/m
217 Hz
800 - 960 MHz
28 V/m, PM 50%,
18 Hz
1700 - 1990 MHz
28 V/m, PM 50%,
217 Hz
2400-2570 MHz
28V/m, PM 50%,
217 Hz
5100-5800 MHz
9 V/m, PM 50%,
217 Hz
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Anmerkung 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der hohere Frequenzbereich.

Anmerkung 2: Diese Richtlinien gelten mdglicherweise nicht in allen Situ-
ationen. Die elektromagnetische Ausbreitung wird durch Absorption und
Reflexion von Strukturen, Objekten und Menschen beeinflusst.

a.Feldstirken von festen Sendern, wie z.B.Basisstationen fiir Funk-(Mo-
bil-/Schnurlos-] Telefone und Landmobilfunkgerdte, Amateurfunk, AM-und
FM-Rundfunk und Fernsehiibertragung konnen theoretisch nicht genau vor-
hergesagt werden. Um die elektromagnetische Umgebung aufgrund von festen
HF-Sendern beurteilen zu kénnen, sollte eine elektromagnetische Untersu-
chung in Betracht gezogen werden. Wenn die gemessene Feldstarke an dem
Ort, an dem das ri-scope L verwendet wird, den oben genannten RF-Uberein-
stimmungsgrad tiberschreitet, sollte das ri-scope L beobachtet werden, um den
normalen Betrieb zu Uberpriifen. Wenn eine abnormale Leistung beobachtet
wird, kénnen zuséatzliche MaBnahmen erforderlich sein, wie zum Beispiel das
Neuausrichten oder Verschieben des ri-scope L.

Empfohlene Abstande zwischen tragbare und mobile HF-Kommunikationsge-
rate und des ri-scope L

Empfohl Abstinde zwisch

tragbare und mobile HF-Kommunikati-
onsgerate und des ri-scope L

Das ri-scope L ist fiir den Einsatz in einer elektromagnetischen Umgebung
vorgesehen, in der HF-Stérstrahlungen kontrolliert werden. Der Kunde oder
der Benutzer des ri-scope L kann helfen, elektromagnetische Stérungen
zu vermeiden, indem ein Mindestabstand zwischen tragbaren und mobilen
HF-Kommunikationsgeraten (Sendern) und dem ri-scope L gemaB der ma-
ximalen Ausgangsleistung von der Kommunikationsausriistung eingehalten
wird.

Trennungsabstand entsprechend der Frequenz
. des Senders
Bewertete maxi-
. (m)
male Ausgangsleis-
tung des Senders
w) 150 kHz bis | 80 MHz bis 800 MHz bis 2,7 GHz
80 MHz 800 MHz
0,01 0,12 0,12 0,23
0,1 0,38 0,38 0,73
1 1,2 1,2 2,3
10 3,8 3,8 73
100 12 12 23

Fiir Sender mit einer maximalen Ausgangsleistung, die oben nicht aufgefiihrt
sind, kann der empfohlene Abstand in Meter (m) unter Verwendung der fir

die Frequenz des Senders geltenden Gleichung geschatzt werden, wobei P die
maximale Ausgangsleistung des Senders in Watt (W) ist, entsprechend dem
Senderhersteller.

Anmerkung 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der Trennungsabstand fiir den
hoheren Frequenzbereich.

Anmerkung 2: Diese Richtlinien gelten méglicherweise nicht in allen Situatio-
nen. Die elektromagnetische Ausbreitung wird durch Absorption und Reflektion
von Strukturen, Objekten und Menschen beeinflusst.
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21.1. Verfiigung

A

Die Entsorgung des gebrauchten Medizinprodukts muss gemaf den geltenden
medizinischen Praktiken oder ortlichen Vorschriften zur Entsorgung infektioser
biologischer medizinischer Abfalle erfolgen.

A

Batterien und elektrische / elektronische Gerate missen gemalB den ortlichen
Vorschriften entsorgt werden, nicht mit Hausmdill.

A

Bei Fragen zur Entsorgung von Produkten wenden Sie sich bitte an den Herstel-
ler oder dessen Vertreter

21.2. GARANTIE

Dieses Produkt wurden unter strengsten Qualitatsanforderungen produziert
und vor Verlassen unseres Werkes einer eingehenden Endkontrolle unterzogen.
Wir freuen uns, dass wir deshalb in der Lage sind eine Garantie von 2 Jahren
ab Kaufdatum auf alle Mangel, die nachweisbar auf Material- oder Fabrikati-
onsfehler zuriickzufiihren sind, gewahren zu kénnen. Ein Garantieanspruch bei
unsachgemaBer Behandlung entfallt.

Alle mangelhaften Teile des Produkts werden innerhalb der Garantiezeit kos-
tenlos ersetzt oder repariert. Ausgenommen sind Verschleifisteile

Zusatzlich gewahren wir fiir r1 shock-proof 5 Jahre Garantie auf die im Rahmen
der CE-Zertifizierung geforderte Kalibrierung.

Ein Garantieanspruch kann nur dann gewahrt werden, wenn dem Produkt diese
vom Handler komplett ausgefillte und abgestempelte Garantiekarte beigefiigt
wird. Bitte beachten Sie, dass Garantieanspriche innerhalb der Garantiezeit
geltend gemacht werden missen.

Uberpriifungen oder Reparaturen nach Ablauf der Garantiezeit nehmen wir
selbstverstandlich gerne gegen Berechnung vor. Unverbindliche Kostenvoran-
schlage konnen Sie ebenfalls gerne kostenlos bei uns einholen.

Im Fall einer Garantieleistung oder Reparatur bitten wir Sie, das Riester Pro-
dukt mit komplett ausgefiillter Garantiekarte an folgende Adresse zuriickzu-
senden:

Rudolf Riester GmbH
Reparaturen Abt. RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen
Deutschland

Seriennummer bzw. Chargennummer
Datum, Stempel und Unterschrift des Fachhandlers
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1.Important information to note before commissioning

You have purchased a high-quality Riester diagnostic set, manufactured in
accordance with Regulation (EU) 2017/745 for medical devices and subject at
all times to the strictest quality controls. The outstanding quality guarantees
reliable diagnoses. This user manual describes the use of the Riester battery
handles of the ri-scope® or ri-derma instrument heads and their accessories.
Please read the operating instructions carefully before use and keep them in
a safe place.

Should you have any questions, please contact us or your Riester representative
at any time. Our contact details are listed on the last page of this user manual.
We will gladly provide you with the address of our representative upon request.
Please note that all instruments described in this user manual are only suitable
for use by appropriately trained persons. The operating otoscope in the Vet-I
set is an instrument that was produced exclusively for veterinary medicine and
therefore does not have a CE mark.

37



1.1.Safety symbols

Symbol

Note on symbol

Follow the instructions in the user manual.

Type B applied part

Medical device

Class Il protective devices

Warning!
The general warning symbol indicates a potentially dangerous
situation that can lead to serious injuries.

Caution!

Important note in this manual.

The caution symbol indicates a potentially dangerous situation
that can lead to minor or moderate injuries. It can also be used
to warn of unsafe practices.

Direct current

Alternating current

Manufacturing date
YYMMDD [year, month, day)

Manufacturer

Manufacturer's serial number

Lot / batch number

Reference number

Temperature for transportation and storage

Relative humidity for transportation and storage

Air pressure for transportation and storage
Operating ambient air pressure

CE-marking

Symbol for the marking of electrical and electronic equipment in
accordance with Directive 2002/96/EC.

Caution: Used electrical and electronic equipment should not
be treated as normal household waste, but should be disposed
of separately in accordance with national and EU regulations.

Non-ionizing radiation

Li-ion

Recyclable Li-ion battery

Date of manufacture/month/year

Caution: (US) federal law restricts this device from being used
by or by order of a doctor (licensed physician].
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1.2 Packaging symbols

Symbol | Note on symbol

! Indicates that the contents of the transport package are fragile
and should therefore be handled with care.

Store in a dry place

T T Indicates the correct position for transporting the package.

e
7{? Keep away from sunlight
[ ]

@ “Green Dot" (country-specific)

Warning: A

Please note that the proper and safe functioning of our instruments is only
guaranteed if both the instruments and their accessories are exclusively from
Riester. The use of other accessories may result in increased electromagnetic
emissions or reduced electromagnetic immunity of the device and may lead to
incorrect operation.

1.3.Caution/contraindications

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is used in the pre-
sence of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
The exposure to intense light during an extended eye examination using the
ophthalmoscope may damage the retina. The product and the ear specula are
non-sterile. Do not use on injured tissue.

Use new or sanitised ear specula to limit the risk of cross-contamination.
Used ear specula must be disposed of in accordance with current medical
practices or local regulations regarding the disposal of infectious, biological
medical waste.

Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and procedure must comply with the cleaning regulations
of non-sterile products in the respective facility.

Cleaning/disinfection instructions in the instructions for use must be obser-
ved.

The product may only be used by trained personnel.

4.Intended patient population
The device is intended for adults and children.

1.5.Intended operators/users
The ophthalmoscopes are intended exclusively for use by doctors in clinics
and medical practices.

The otoscopes are intended exclusively for use by doctors in clinics and me-
dical practices.

1.6.Required skills/operator training

- Since only doctors use the ophthalmoscopes, they have the appropriate qua-
lifications.

Since only doctors use the otoscopes, they have the appropriate qualifica-
tions.

1.7.Environmental conditions

- Ophthalmoscopes

- Otoscopes

- The device is intended for use in rooms with a controlled environment.
The device must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

1.8 Warnings/caution

Warning A

The general warning symbol indicates a potentially dangerous situation that can
lead to serious injuries.
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A

Do not use in a magnetic resonance environment.

A

There is a risk of ignition of gases if the device is operated in the presence of
flammable mixtures or mixtures of medicinal products and air or oxygen or
nitrous oxide!

The device must not be operated in rooms in which flammable mixtures or mix-
tures of pharmaceuticals and air or oxygen or nitrous oxide are present, e.g.
operating theatres.

A

Electric shock!
The housing of the ri-scope L may only be opened by authorised persons.

A

Damage to the device due to a fall or strong ESD influence!

If the device is not functioning, it must be returned to the manufacturer for
repair.

A

The device must be used in a controlled environment.

The device must not be exposed to harsh environmental conditions.

A

Caution!
The caution symbol indicates a potentially dangerous situation that can lead
to minor or moderate injuries. It can also be used to warn of unsafe practices.

A

The flawless and safe function of ri-scope L instruments is only
guaranteed if original parts and accessories from Riester are used.

A

Old electronic devices must be disposed of in accordance with the institutional
guidelines for the disposal of expired devices.

A

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

A

We recommend removing the (rechargeable] batteries from the battery handle
before cleaning or disinfecting.

Clean and disinfect the ri-scope L devices carefully so that no liquid penetrates
the interior.

Never place the devices in liquids!

The instruments with battery handles are supplied in a non-sterile condition.
Do not use ethylene, oxide gas, heat, autoclaves or any other harsh methods to
sterilise the device. The devices have not been approved for mechanical repro-
cessing or sterilisation. This leads to irreparable damage!

A

The patient is not the intended operator.
The product may only be used by qualified personnel.

Qualified personnel are doctors or nurses in hospitals, medical facilities, clinics
and medical practices.

A

Caution!
User Responsibility
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It is your responsibility to:

The user must check the integrity and completeness of the instruments before
each use. All components must be compatible with each other.

Incompatible components can result in degraded performance.
Never knowingly use a defective device.
Replace parts that are defective, worn, missing or incomplete.

Contact the nearest factory-approved service centre if repairs or replacements
are required.

In addition, the user of the device bears sole responsibility for malfunctions resul-
ting from improper use, incorrect maintenance, improper repair, damage or ch-
anges by persons other than Riester employees or authorised service personnel.

All serious incidents related to the product must be reported to the manufactu-
rer and the competent authority of the Member State in which the user and/or
the patient is established.

A

In the event of any problems with the product or its use, please contact your
doctor immediately.

1.9. Scope of delivery

10562
ri-scope L1, XL, 2.5V, without anti-theft device, direct illumination

10563
ri-scope L1, XL, 3.5V, without anti-theft device, direct illumination

10563-301
ri-scope L1, XL, 3.5V, with anti-theft device, direct illumination

10564
ri-scope L2, XL, 2.5V, without anti-theft device, fibre optics

0580
ri-scope L 2, XL, 3.5V, without anti-theft device, fibre optics

10565
ri-scope L2 LED, 3.5V, without anti-theft device, fibre optics

10580-301
ri-scope L2 XL, 3.5V, with anti-theft device, fibre optics

10565-301
ri-scope L2 LED, 3.5V, with anti-theft device, fibre optics

10566
ri-scope L3 XL, 2.5V, without anti-theft device, fibre optics

10581
ri-scope L3 XL, 3.5V, without anti-theft device, fibre optics

10567
ri-scope L3 LED, 3.5V, without anti-theft device, fibre optics

10581-301
ri-scope L3 XL, 3.5V, with anti-theft device, fibre optics

10567-301
ri-scope L3 LED, 3.5V, with anti-theft device, fibre optics

10568
ri-scope L1 XL, 2.5V, without anti-theft device, basic model

10569
ri-scope L1 XL, 3.5V, without anti-theft device, basic model
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10569-203
ri-scope L1 LED, 3.5V, without anti-theft device, basic model

10569-301
ri-scope L1 XL, 3.5V, with anti-theft device, basic model

10594-301
ri-scope L1 LED, 3.5V, with anti-theft device, basic model

10570
ri-scope L2 XL, 2.5V, without anti-theft device, enhanced basic model

10571
ri-scope L2 XL, 3.5V, without anti-theft device, enhanced basic model

10571-203
ri-scope L2 LED, 3.5V, without anti-theft device, enhanced basic model

10571-301
ri-scope L2 XL, 3.5V, with anti-theft device, enhanced basic model

10595-301
ri-scope L2 LED, 3.5V, with anti-theft device, enhanced basic model

10572
ri-scope L3 XL, 2.5V, without anti-theft device, maximum version

10573
ri-scope L3 XL, 3.5V, without anti-theft device, maximum version

10573-203
ri-scope L3 LED, 3.5V, without anti-theft device, maximum version

10573-301
ri-scope L3 XL, 3.5V, with anti-theft device, maximum version

10596-301
ri-scope L3 LED, 3.5V, with anti-theft device, maximum version

3700
ri-scope® L otoscope L1 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries or ri-ac-
cu®

3701
ri-scope® L F.O. otoscope L3 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries or
ri-accu

3705
ri-scope® L otoscope L1 XL, 2.5V, handle AA for 2 AA alkaline batteries or
ri-accu®

3706
ri-scope® L otoscope L1 XL, 2.5V, handle AA for 2 AA alkaline batteries or
ri-accu®

3708
ri-scope® L F.O. otoscope L2 LED, 2.5V, handle AA for 2 AA alkaline batteries
or ri-accu

3709
ri-scope® L F.O. otoscope L3 LED, 2.5V, handle AA for 2 AA alkaline batteries
or ri-accu

3707-550
ri-scope® L otoscope L1 XL, 3.5V, handle AA for ri-accu®

3708-550
ri-scope® L F.0. otoscope L2 LED, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3709-550
ri-scope® L F.0. otoscope L3 LED, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3722
ri-scope® L ophthalmoscope L1 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries
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or ri-accu®

3723
ri-scope® L ophthalmoscope L2 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries
or ri-accu®

3716
ri-scope® L F.O. otoscope L2 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries or
ri-accu®

3701
ri-scope® L F.0. otoscope L3 XL, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries or
ri-accu®

3703
ri-scope® L F.0. otoscope L2 LED, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries
or ri-accu

3704
ri-scope® L F.0. otoscope L3 LED, 2.5V, handle C for 2 alkaline C batteries
or ri-accu

3702-550
ri-scope® L otoscope L1 XL, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3703-550
ri-scope® L F.0 otoscope L2 LED, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3704-550
ri-scope® L F.0. otoscope L3 LED, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3727
ri-scope® L ophthalmoscope L1 XL, 2.5V, handle AA for 2 AA alkaline batteries
or ri-accu®

3724-550
ri-scope® L ophthalmoscope L1 XL, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3725-550
ri-scope® L ophthalmoscope L2 XL, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3726-550
ri-scope® L ophthalmoscope L3 XL, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3728-550
ri-scope® L ophthalmoscope L1 XL, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3729-550
ri-scope® L ophthalmoscope L2 XL, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3730-550
ri-scope® L ophthalmoscope L3 XL, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3810-203
ri-scope® L ophthalmoscope L1 LED, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3811-203
ri-scope® L ophthalmoscope L2 LED, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3812-203
ri-scope® L ophthalmoscope L3 LED, 3.5V, handle C for ri-accu® L

3813-203
ri-scope® L ophthalmoscope L1 LED, 3.5V, handle AA for ri-accu® L

3816-203
ri-scope® L otoscope/ophthalmoscope L1 XL/LED, 3.5V, handle for ri-accu® L

3817-203
ri-scope® L F.0. otoscope L3/ophthalmoscope L2 LED, 3.5V, handle C for ri-ac-
cu® L

3818-203
ri-scope® L F.0. otoscope L2/ophthalmoscope L1 LED, 3.5V, handle AA for ri-accu® L
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3747
ri-scope® L F.0. otoscope L2/ophthalmoscope L1 XL, 2.5V, handle for 2 AA
alkaline batteries or ri-accu®

3743
ri-scope® L otoscope/ophthalmoscope L1 XL, 2.5V, handle for 2 alkaline C bat-
teries or ri-accu®

3751
ri-scope® L F.0. otoscope L2/ophthalmoscope L2 XL/XL, 2.5V for 2 alkaline C
batteries or ri-accu®

3744-550
ri-scope® L otoscope/ophthalmoscope L1 XL, 3.5V, handle for ri-accu® L

3745
ri-scope® L F.0. otoscope L3/ophthalmoscope L2 XL, 2.5V, handle for 2 alka-
line C batteries or ri-accu®

3746
ri-scope® L F.0. otoscope L3/ophthalmoscope L2, LED/LED, 2.5V, handle C for
2 alkaline C batteries or ri-accu

3746-550
ri-scope® L F.0. otoscope L3/ophthalmoscope L2 LED/XL, 3.5V, handle C for
ri-accu® L

3748
ri-scope® L F.0. otoscope L2/ophthalmoscope L1 LED/LED, 2.5V, handle AA
for 2 AA alkaline batteries or ri-accu

3748-550
ri-scope® L F.0. otoscope L2/ophthalmoscope L1 LED/XL, 3.5V, handle AA for
ri-accu® L

3746-203
ri-scope® L F.0. otoscope L3/ophthalmoscope L2 LED, 2.5V, handle for 2 alka-
line C batteries or ri-accu

10543
Ri-scope slit retinoscope HL, 2.5V, without anti-theft device

10544
Ri-scope slit retinoscope XL, 3.5V, without anti-theft device

10544-301
Ri-scope spot retinoscope XL, 3.5 V, with anti-theft device

10545
Ri-scope spot retinoscope HL, 2.5V, without anti-theft device

10546
Ri-scope spot retinoscope XL, 3.5V, without anti-theft device

10546-301
Ri-scope spot retinoscope XL, 3.5 V, with anti-theft device

3410
Ri-scope slit retinoscope HL, 2.5V, in case with rheotronic and 2 C batteries

3430
Ri-scope spot retinoscope HL, 2.5V, in case with rheotronic and 2 C batteries

3782-550
Ri-scope slit retinoscope XL, 3.5V, in case with rheotronic and ri-accu L

3787-550
Ri-scope spot retinoscope XL, 3.5V, in case with rheotronic and ri-accu L

3799

Ri-vision with spot retinoscope HL, 2.5V, in case with rheotronic and 2 C bat-
teries
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3801-550

Ri-vision with spot retinoscope XL, 3.5V, in case with rheotronic and ri-accu L

10551
ri-derma dermatoscope head XL, 3.5V

10551-301
ri-derma dermatoscope head XL, 3.5V, with anti-theft device

10577
ri-derma dermatoscope head LED, 3.5V

10577-301
ri-derma dermatoscope head LED, 3.5V, with anti-theft device

3390
ri-derma dermatoscope XL, 2.5V, with C handle

3777
ri-derma dermatoscope LED, 2.5V, with C handle

3777-550
ri-derma dermatoscope LED, 3.5V, with C handle

10560
Operating otoscope XL, 2.5V

10561
Operating otoscope, 3.5V, XL

10561-301
Surgical otoscope XL, 3.5V, with anti-theft device

10534
Tongue depressor holder, 2.5V, XL

10535
Tongue depressor holder, 3.5V, XL

10574
Tongue depressor holder, 3.5V, LED

10535-301
Tongue depressor holder XL, 3.5V, with anti-theft device

10574-301
Tongue depressor holder LED, 3.5V, with anti-theft device

10536
Nasal speculum XL, 2.5V

10537
Nasal speculum XL, 3.5V

10575

Nasal speculum LED, 3.5V

10537-301

Nasal speculum XL, 3.5 V, with anti-theft device

10575-301
Nasal speculum LED, 3.5V, with anti-theft device

10538
Lamp holder XL, 2.5V

10539
Lamp holder XL, 3.5V

10576
Lamp holder LED, 3.5V

10539-301
Lamp holder XL, 3.5V, with anti-theft device
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10576-301
Lamp holder LED, 3.5V, with anti-theft device

Battery handles and charging stations:

Art. no.: 10670
Battery handle type C rheotronic®, black chrome-plated for 2 C batteries or 1
ri-accu®/ri-accu® L

Art. no.: 10686
Alkaline C batteries, 1.5V, MV 1400 LR14

Art. no.: 10691
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for battery handle type C and ri-charger® L

Art. no.: 10694
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for plug-in charger for battery handle type C

Art. no.: 10670
Battery handle type C rheotronic®, black chrome-plated for 2 C batteries or 1
ri-accu®/ri-accu® L

Art. no.: 10686
2 alkaline C batteries, 1.5V, MV 1400, LR14

Art. no.: 10691
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for battery handle type C and ri-charger® L

Art. no.: 10694
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for plug-in charger for battery handle type C

Art. no.: 10699
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®USB for battery handle type C

Art. no.: 10642
Battery handle type AA with rheotronic® for 2 AA batteries or 1 ri-accu®/ri-ac-
cu® L

Art. no.: 10685
4 alkaline AA batteries (Mignon), type E 91, alkaline, 1.5V

Art. no.: 10690
Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for battery handle type AA and ri-charger® L

Art. no.: 10705
ri-charger® L 3.5 V/230 V with wall mount

Art. no.: 10706
ri-charger® L 3.5 V/120 V with wall mount

Art. no.: 10707
Plug-in charger for Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for battery handle type C,
with EU plug

Art. no.: 10708
Plug-in charger with Li-ion battery, 3.5V, ri-accu®L for battery handle type C,
with EU plug

Art. no.: 10704
ri-accu USB with handle type C, charging cable and power supply

2. Battery handles and commissioning

2.1.Purpose/indication

The Riester battery handles described in this manual are used to power the in-
strument heads [the lamps are incorporated into the corresponding instrument
heads). They also serve as a holder. Battery handles in conjunction with plug-in
charger for ri-accu® L.

2.2. Battery handle product range

Allinstrument heads described in this manual fit the following battery handles
and can therefore be combined individually. All instrument heads also fit on the
handles of the wall model ri-former®.
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CAUTION A

LED instrument heads are only compatible following a particular serial number
of the ri-former® diagnostic station. Information on the compatibility of your
diagnostic station is available upon request.

2.3.Battery handle type C with rheotronic® 2.5V

To operate these battery handles, you need 2 standard type C Baby (IEC Stan-
dard LR14) alkaline batteries or a ri-accu® 2.5 V. The handle of the Riester
ri-accu® can only be charged in the Riester ri-charger®.

2.4. Battery handle type C with rheotronic® 3.5 V (for ri-charger® L] To ope-
rate this battery handle you need:

- 1 Riester rechargeable battery, 3.5V (art.n0.10691 ri-accu® LJ.

- 1ri-charger® L charger (art.no. 10705, art.no. 10706)

2.5. Battery handle type C with rheotronic®, 3.5V
For charging at a 230 V or 120 V socket. To operate this socket handle you need:
- 1 Riester rechargeable battery, 3.5V (art.n0.10692 ri-accu® LJ.

2.6. Battery handle type C with rheotronic® 3.5 V (for plug-in charger). To
operate this battery handle you need:

- 1 Riester rechargeable battery, 3.5V (art.n0.10694 ri-accu® LJ.

- 1plug-in charger (art.no. 10707).

New G® ri-accu® USB

2.6.1 Art.no. 10704

Battery handle type C with rheotronic® 3.5 V and with ri-accu® USB char-

ging technology contains:

- 1 Riester rechargeable battery, 3.5V (art.n0.10699 ri-accu® USB)

- 1 handle type C rheotronic®

- 1 USB cable type C to charge the battery using any USB power supply/power
source without patient contact approved by DIN EN 60950/DIN EN 62368-1
(2 MOOP). Riester offers an optional medically approved power supply under
art.no. 10709.

Function:

Instrument head with battery handle type C and ri-accu® USB is ready for use
while charging.

It can therefore be used during a patient examination while it is charging.

CAUTION! A

If a patient examination is done while charging (battery handle type C with USB
charging technology, art.

no. 10704), only the Riester medical power supply (art.no. 10709) may be used,
since this ME system was tested in accordance with standard IEC 60601-1:
2005 (Third Edition] + CORR.1: 2006 + CORR.2: 2007 + A1: 2012 and is medically
approved.

This ri-accu® USB has a charge status indicator.

LED is green: battery is fully charged.

LED flashes green: battery is being charged.

LED is orange: battery is too weak and must be charged.

- Specifications:
18650 Li-ion battery, 3.6 V, 2600 mAh, 9.62 Wh

Ambient temperature: 0° to +40°C

Relative humidity: 30% to 70% non-condensing
Transport and storage temperature: -10°C to +55°C

Relative humidity: 10% to 95% non-condensing
Air pressure: 800 hPa - 1100 hPa

Operating environment:
The ri-accu®USB is used exclusively by professionals in clinics and medical
practices.

2.7. Battery handle type AA with rheotronic®, 2.5V
To operate these battery handles, you need 2 standard alkaline AA batteries
(IEC standard LRé)

2.8. Battery handle type AA with rheotronic® 3.5V (for ri-charger® L) To ope-
rate this battery handle you need:

- 1 Riester rechargeable battery, 3.5 V (art.n0.10690 ri-accu® L]

- 1ri-charger® L charger (art.no. 10705, art.no. 10706)
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3. Operation (inserting and removing batteries and rechargeable batteries)

CAUTION! A

Use only the combinations described under 2.3 to 2.8!

3.1. Inserting the batteries:

Battery handles (2.3 and 2.7) type C and AA with rheotronic® 2.5 V:

- Unscrew the battery handle cover on the lower part of the handle in an anti-
clockwise direction.

- Insert the standard alkaline batteries designated for this battery handle with
the plus side in the direction of the handle top into the battery handle.

- Firmly screw the battery handle cover back on.

3.2. Removing the batteries:

Battery handles (2.3 and 2.7) type C and AA with rheotronic® 2.5 V:

- Unscrew the battery handle cover on the lower part of the battery handle in
an anticlockwise direction.

- Remove the batteries from the battery handle by holding the opening of the
battery handle slightly downwards and shaking it slightly if necessary.

- Firmly screw the battery handle cover back on.

CAUTION! &

For all factory-installed or separately supplied batteries, the red safety foil on
the plus side must be removed before startup!

CAUTION! A

Only applies to battery handle (2.5) type C with rheotronic® 3.5 V for charging
ata 230 Vor 120 V socket:

When using the new ri-accu® L, art.no. 10692, ensure that the spring of the
battery handle cover is not insulated. When using the old ri-accu® L, art.no.
10692, the spring must be insulated [short circuit hazard!).

neuer ri-accu®L alter ri-accu®L

3.3. Inserting the batteries:

Battery handles (2.4 and 2.8) type C and AA with rheotronic® 3.5V (for ri-char-
ger® L).

Battery handle (2.6) type C with rheotronic® 3.5 V [for plug-in charger]. Bat-
tery handle (2.5) type C with rheotronic® 3.5 V for charging at a 230 V or 120
V socket.

CAUTION! A

Please observe the safety information!

- Unscrew the battery handle cover on the lower part of the handle in an anti-
clockwise direction.

- Remove the red safety foil on the plus side of the battery during initial startup.

- Insert the battery appropriate for your battery handle (see 2.2} into the battery
handle with the plus side pointing towards the top of the handle. In addition
to the plus symbol, you will also find an arrow that shows you the direction of
insertion into the battery handle.

- Firmly screw the battery handle cover back on.

3.4. Removing the rechargeable batteries:

Battery handles (2.4 and 2.8) type C and AA with rheotronic® 3.5V (for ri-char-
ger® L).

Battery handle (2.6) type C with rheotronic® 3.5 V (for plug-in charger). Bat-
tery handle (2.5) type C with rheotronic® 3.5 V for charging at a 230 V or 120
V socket.

CAUTION! A

Please observe the safety information!

- Unscrew the battery handle cover on the lower part of the battery handle in
an anticlockwise direction.

- Remove the batteries from the battery handle by holding the opening of the
battery handle slightly downwards and shaking it slightly if necessary.

- Firmly screw the battery handle cover back on.
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4. Charging battery handles with rechargeable batteries

4.1. Battery handles (2.4 and 2.8) type C and AA with rheotronic® 3.5 V (for

ri-charger® L).

- Can only be charged in the ri-charger® L charger (art.no. 10705, art.no.
10706) from Riester.

- The ri-charger® L charger comes with an additional user manual that must
be observed.

4.2. Battery handle (2.6) type C with rheotronic® 3.5 V (for plug-in charger].

- It can only be charged with the plug-in charger (art.no. 10707) from Riester.
For this purpose, the small round plug at the bottom of the battery handle is
plugged into the rechargeable battery at the opening in the battery handle cover
(art.no. 10694 ri-accu® L). Now connect the power plug of the plug-in charger
to the power supply. The charge status of the battery is indicated via the LED on
the plug-in charger. Red light means charging, green light means the battery
is fully charged.

4.3. Battery handle (2.5) type C with rheotronic® 3.5 V for charging at a 230

Vor 120 V socket

- Remove the base of the socket handle by turning it anti-clockwise. The plug
contacts become visible. Round contacts are for 230 V mains operation, flat
contacts are for 120 V mains operation. Now plug the handle base into the
socket for charging.

CAUTION! A

Before using the socket handle for the first time, it should be charged in the
socket for a maximum of 24 hours.

CAUTION! A

The socket handle must not be charged for more than 24 hours.

CAUTION! A

The handle must never be in the socket when replacing the battery!

Specifications:
230V or 120 V version options

CAUTION! A

 |If you do not use the device for a long time or take it with you while traveling,
please remove the batteries and rechargeable batteries from the handle.
New batteries should be inserted when the light intensity of the instrument
becomes weaker.

In order to obtain an optimal light yield, we recommend that you always insert
new high-quality batteries when changing the battery (as described in 3.1
and 3.2).

If there is a suspicion that liquid or condensation has penetrated the handle,
it must not be charged under any circumstances. This may cause a life-thre-
atening electric shock, especially with plug-in handles.

To extend the battery life, the battery should not be charged until the light
intensity of the instrument becomes weaker.

4.4, Disposal:

Please note that (rechargeable] batteries must be disposed of specially. Infor-
mation about this can be obtained from your municipality or from your respon-
sible environmental consultant.

5. Attaching instrument heads

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the instru-
ment head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it stops.
The head is removed by turning it anti-clockwise.

5.1. Switching on and off

With battery handles type C and AA, switch on the instrument by tapping the
switching ring on the upper part of the handle in a clockwise direction. To turn
the instrument off, turn the ring anti-clockwise until the device turns off.

5.2. rheotronic® for regulating light intensity

The rheotronic® allows for the light intensity on the type C and AA battery hand-
les to be adjusted. The light intensity will be weaker or stronger depending on
how often you tap the switch ring in the clockwise or anti-clockwise direction.
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CAUTION! A

The light intensity is at 100%, every time the battery handle is turned on. Auto-
matic safety shutdown after 180 seconds.

Explanation of the symbol on the socket handle:

CAUTION! A

Observe the instructions for use!

6. ri-scope® L otoscope
Device function:

1) Ear specula

2] Bayonet mount
3) Swivel lens, 3x magnification
4) OP lens

5) Push button for ear speculum ejection (L3 only)

6.1. Purpose/indication

The Riester otoscope described in these operating instructions is produced for
illumination and examination of the auditory canal in combination with Riester
ear specula.

6.2. Attaching and removing ear specula

The otoscope head can take either disposable Riester ear specula (in black) or
reusable Riester ear specula (in black]. The size of the ear speculum is marked
at the back of the speculum.

Otoscope L1 and L2
Turn the speculum clockwise until you feel resistance. To remove the speculum,
turn it anti-clockwise.

Otoscope L3

Place the selected speculum on the chromed metal fitting of the otoscope until
it clicks into place. To be able to remove the speculum, press the blue eject
button. The speculum will detach automatically.

6.3. Swivel magnifying lens for enlarging
The swivel lens is fixed to the device and can be swivelled 360°.

6.4. Inserting external instruments into the ear.

If you wish to insert external instruments into the ear (e.g. forceps), you have to
turn the swivel lens (approx. 3x magnification) located on the otoscope head by
180°. You can now insert the operation lens

6.5. Pneumatic otoscopy

Pneumatic otoscopy (= an examination of the eardrum), requires a ball which
is not included in normal delivery but may be ordered separately. The hose of
the ball is put on the connection. You can now carefully introduce the necessary
amount of air into the ear canal.

6.6. Technical data for the lamp

Otoscope XL 2.5V, 2.5V, 750 mA, averagelifespan 15 h
Otoscope XL 3.5V, 3.5V, 720 mA, averagelifespan 15 h
Otoscope LED 2.5V, 2.5V, 280 mA, averagelifespan 10,000 h
Otoscope LED 3.5V, 2.5V, 280 mA, averagelifespan 10,000 h

7. ri-scope® L ophthalmoscopes
Device function: 1 2 3

1) Dioptre display
2] Dioptre wheel

3) Aperture symbols
4) Aperture wheel
5] Filter wheel

6] Bayonet head
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7.1. Purpose/indication
The Riester ophthalmoscope described in these instructions for use is pro-
duced for examination of the eye and fundus.

CAUTION! A

Because prolonged intense exposure to light can damage the retina, the use of
the eye exam device should not be unnecessarily prolonged, and the brightness
setting should not be set higher than needed for a clear representation of the
target structures.

The irradiation dose of the photochemical exposure to the retina is the product
of irradiance and duration of irradiation. If the irradiance is reduced by half, the
irradiation time may be twice as long to reach the maximum limit.

Although no acute optical radiation hazards have been identified for direct or
indirect ophthalmoscopes, it is recommended that the intensity of light directed
into the patient's eye be reduced to the minimum required for examination/dia-
gnosis. Infants / children, aphasics and people with eye diseases are at higher
risk. The risk may be increased if the patient has already been examined with
this or another ophthalmological instrument during the last 24 hours. This is
especially true when the eye has been exposed to retinal photography.

The light of this instrument may be harmful. The risk of eye damage increa-
ses with the duration of irradiation. An irradiation period with this instrument
at maximum intensity of longer than >5 min. exceeds the guideline value for
hazards.

This instrument does not pose a photobiological hazard according to DIN EN
62471 but still features a safety shutdown after 2/3 minutes.

7.2. Lens wheel with correction lenses

The correction lenses can be adjusted using the lens wheel. The following cor-
rection lenses are available:

Ophthalmoscope L1 and L2

Plus: 1-10, 12, 15, 20, 40 Minus: 1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

Ophthalmoscope L3

Plus: 1-45 in single steps

Minus: 1-44 in single steps

The values can be read off in the illuminated field of view. Plus values are indi-
cated by green numbers, minus values by red numbers.

7.3. Apertures

The following apertures can be selected using the aperture setting wheel:
Ophthalmoscope L1

Semi-circle, small/medium/large circular aperture, fixation star, slit.
Ophthalmoscope L2

Semi-circle, small/medium/large circular aperture, fixation star and slit.
Ophthalmoscope L3

Semi-circle, small/medium/large circular aperture, fixation star, slit and grid.

Aperture Function
Semi-circle: for examination of cloudy lenses
Small circle: for reflex reduction in small pupils

Medium circle:  for reflex reduction in small pupils
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Large circle: for normal fundus examinations

Grid: for topographical assessment of retinal changes

Slit: to determine differences in level

Fixation star: for determination of central or eccentric fixation
7.4 Filters

The following filters can be applied to each aperture using the filter wheel:
Ophthalmoscope L1 red-free filter

Ophthalmoscope L2 red-free filter, blue filter and polarisation filter.
Ophthalmoscope L3 red-free filter, blue filter and polarisation filter.
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Filter function
Red-free filter: contrast-enhancing to assess fine vascular changes,
e.g. retinal bleeding

Polarisation filter: for precise assessment of tissue colours and to reduce
corneal reflections

Blue filter: improves detection of vascular abnormalities or bleeding,
for fluorescence ophthalmology

With L2 + L3 every filter can be applied to every aperture.

7.5. Focusing device (for L3 only)
By turning the focusing wheel, you can quickly fine-tune the examination area to
be viewed at various distances.

7.6. Magnifying glass

A magnifying glass with 5x magnification is supplied with the ophthalmoscope
set. This can be held between the instrument head and the examination area as
required. The examination area is enlarged accordingly.

7.7. Technical data for the lamp

Ophthalmoscope 2.5V XL 2.5V 750 mA, average lifespan 15 h
Ophthalmoscope 3.5V XL 3.5V 690 mA, average lifespan 15 h
Ophthalmoscope 3.5V LED 3.5V 290 mA, average lifespan 10,000 h

8. Retinoskope Slit and spot retinoscopes
Device function: 1

1) 360° scale

2] Examination window

3) Bayonet mount

4) Examination window (patient side)
5) Focusing wheel

8.1 Purpose/indication
The slit/spot retinoscopes described in these instructions for use were manu-
factured to determine the refraction [ametropia) of the eye.

8.1.1. Contraindication:
There may be a risk of ignition of gases if the instrument is used in the presence
of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.

The exposure to intense light during an extended eye examination using the
retinoscope may damage the retina.

The product is non-sterile. Do not use on injured tissue.

Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

8.1.2. Intended patient population:
- The device is intended for adults and children.

8.1.3. Intended operators/users:
- The retinoscopes are intended exclusively for use by doctors in clinics and
medical practices.

8.1.4. Required skills/operator training:
- Since only doctors use the retinoscopes, they have the appropriate qualifi-
cations.
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8.1.5. Environmental conditions:
-The device is intended for use in rooms with a controlled environment.

The device must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

8.2 Commissioning and function

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the instru-
ment head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it stops.
The head is removed by turning it anti-clockwise. You can now use the knurled
screw to rotate the slit image and focus the slit orspot image.

8.3 Rotation
The slit image can be rotated 360° using the control element. The respective
angle can be read directly from the scale on the retinoscope.

8.4 Fixation card
For dynamic retinoscopy, the fixation cards are hung and fixed in the holder on
the object side of the retinoscope.

8.5 Technical data for the lamp

Slit retinoscope HL 2.5V, 2.5V, 440 mA, averagelifespan 15 h Slit retinoscope XL
3.5V, 3.5V, 690 mA, averagelifespan 50 h Spot retinoscope HL 2.5V, 2.5V, 450 mA,
averagelifespan 15 h

Spot retinoscope XL 3.5V, 3.5V, 640 mA, averagelifespan 40 h

9. Dermatoscope 1 2 3 4
Device function:

1) Skin-friendly contact plate with scale
2) Metal housing

3) Focusing wheel

4) Bayonet mount

5) Magnifying lens, 10x

9.1 Purpose/indication
The ri-derma dermatoscope described in these instructions for use is produced
for the early detection of pigmented skin changes (malignant melanomas).

9.1.1. Contraindication:

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is used in the presence
of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
The product is non-sterile. Do not use on injured tissue.

Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

9.1.2. Intended patient population:
-The device is intended for adults and children.

9.1.3. Intended operators/users:
- The dermatoscopes are intended exclusively for use by doctors in clinics and
medical practices.

9.1.4. Required skills/operator training:
- Since only doctors use the dermatoscopes, they have the appropriate quali-
fications.

9.1.5. Environmental conditions:
-The device is intended for use in rooms with a controlled environment. The
device must not be exposed to any adverse/harsh environmental conditions.

9.2 Commissioning and function

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the instru-
ment head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it stops.
The head is removed by turning it anti-clockwise.
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9.3 Focusing
Turn the ocular ring to focus the magnifying glass.

9.4 Skin-friendly contact plates

2 skin-friendly contact plates are included:

1)With a scale of 0-10 mm for the measurement of pigmented lesions such as
malignant melanomas.

2] -Without scaling.

Both skin-friendly contact plates are easily removable and replaceable.

9.5. Technical data for the lamp

ri-derma XL 2.5V 750 mA avg.lifespan 15 h
ri-derma XL 3.5V 690 mA avg.lifespan 15 h
ri-derma LED 2.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
ri-derma LED 3.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h

10.Lamp holder 1 2
Device function:

1) Lamp holder with internal fibre optics
2) Bayonet mount

10.1. Purpose/indication
The lamp holder described in these instructions for use is made to illuminate
the oral cavity and the pharynx.

10.1.1. Contraindication:

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is used in the presence
of flammable

mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

10.1.2. Intended patient population:
The device is intended for adults and children.

10.1.3. Intended operators/users:
The lamp holders are intended exclusively for use by doctors in clinics and me-
dical practices.

10.1.4. Required skills/operator training:
Since only doctors use the lamp holders, they have the appropriate qualifica-
tions.

10.1.5. Environmental conditions:
The device is intended for use in rooms with a controlled environment. The de-
vice must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

10.2. Commissioning and function

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the instru-
ment head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it stops.
The head is removed by turning it anti-clockwise.

10.3. Technical data for the lamp

Lamp holder XL 2.5V 2.5V 750 mA avg.lifespan 15 h
Lamp holder XL 3.5V 3.5V 690 mA avg.lifespan 15 h
Lamp holder LED 2.5V 2.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
Lamp holder LED 3.5V 3.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
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11. Nasal speculum 1
Device function:

1) Screw to expand the speculum
2) Swivel lens, 2.5x magnification
3) Expandable speculum

4) Internal fibre optics

5) Bayonet mount

11.1. Purpose/indication
The nasal speculum described in these instructions for use is produced for illu-
mination and therefore examination of the inside of the nose.

11.1.1. Contraindication:

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is operated in the
presence of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

11.1.2.1r ded patient population:
The device is intended for adults and children.

11.1.3. Intended operators/users:
The nasal specula are intended exclusively for use by doctors in clinics and
medical practices.

11.1.4. Required skills/operator training:
Since only doctors use the nasal speculum, they have the appropriate quali-
fications.

11.1.5. Environmental conditions:
The device is intended for use in rooms with a controlled environment. The de-
vice must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

11.2. Commissioning and function

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the in-
strument head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it
stops. The head is removed by turning it anti-clockwise. Two types of operation
are possible:

a) Quick expansion

Push the set screw on the instrument head down with your thumb. In this ad-
justment, the position of the shank of the speculum cannot be changed.

b) Individual expansion

Turn the adjusting screw clockwise until you reach the desired expansion width.
The shanks close again when the screw is turned anticlockwise.

11.3. Swivel lens

On the nasal speculum there is a swivel lens with a magnification of around
2.5, which can simply be pulled out or reinserted into the opening provided on
the nasal speculum, as required.

11.4. Technical data for the lamp

Nasal speculum XL 2.5V 2.5V 750 mA avg.lifespan 15 h
Nasal speculum XL 3.5V 3.5V 720 mA avg.lifespan 15 h
Nasal specula LED 2.5V 2.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
Nasal specula LED 2.5V 2.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
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12. Tongue depressor holder
Device function:

1) Light guide

2) Plastic housing

3] Sliding mechanism for spatulas
4) Internal fibre optics

5) Bayonet mount

12.1. Purpose/indication

The tongue depressor holder described in these instructions for use is manu-
factured for the examination of the mouth and throat area in combination with
standard wooden and plastic depressors.

12.1.1. Contraindication:

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is operated in the
presence of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

12.1.2. Intended patient population:
The device is intended for adults and children.

12.1.3. Intended operators/users:
The tongue depressor holders are intended exclusively for use by doctors in
clinics and medical practices.

12.1.4. Required skills/operator training:
Since only doctors use the tongue depressor holders, they have the appropriate
qualifications.

12.1.5. Environmental conditions:
The device is intended for use in rooms with a controlled environment. The de-
vice must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

12.2. Commissioning and function

Attach the required instrument head to the mount on the upper part of the
handle so that the two recesses on the lower part of the instrument head align
with the two protruding guide pins of the battery handle. Gently press the in-
strument head onto the battery handle and turn the handle clockwise until it
stops. The head is removed by turning it anti-clockwise. Insert a commercial
wooden or plastic tongue depressor into the aperture below the light opening
up to the stop. The tongue depressor is easy to remove after examination by
actuating the ejector.

12.3. Technical data for the lamp
Tongue depressor XL 2.5V 2.5V 750 mA avg.lifespan 15 h
Tongue depressor holder XL 3.5V 3.5V 720 mA avg.lifespan 15 h
Tongue depressor LED 2.5V 2.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
Tongue depressor LED 3.5V 3.5V 280 mA avg.lifespan 10,000 h
13.Laryngeal mirror 1 2
Device function:

1) Mirror
2) Bracket for lamp holder

13.1. Purpose/indication

The laryngeal mirrors described in these instructions for use are manufactured
for mirroring orexamination of the mouth and throat area in combination with
a Riester lamp holder.
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13.2. Commissioning

The laryngeal mirrors can only be used in combination with the lamp holder.
This ensures optimal illumination. Take one of the 2 laryngeal mirrors and at-
tach it to the front of the lamp holder in the desired direction.

14. Operating otoscope for veterinary medicine
Device function: 3 2 1 4

1) Ear speculum holder
2) Lamp

3) Magnifying glass

4) Bayonet mount

14.1. Purpose/indication

The Riester operating otoscope described in this user manual is produced
exclusively for use on animals or for veterinary medicine and therefore has no
CE marking. It can be used for illumination and examination of the auditory
canal, as well as for minor operations in the auditory canal.

14.1.1. Contraindication:

There may be a risk of ignition of gases if the instrument is used in the presence
of flammable mixtures or mixtures of pharmaceuticals.

The instrument heads and battery handles must never be placed in liquids.
The product and the ear specula are non-sterile. Do not use on injured tissue.
Use new or sanitised ear specula to limit the risk of cross-contamination.
Used ear specula must be disposed of in accordance with current medical
practices or local regulations regarding the disposal of infectious, biological
medical waste.

Only use Riester or Riester-approved accessories/consumables.

Cleaning frequency and sequence must comply with the cleaning regulations of
non-sterile products in the respective facility. Cleaning/disinfection instructions
in the instructions for use must be observed.

The product may only be used by trained personnel.

14.1.2.1r ded patient population:
The device is intended for adults and children.

14.1.3. Intended operators/users:
The otoscopes are intended exclusively for use by doctors in clinics and medical
practices.

14.1.4. Required skills/operator training:
Since only doctors use the otoscopes, they have the appropriate qualifications.

14.1.5. Environmental conditions:
The device is intended for use in rooms with a controlled environment. The de-
vice must not be exposed to adverse/harsh environmental conditions.

14.2. Attaching and removing ear specula for veterinary medicine

Place the required speculum on the black holder of the operating otoscope so
that the recess on the speculum fits into the guide in the holder. Fasten the
speculum by turning it clockwise.

14.3. Swivel magnifying lens for enlarging
There is a small 360° swivel magnifying lens on the operating otoscope with a
magnification power of about 2.5 times.

14.4. Inserting external instruments into the ear
The operating otoscope has an open design so that external instruments can
be inserted into the ear.

14.5. Technical data for the lamp

Operating otoscope HL 2.5V 2.5V 680 mA avg.lifespan 20 h
Operating otoscope XL 3.5V 3.5V 700 mA avg.lifespan 20 h
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15. Operating otoscope for human medicine
Device function:

3 2 1 4
1) Ear speculum holder V‘
2) Lamp
3) Magnifying glass
4) Bayonet mount

15.1. Purpose/indication

The Riester operating otoscope described in these operating Instructions is
produced for illumination and examination of the auditory canal and for inserti-
on of external instruments into the auditory canal.

15.2. Attaching and removing ear specula for human medicine.

Place the desired speculum on the black holder on the operating otoscope so
that the notch on the speculum fits into the guide in the holder. Fasten the
speculum by turning it clockwise.

15.3. Swivel magnifying lens for enlarging
There is a small 360° swivel magnifying lens on the operating otoscope with a
magnification power of about 2.5 times.

15.4. Inserting external instruments into the ear
The operating otoscope is designed so that external instruments can be inser-
ted into the ear.

15.5. Technical data for the lamp
Operating otoscope HL 2.5V 2.5V 680 mA avg.lifespan 20 h Operating otoscope
XL 3.5V 3.5V 700 mA avg.lifespan 20 h

16. Replacing the bulb

Otoscope L1

Remove the speculum receptacle from the otoscope. Unscrew the bulb anti-
clockwise. Tighten the new bulb clockwise and reattach the speculum holder.

16.1. Otoscopes L2, L3, ri-derma, lamp holder, nasal speculum and depres-
sor holder

Unscrew the instrument head from the battery handle. The bulb is located at the
bottom of the instrument head. Using your thumb and forefinger or a suitable
tool, pull the bulb out of the instrument head. Insert the new bulb firmly.

16.2. Ophthalmoscopes

Remove the instrument head from the battery handle. The bulb is located at
the bottom of the instrument head. Remove the bulb from the instrument head
using your thumb and forefinger or a suitable tool. Insert the new bulb firmly.

CAUTION! A

The pin of the bulb must be inserted into the guide groove on the instrument
head.

16.3. Operating otoscopes veterinary/human
Unscrew the bulb from the socket in the operating otoscope and firmly screw
in a new bulb.

17. Care instructions

17.1. General note

The cleaning and disinfecting of the medical devices serve to protect the patient,
the user and third parties and to maintain the value of the medical devices. Due
to the product design and the materials used, a defined limit for the maximum
possible number of reprocessing cycles cannot be determined. The service life
of medical devices is defined by their function and careful handling.

Before return for repair, defective products must have undergone the prescri-
bed reconditioning process.

17.2. Cleaning and disinfection
To avoid possible cross-contamination, the diagnostic instruments and their

handles must be cleaned and disinfected regularly.
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The diagnostic instruments together with their handles can be cleaned on the
outside using a damp cloth (if necessary, moistened with alcohol] until they are
visually clean. Wipe with disinfectant [e.g. disinfectant Bacillol AF from Bode
Chemie GmbH [time 30s)) only according to the instructions of use of the res-
pective manufacturer of disinfectant. Only disinfectants with proven effective-
ness according to national guidelines should be used. After disinfecting, wipe
the instruments with a damp cloth to remove potential residue.

Please make sure that the cloth is moistened but NOT saturated, so that no
moisture penetrates the openings in the diagnostic instrument or its handle.
Make sure that glass and lenses are only cleaned with a dry and clean cloth.

CAUTION! A

The diagnostic instruments are not sterile devices; they cannot be sterilized.

CAUTION! A

Never immerse the instrument heads and handles in liquids!

Make sure that no liquids penetrate the housing interior! The item is not appro-
ved for machine reprocessing and sterilisation. This can lead to irreparable
damage!

If a reusable device shows signs of material deterioration, it should no longer be
reused and should be disposed of/claimed according to the procedures descri-
bed in the Disposal/Warranty sections

17.3. Processing of reusable ear specula

Cleaning: manual

Required equipment: mildly alkaline cleaner [e.g. neodisher Mediclean, Dr. Wei-

gert 404333 has been validated) 15°C-50°C, cleaning brush (Interlock 09098 and

09050 have been validated), tap water/running water 20+2°C of at least drinking

water quality, tub/basin for cleaning agent, lint-free cloths (Braun Wipes Eco

19726 have been validated).

1.The cleaning solution is produced according to the manufacturer's instruc-
tions for the cleaning agent (neodisher Mediclean 0.5% has been validated).

2.Completely immerse the medical devices in the cleaning solution.

3. Make sure that all surfaces are completely wetted with cleaning solution.

4. Carry out all subsequent steps below the liquid level to prevent the contami-
nated liquid from splashing.

5. Brush the hard-to-reach areas of the immersed ear specula with a soft brush
during the exposure time. Pay attention to the critical, hard-to-reach places
where a visual assessment of the cleaning effect is not possible.

6. The total exposure time in the cleaning solution is at least 10 minutes (10
minutes has been validated).

7.Remove the medical devices from the cleaning solution.

8.Rinse the medical devices under running tap water (at least drinking water
quality) for at least 1 minute (1 minute has been validated) to completely re-
move any supernatant or residual cleaning solution. Check that the device is
clean; if soiling is visible, repeat the above steps.

9. Dry with a lint-free cloth.

Disinfection: manual

Required equipment: Disinfectant (e.g. CIDEX OPA, Johnson & Johnson 20391
has been validated), demineralised water (demineralised water free of faculta-

tive pathogenic microorganisms according to the KRINKO/BfArM recommenda-

tion) 20£2°C, sterile, lint-free cloths.

.Prepare the disinfectant solution according to the manufacturer’s instruc-
tions [CIDEX OPA is a ready-to-use solution; the concentration must be che-
cked using test strips, see manufacturer’s instructions) (CIDEX OPA has been
validated).
2.Completely immerse the ear specula in the disinfectant solution.

3. Exposure time of the disinfectant solution according to the manufacturer’s
instructions for high-level disinfection (CIDEX OPA for 12 minutes has been
validated).

4. Remove the ear specula from the disinfectant solution and place them in a
tub/basin containing demineralised water for at least 1 minute (1 minute has
been validated).

5. Repeat the step twice with fresh demineralised water.

6. Place the ear specula on a clean, dry cloth and allow to dry.
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Further information for the user:

For information on cleaning and disinfection, refer to the current DIN EN ISO
17664 standard.

The homepage of RKI Guideline - KRINKO/BFArM also regularly provides infor-

mation about developments regarding cleaning and disinfection for the repro-
cessing of medical devices.

Single-use ear specula

For single use only ®

Caution: Repeated use can lead to infection.

18. Spare parts and accessories
Bulbs

Art. no.: 10489 pack of 6 XL 2.5V bulbs for pen-scope, ri-scope® L1, e-scope®
otoscopes

Art.-no.: 10605 pack of 6 XL 2.5 V bulbs, for ri-mini/ri-scope® L1, L2, L3,
e-scope® and ri-derma® ophthalmoscopes

Art.-no.: 10626 LED 2.5V for ri-scope® L otoscope L2/L3 Kelvin = 4000, CRI = 92

Art.-no.: 10624 LED 2.5 V for ri-scope® L ophthalmoscope L1/L2/L3 Kelvin =
4000,

Art.-no.: 10627 LED 3.5 V for ri-scope opthalmoscope L1/L2/L3 ophthalmos-
copes Kelvin = 4000, CRI = 92

Art.-no.: 10625 LED 3.5V for ri-scope®L otoscope L2/L3/EliteVue Kelvin = 4000,
CRI=92

Art. no.: 10487 pack of 6 XL bulbs, 3.5V, ri-scope® L1 otoscope

Art.-no.: 10607 pack of 6 XL bulbs, 3.5V, ri-scope® otoscope L2/L.3

Art.-no.: 10608 pack of 6 XL 3.5V bulbs, ri-scope® ophthalmoscope L1, L2, L3
Art.-no.: 10600 2.5 V xenon bulb for lamp holder, nasal speculum, tongue de-
pressor holder,

Art.-no.: 10602 2.5V xenon bulb for operating otoscope

Art.-no.: 10625 3.5 V LED bulb for lamp holder, nasal speculum, tongue de-
pressor holder,

Art.-no.: 10609 3.5V xenon bulb for operating otoscope

Art.-no.: 10615 pack of 6 halogen bulbs, 2.5V, for retinoscope slit lamp
Art.-no.: 10620 pack of 6 halogen bulbs, 2.5V, for retinoscope spot lamp
Art.-no.: 10610 pack of 6 xenon bulbs, 3.5V, for retinoscope slit lamp

Art.-no.: 10611 pack of 6 xenon bulbs, 3.5V, for retinoscope spot lamp

Reusable ear specula for L1/L2
Article no.:

10775 2 mm/10 pcs
10779 2.5 mm/10 pcs
10783 3 mm/10 pcs
10789 4 mm/10 pcs
10795 5 mm/10 pcs
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Disposable specula for L1/L2
Disposable specula for L1/L2

10772-532 2 mm, 100 pcs
10773-532 2 mm, 500 pcs
10774-532 2 mm, 1000 pcs
10772-531 2.5 mm, 100 pcs
10773-531 2.5 mm, 500 pcs
10774-531 2.5 mm, 1000 pcs
10772-533 3 mm, 100 pcs
10773-533 3 mm, 500 pcs
10774-533 3 mm, 1000 pcs
10772-534 4 mm, 100 pcs
10773-534 4 mm, 500 pcs
10774-534 4 mm, 1000 pcs
10772-5355 mm, 100 pcs
10773-535 5 mm, 500 pcs
10774-5355 mm, 1000 pcs

Reusable ear specula for L3
Reusable ear specula for L3

0800-532 2 mm, 10 pcs
0800-533 3 mm, 10 pcs
0800-534 4 mm, 10 pcs
0800-5355 mm, 10 pcs
10800-539 6 mm, 10 pcs
Disposable specula for L3
Disposable specula for L3

1
1
1
1

10800-532 2 mm, 100 pcs
10802-532 2 mm, 500 pcs
10803-532 2 mm, 1000 pcs
10801-533 3 mm, 100 pcs
10802-533 3 mm, 500 pcs
10803-533 3 mm, 1000 pcs
10801-534 4 mm, 100 pcs
10802-534 4 mm, 500 pcs
10803-534 4 mm, 1000 pcs
10801-535 5 mm, 100 pcs
10802-535 5 mm, 500 pcs
10803-535 5 mm, 1000 pcs
10801-539 9 mm, 100 pcs
10802-539 9 mm, 500 pcs
10803-539 9 mm, 1000 pcs

11449 Operation lens
10960 Ball for pneumatic otoscopy

0460 2 mm specu
0461 3 mm specu
0462 4 mm specu
0463 5 mm specu

um for operating otoscope
um for operating otoscope
um for operating otoscope

1
1
1
1 um for operating otoscope

10447 Laryngeal mirror

11449 Operation lens
10960 Ball for pneumatic otoscopy

19. Maintenance

The instruments and their accessories require no special maintenance. If an
instrument needs to be tested for any reason, please send it to us or an au-
thorised Riester dealer in your area, the details of which we will provide upon
request.

20. Instructions

Ambient temperature: 0° to +40°

Relative humidity: 30% to 70% non-condensing
Transport and storage temperature: -10°C to +55°C
Relative humidity: 10% to 95% non-condensing

Air pressure: 800 hPa - 1100 hPa
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21.ELECTROMAGNETIC COMPATIBILITY
ACCOMPANYING DOCUMENTS ACCORDING TO IEC 60601-1-2, 2014, Ed.4.0

CAUTION! A

Medical electrical equipment is subject to special precautions in terms of elec-
tromagnetic compatibility (EMC).

Portable and mobile radio frequency communication devices may affect me-
dical electrical equipment. The ME device is intended for operation in a home
health care electromagnetic environment and for professional facilities such as
industrial areas and hospitals.

The user of the device should ensure that it is operated within such an en-
vironment.

Warning:A

The ME device may not be stacked, arranged or used directly next to or with
other devices. When use close to or stacked with other devices is required, the
ME device and the other ME devices must be monitored to ensure intended
operation within this configuration. This ME device is intended for use by me-
dical professionals only. This device may cause radio frequency interference or
interfere with the operation of nearby devices. It may become necessary to take
appropriate corrective measures, such as redirecting or rearranging the ME
device or shield.

The ME device assessed does not exhibit any essential performance characte-
ristics in the sense of EN60601-1, which would present an unacceptable risk to
patients, operators or third parties should the power supply fail or malfunction.

Warning:A

Portable RF communications equipment (radios) including accessories, such
asantenna cables and external antennas, should not be used in closer proximity
than 30 cm (12 inches) to parts and cables of the ri-scope L instrument head
specified by the manufacturer. Failure to comply may result in a reduction of the
device's performance characteristics.

and facturer's declaration - electromagnetic emissions

The ri-scope® L instruments are intended for use in the electromagnetic
environment specified below. The customer or user of the ri-scope® L
should ensure that it is used in such an environment.

Electromagnetic

Emissions test | Compliance . .
environment - guidance

RF emissions
The ri-scope® L uses RF energy

RF emissions exclusively for internal functions.
pursuant to Group 1 Therefore, its RF emissions are
CISPR 11 very low and unlikely to disturb

nearby electronic devices.

RF emissions The ri-scope® L is intended for
use in all establishments, including

RF emissions residential areas and those directly

Class B

according to connected to a public supply net-

CISPR 11 work that also supplies buildings
used for residential purposes.

Harmonic

emissions Not applicable

IEC 61000-3-2

Emissions of
voltage fluctua-
tions, flicker Not applicable

IEC 61000-3-3
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and

turer's declaration - electromagnetic immunity

The ri-scope®L instruments are intended for use in the electromagnetic
environment specified below. The customer or user of the ri-scope® L

should ensure that it is used in such an environment.

Electromagnetic

. : IEC 60601 . :

Immunity testing Compliance environment -

test level guidance

Electrostatic Con: +8 kV Con: +8 kV Floors should be

discharge (ESD) wood, concrete or

Air: 2, 4, 8, Air: 2, 4, 8, ceramic tile.

IEC 61000-4-2 15 kV 15 kV If the floor is cover-
ed with synthetic
material, the relati-
ve humidity must be
at least 30%.

Fast transient 5/50 ns, 100 Not applicable | The quality of the

electrical distur- kHz, 2 kV supply voltage

bances / bursts

IEC 61000-4-4

should be that of a

typical commercial
or hospital environ-
ment.

Impulse voltage

IEC 61000-4-5

+0.5 kV voltage
Phase-to-pha-
se conductor
+2 kV voltage
Outer conduc-
tor to earth

Not applicable

The quality of the
supply voltage
should be that of a
typical commercial
or hospital environ-
ment.

IEC 61000-4-11

Voltage

dips, short
interruptions and
voltage variations
according to

IEC 61000-1-11

<0% UT 0.5
period at

0, 45, 90, 135,
180, 225,

270 and 315
degrees

0% UT 1 peri-
od and 70% UT
25/30 periods

Not applica-
bled

The quality of the
supply voltage
should be that of a
typical commercial
or hospital en-
vironment.

Single-phase:

at 0 degrees

(50/60 Hz)
Magnetic field 30A/m 30A/m Mains frequency
with energy-ef- magnetic fields
ficient rated 50/60 Hz 50/60 Hz should be at a

frequencies
IEC 61000-4-8

level characteristic
of a typical loca-
tion in a typical
commercial hospi-
tal environment.

Note: U, is the AC source. Mains voltage before the application of the test level.
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and facturer's declaration - electromagnetic immunity

The ri-scope®L instruments are intended for use in the electromagnetic
environment specified below. The customer or user of the ri-scope® L
should ensure that it is used in such an environment.

Immunity IEC 60601
testing Testlevel

Compli-
ance

Electromagnetic en-
vironment - guidance

IEC 61000-4-6 3Vrms

0.5 MHz to 80
Conducted RF MHz
disturbances
according to IEC | 6 VinISM
61000-4-6 frequency
bands

Between 0.15
MHz and 80
MHz

80% AM at
1 kHz

Not
applicable

Portable and mobile
RF communications
equipment should not
be used closer to any
part of the non-contact
ri-scope® L, including
the cables, than the
recommended distan-
ce, which is calculated
using the equation ap-
plicable to the trans-
mitter frequency. Re-
commended separation
distance.

d= 1.2 x P 80 MHz to
800 MHz

d= 2.3 x P 800 MHZ to
2.7 GHz

Where P is the maxi-
mum output power of
the transmitter in watts
W) according to the
transmitter manufactu-
rer and the recommen-
ded distance is in met-
res (m). Field strengths
of fixed RF transmit-
ters, determined by an
electromagnetic  site
survey, should be lower
than the compliance
standard in each fre-
quency range. Interfe-
rence may occur in the
vicinity of devices mar-
ked with the following
symbol.

()

Emitted RF 3V/m
80 MHz to 2.7
|IEC 61000-4-3 GHz

Proximity fields 380 - 390 MHz
of wireless RF 27 V/m: PM

communications
equipment 50%; 18 Hz

430 - 470 MHz

28 V/m; (FM
+5 kHz, 1 kHz
sine)

PM; 18 Hz11
704 - 787 MHz
9V/m; PM
50%; 217 Hz
800 - 960 MHz
28 V/m; PM
50%; 18 Hz
1700 - 1990
MHz
28 V/m; PM
50%; 217 Hz
2400 - 2570
MHz
28 V/m; PM
50%; 217 Hz
5100 - 5800
Hz
9V/m; PM
50%; 217 Hz

10 V/m
27V/m
28 V/m
9V/m

28V/m

28V/m

9V/m
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Note 1: At 80 MHz and 800 MHz, the higher frequency range applies.

Note 2: These guidelines may not apply in all situations. The electroma-
gnetic propagation is affected by absorption and reflection by structures,
objects and people.

a. Field strengths of fixed transmitters, such as base stations for radio (cel-
lular/cordless) telephones and land mobile radios, amateur radio, AM and
FM broadcast and television transmission cannot be theoretically predicted
with accuracy. To evaluate the electromagnetic environment based on fixed
RF transmitters, an electromagnetic assessment should be considered. If
the measured field strength at the location where the ri-scope® L is used
exceeds the above-mentioned RF degree of compliance, the ri-scope® L
should be observed to ensure normal operation. If abnormal performance
is observed, additional measures may be required, such as reorienting or
moving the ri-scope L.

Recommended distances between portable and mobile RF communications
equipment and the ri-scope® L.

Recommended distances between portable and mobile RF communica-
tions equipment and the ri-scope® L.

The ri-scope® L is intended for use in an electromagnetic environment in
which RF emissions are controlled. The customer or user of the ri-scope L
can help to avoid electromagnetic interference by observing the minimum
distance between portable and mobile RF communications equipment
(transmitters) and the ri-scope L in accordance with the maximum output
power of the communication equipment.

Separation distance according to the frequency of
. the transmitter

Rated maximum (m)

output power of the

transmitter

W) 150 kHz - 80 80 MHz - 800 800 MHz - 2,7
MHz MHz GHz

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 38 73

100 12 12 23

For transmitters rated at a maximum output power not listed above, the
recommended distance in metres (m] can be estimated using the equation
applicable to the frequency of the transmitter, where P is the maximum out-
put power rating of the transmitter in watts (W) according to the transmitter
manufacturer.

Note 1: At 80 MHz and 800 MHz, the separation distance applies to the hig-
her frequency range.

Note 2: These guidelines may not apply in all situations. The electromag-
netic propagation is affected by absorption and reflection by structures,ob-
jects and people.
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21.1. Disposal

A

The used medical device must be disposed of in accordance with current medi-
cal practices or local regulations on the disposal of infectious biological medical
waste.

A

Batteries and electrical/electronic devices may not be treated as household
waste and must be disposed of in accordance with local regulations.

A

If you have any questions about the disposal of products, please contact the
manufacturer or their representative

21.2. WARRANTY

This product was produced to the highest quality standards and subjected to a
thorough final inspection before leaving our factory.

Therefore we are pleased to issue a warranty of 2 years from the date of
purchase on all defects traceable to material or manufacturing defects. A war-
ranty claim is excluded in the case of improper handling.

All defective parts of the product will be replaced or repaired free of charge
within the warranty period. This excludes wear parts.

In addition, we offer a 5-year warranty on the r1 shock-proof calibration, as
required for the CE certification.

A warranty claim can only be made if the product is accompanied by this war-
ranty card, which is filled out in full and stamped by the dealer. Please note that
warranty claims must be made within the warranty period.

We are of course happy to charge for checks or repairs after the expiry of the
warranty period. We also offer free, no-obligation quotes.

In case of warranty service or repair, we ask you to return the Riester product
with the completed warranty card to the following address:

Rudolf Riester GmbH
Repairs dept. RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen

Serial number or batch number:
Date, stamp and signature of the specialist dealer
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1.Informations importantes avant la mise en service

Vous avez acheté un kit de diagnostic Riester de haute qualité, fabriqué con-
formément au réglement (UE) 2017/745 sur les dispositifs médicaux et sou-
mis aux controles de qualité les plus stricts tout au long de sa fabrication.
Son excellente qualité garantit des diagnostics fiables. Ce manuel d'utilisation
décrit L'utilisation des manches a piles Riester pour les tétes d'instruments
ri-scope® et ri-derma et leurs accessoires. Veuillez lire attentivement les inst-
ructions avant utilisation et les garder a portée de main.

Sivous avez des questions, veuillez nous contacter ou contacter votre représen-
tant Riester a tout moment. Nos coordonnées sont indiquées sur la derniere
page de ce manuel d'utilisation. Nous vous fournirons l'adresse de notre repré-
sentant sur simple demande.

Veuillez noter que tous les instruments décrits dans ce manuel de l'utilisateur
doivent uniquement étre utilisés par des personnes diment formées. L'otos-
cope opératoire du kit Vet-I est un instrument produit exclusivement pour la
médecine vétérinaire et ne porte donc pas de marquage CE.
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1.1.Symboles de sécurité

Symbole

Remarque sur le symbole

Suivez les instructions du mode d'emploi.

Piece appliquée de type B

Appareil médical

Appareil a protection de classe Il

Avertissement !

Le signe d'avertissement général indique une situation po-
tentiellement dangereuse pouvant entrainer des blessures
graves.

Attention !

Remarque importante dans ces instructions d'utilisation.

Le symbole attention indique une situation potentiellement
dangereuse pouvant entrainer des blessures légéres ou mo-
dérées. Il peut également étre utilisé pour signaler des pra-
tiques dangereuses.

Courant continu

Courant alternatif

Date de fabrication
AAMMJJ (Année, Mois, Jour)

Fabricant

Numeéro de série du fabricant

Numéro de lot

Numéro de référence

Température de transport et de stockage

Humidité relative pour le transport et le stockage

Pression de l'air pour le transport et le stockage
Pression de l'air ambiant pour le fonctionnement

Marquage CE

Symbole pour le marquage des appareils électriques et élec-
troniques conformément 2 la directive 2002/96/CE.
Avertissement : les équipements électriques et électroniques
usagés ne doivent pas étre traités comme des déchets ména-
gers ordinaires, mais doivent étre éliminés séparément, con-
formément aux réglementations nationales et européennes.

Rayonnement non ionisant

Batterie Li-ion recyclable

Date / mois / année de fabrication

Attention : la loi fédérale (américaine) interdit l'utilisation de
cet appareil par un médecin ou sur ordonnance d'un médecin
agréé.




1.2 Symboles de l'emballage

Symbole Remarque sur le symbole

! Le contenu de l'emballage de transport est fragile et doit étre
manipulé avec soin.

Conserver dans un endroit sec

TT Montre la direction correcte pour transporter le colis.

N
7{? Tenir & l'abri des rayons du soleil.
[ ]

@ « Point vert » [spécifique au pays)

Avertissement : A

Veuillez noter qu'une utilisation normale et en toute sécurité de nos instru-
ments n'est garanti que si les instruments et leurs accessoires sont tous deux
exclusivement de la marque Riester. Lutilisation d'autres accessoires peut
augmenter les émissions électromagnétiques ou réduire l'immunité électro-
magnétique de l'appareil et peut entrainer un dysfonctionnement.

1.3.Précautions / Contre-indications

- Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est
utilisé en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits
pharmaceutiques.

- Lestétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

- Lexposition a une lumiére intense lors d'un examen oculaire prolongé a l'aide

de l'ophtalmoscope peut endommager la rétine. Le produit et les spéculums

auriculaires ne sont pas stériles. Ne pas utiliser sur des tissus blessés.

Utiliser des spéculums neufs ou désinfectés pour limiter les risques de con-

tamination croisée.

- Les spéculums auriculaires usagés doivent étre jetés conformément aux
pratiques médicales en vigueur ou a la réglementation locale concernant
"élimination des déchets médicaux infectieux et biologiques.

- Utiliser uniquement des accessoires et consommables fabriqués ou appro-

uvés par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la

politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles.

- Veuillez vous conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du

manuel d'utilisation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

1.4.Population de patients visée
- Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

1.5.0pérateurs / utilisateurs prévus
- Les ophtalmoscopes sont uniquement destinés a une utilisation par les mé-

decins généralistes, spécialistes et hospitaliers.

- Les otoscopes sont uniquement destinés a une utilisation par les médecins
généralistes, spécialistes et hospitaliers.

1.6.Compétences requises / formation des opérateurs

Seuls les médecins utilisant les ophtalmoscopes, ils possedent déja les qua-
lifications appropriées.

Seuls les médecins utilisant les otoscopes, ils possedent déja les qualifica-
tions appropriées.

1.7.Conditions environnementales

- Ophtalmoscopes

- Otoscopes

Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement con-
trolé.

Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales diffi-
ciles ou défavorables.
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1.8 Avertissements / Mises en garde
A Avertissement

Le signe d'avertissement général indique une situation potentiellement dange-
reuse pouvant entrainer des blessures graves.

A

Ne pas utiliser dans un environnement de résonance magnétique.

A

Il existe un risque possible d'inflammation des gaz si l'appareil est utilisé en
présence de mélanges inflammatoires ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques, dair, d'oxygéne ou de protoxyde d'azote !

L'appareil ne doit pas étre utilisé dans des locaux ou des mélanges inflammat-
oires ou des mélanges de produits pharmaceutiques et d'air ou d'oxygéne ou de
protoxyde d'azote sont présents, comme les salles d'opération.

A

Décharge électrigue !

Le boitier du ri-scope L ne peut étre ouvert que par des personnes autorisées.

A

Dommage a l'appareil en raison d'une chute ou d'une forte influence électrost-
atique !

Si l'appareil ne fonctionne pas, il doit &tre renvoyé au fabricant pour étre réparé.

A .

L'appareil doit étre utilisé dans un environnement controlé

L'appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales difficiles.

AAttentlon !

Le symbole attention indique une situation potentiellement dangereuse pou-
vant entrainer des blessures légéres ou modérées. Il peut également étre uti-
lisé pour signaler des pratiques dangereuses.

A

Le fonctionnement parfait et sécurisé des instruments ri-scope L n'est garanti
que lorsque des piéces et accessoires Riester d'origine sont utilisés.

A

L'élimination des anciens équipements électroniques doit étre conforme a la
politique de votre organisation en matiére d'élimination des équipements ob-
soletes.

A

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

A

Nous vous recommandons de retirer les piles [ou batteries rechargeables) du
manche a piles avant de le nettoyer ou de le désinfecter.

Nettoyez et désinfectez soigneusement les instruments afin qu'aucun liquide
ne pénetre a lintérieur.

Ne plongez jamais les appareils dans des liquides !

Les instruments avec manches a piles sont fournis dans un état non stérile.
N'utilisez pas d'oxyde d'éthyléne, de chaleur, d"autoclave ou toute autre métho-
de agressive pour stériliser l'appareil. Les appareils ne sont pas concus pour
subir un entretien et une stérilisation effectués par une machine. Cela pourrait
entrainer des dommages irréversibles !

A

Le patient n'est pas l'opérateur prévu.

Le produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

Le personnel qualifié est composé de médecins ou d'infirmiers dans les hopi-
taux, les établissements médicaux, les cliniques et les cabinets médicaux.
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A

Attention !
Responsabilité de l'utilisateur
Il est de votre responsabilité :

Avant chaque utilisation, Uutilisateur doit vérifier lintégrité et la complétude
des instruments. Tous les composants doivent étre compatibles entre eux.
Lincompatibilité des composants peut entrainer une dégradation des perfor-
mances.

N'utilisez jamais un appareil défectueux.
Remplacez les pieces défectueuses, usées, manquantes ou incompletes.

Contactez le centre d'entretien le plus proche approuvé par le fabricant si une
réparation ou un remplacement sont nécessaires.

En outre, Uutilisateur de l'appareil assume l'entiere responsabilité de tout
dysfonctionnement résultant d'une utilisation, d'une maintenance, d'un entre-
tien ou d'une réparation incorrects par toute personne autre que le personnel
d'entretien de Riester ou autorisé

Tout incident grave survenu en rapport avec l'appareil doit étre signalé au fa-
bricant et a l'autorité compétente de 'Etat membre dans lequel l'utilisateur et
/ ou le patient est établi.

A

Contactez immédiatement votre médecin en cas de probléeme avec le produit
ou son utilisation.

1.9. Contenu de la livraison

10562 Ri-scope L1, XL, 2,5V, sans antivol, éclairage direct
10563 Ri-scope L1, XL, 3,5V, sans antivol, éclairage direct
10563-301 Ri-scope L1, XL, 3,5V, avec antivol, éclairage direct
10564 Ri-scope L2, XL, 2,5V, sans antivol, fibre optique
10580 Ri-scope L2, XL, 3,5V, sans antivol, fibre optique
10565 Ri-scope L2 LED, 3,5V, sans antivol, fibre optique

10580-301 Ri-scope L2 XL, 3,5V, avec antivol, fibre optique

10565-301 Ri-scope L2 LED, 3,5V, avec antivol, fibre optique

10566 Ri-scope L3 XL, 2,5V, sans antivol, fibre optique
10581 Ri-scope L3 XL, 3,5V, sans antivol, fibre optique
10567 Ri-scope L3 LED, 3,5V, sans antivol, fibre optique

10581-301  Ri-scope L3 XL, 3,5V, avec antivol, fibre optique
10567-301 Ri-scope L3 XL, 3,5V, avec antivol, fibre optique
10568 Ri-scope L1 XL, 2,5V, sans antivol, modele de base
10569 Ri-scope L1 XL, 3,5V, sans antivol, modele de base
10569-203  Ri-scope L1 LED, 3,5V, sans antivol, modele de base
10565-301 Ri-scope L1 XL, 3,5V, avec antivol, modéle de base
10594-301  Ri-scope L1 LED, 3,5V, avec antivol, modéle de base

10570 Ri-scope L2 XL, 2,5V, sans antivol, modele de base amélioré
10571 Ri-scope L2 XL, 3,5V, sans antivol, modéle de base amélioré
10571-203  Ri-scope L2 LED, 3,5V, sans antivol, modéle de base amélioré
10571-301 Ri-scope L2 XL, 3,5V, avec antivol, modele de base amélioré
10595-301  Ri-scope L2 LED, 3,5V, avec antivol, modéle de base amélioré
10572 Ri-scope L3 XL, 2,5V, sans antivol, version maximale

10573 Ri-scope L3 XL, 3,5V, sans antivol, version maximale
10573-203  Ri-scope L3 LED, 3,5V, sans antivol, version maximale
10573-301 Ri-scope L3 XL, 3,5V, avec antivol, version maximale
10596-301 Ri-scope L3 LED, 3,5V, avec antivol, version maximale
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3700 Otoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manche C pour
2 piles alcalines C ou ri-accu®

3701 Otoscope F.0. ri-scope® L L3 XL, 2,5V, manche C
pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®

3705 Otoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manche AA
pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®

3706 Otoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manche AA
pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®

3708 Otoscope F.0. ri-scope® L L2 LED, 2,5V, manche AA
pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®

3709 Otoscope F.O. ri-scope® L L3 LED, 2,5V, manche AA

pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®
3707-550 Otoscope ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manche AA pour ri-accu®
3708-550 Otoscope F.0. ri-scope® L L2 LED, 3,5V,

manche AA pour ri-accu® L
3709-550 Otoscope F.O. ri-scope® L L3 LED, 3,5V,

manche AA pour ri-accu® L

3722 Ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®
3723 Ophtalmoscope ri-scope® L L2 XL, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®
3716 Otoscope F.0. ri-scope® L L2 XL, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®
3701 Otoscope F.0. ri-scope® L L3 XL, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®
3703 Otoscope F.0. ri-scope® L L2 LED, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®
3704 Otoscope F.0. ri-scope® L L3 LED, 2,5V,

manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®

3702-550 Otoscope ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3703-550 Otoscope F.0. ri-scope® LL2 LED, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3704-550 Otoscope F.0. ri-scope® L L3 LED, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3727 Ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manche AA
pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®

3724-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3725-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L2 XL, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3726-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L3 XL, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3728-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manche AA
pour ri-accu® L

3729-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L2 XL, 3,5V, manche AA
pour ri-accu® L

3730-550 Ophtalmoscope ri-scope® L L3 XL, 3,5V, manche AA
pour ri-accu® L

3810-203 Ophtalmoscope ri-scope® L L1 LED, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3811-203 Ophtalmoscope ri-scope® L L2 LED, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3812-203 Ophtalmoscope ri-scope® L L3 LED, 3,5V, manche C
pour ri-accu® L

3813-203 Ophtalmoscope ri-scope® L L1LED, 3,5V,
manche AA pour ri-accu® L

3816-203 Otoscope / ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL/ LED, 3,5V,
manche pour ri-accu® L

3817-203 Otoscope F.0. L3/ ophtalmoscope L2 ri-scope® L LED, 3,5V,
manche C pour ri-accu® L

3818-203 Otoscope F.0. L2/ ophtalmoscope L1 ri-scope® L LED, 3,5V,
manche AA pour ri-accu® L

3747 Otoscope F.0. L2 / ophtalmoscope L1 ri-scope® L L1 XL, 2,5V,
manche AA pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®

3743 Otoscope / ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manche C
pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®

3751 Otoscope F.0./ ophtalmoscope ri-scope® L L2 XL /XL, 2,5V pour

2 piles alcalines C ou ri-accu®
3744-550 Otoscope / ophtalmoscope ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manche pour

ri-accu® L

3745 Otoscope F.0. L3/ ophtalmoscope L2 ri-scope® XL, 2,5V,
manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®

3746 Otoscope F.0. L3/ ophtalmoscope L2 ri-scope® L LED/

LED, 2,5V, manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu
3746-550 Otoscope L3/ ophtalmoscope L2 ri-scope® L LED /
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XL, 3,5V, manche pour ri-accu® L
3748 Otoscope F.0. L2 / ophtalmoscope L1 ri-scope® L LED /
LED, 2,5V, manche AA pour 2 piles alcalines AA ou ri-accu®
3748-550  Otoscope F.0. L2/ ophtalmoscope L1 ri-scope® L LED /
XL 3,5V, manche AA pour ri-accu® L
3746-203 Otoscope F.0. L3/ ophtalmoscope L2 ri-scope® L LED,
2,5V, manche C pour 2 piles alcalines C ou ri-accu®

10543 Rétinoscope a fente Ri-scope HL, 2,5V, sans antivol
10544 Rétinoscope a fente Ri-scope XL, 3,5V, sans antivol
10544-301 Rétinoscope a spot Ri-scope XL, 3,5V, avec antivol

10545 Rétinoscope a spot Ri-scope HL, 2,5V, sans antivol
10546 Rétinoscope a spot Ri-scope XL, 3,5V, sans antivol
10546-301  Rétinoscope a spot Ri-scope XL, 3,5V, avec antivol

3410 Rétinoscope a fente Ri-scope HL, 2,5V, dans un étui avec

rheotronic et 2 piles C
3430 Rétinoscope a spot Ri-scope HL, 2,5V, dans un étui avec

rheotronic et 2 piles C

3782-550 Rétinoscope a fente Ri-scope XL, 3,5V, dans un étui avec
rheotronic et ri-accu L

3787-550 Rétinoscope a spot Ri-scope XL, 3,5V, dans un étui avec
rheotronic et ri-accu L

3799 Ri-vision avec rétinoscope a spot HL, 2,5V, dans un
étui avec rheotronic et 2 piles C

3801-550 Ri-vision avec rétinoscope a spot XL, 3,5V, dans un étui
avec rheotronic et ri-accu L

10551 Téte de dermatoscope ri-derma XL, 3,5V

10551-301  Téte de dermatoscope ri-derma XL, 3,5V, avec antivol
10577 Téte de dermatoscope ri-derma LED, 3,5V

10577-301  Téte de dermatoscope ri-derma LED, 3,5V, avec antivol
3390 Dermatoscope ri-derma XL, 2,5V, avec manche C
3777 Dermatoscope ri-derma LED, 2,5V, avec manche C
3777-550 Dermatoscope ri-derma LED, 3,5V, avec manche C
10560 Otoscope opératoire XL, 2,5V

10561 Otoscope opératoire, 3,5V, XL

10561-301  Otoscope chirurgical XL, 3,5V, avec antivol

10534 Support pour abaisse-langue, 2,5V, XL

10535 Support pour abaisse-langue, 3,5V, XL

10574 Support pour abaisse-langue, 3,5V, LED

10535-301  Support pour abaisse-langue XL, 3,5V, avec antivol
10574-301  Support pour abaisse-langue LED, 3,5V, avec antivol

10536 Spéculum nasal XL, 2,5V
10537 Spéculum nasal XL, 3,5V
10575 Spéculum nasal LED, 3,5V

10537-301 Spéculum nasal XL, 3,5V, avec antivol
10575-301  Spéculum nasal LED, 3,5V, avec antivol

10538 Support de lampe XL, 2,5V
10539 Support de lampe XL, 3,5V
10576 Support de lampe LED, 3,5V

10539-301 Support de lampe XL, 3,5V, avec antivol
10576-301 Support de lampe LED, 3,5V, avec antivol

Manches a piles et stations de charge :

N°dart. : 10670
Manche a piles rheotronic® type C, chromé noir pour 2 piles C ou 1 ri-accu®
/ ri-accu® L

Ne° d'art. : 10686
Piles alcalines C, 1,5V, MV 1400 LR14

Nedart. : 10691
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour manche a piles type C et ri-charger® L

N° d'art. : 10694
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour chargeur enfichable pour manche a piles
de type C

N° d'art. : 10670
Manche a piles rheotronic® type C, chromé noir pour 2 piles C ou 1 ri-accu®
/ ri-accu® L

N° d'art. : 10686
2 piles alcalines C, 1,5V, MV 1400, LR14

N° d'art. : 10691
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour manche a piles type C et ri-charger® L
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N° d'art. : 10694
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour chargeur enfichable pour manche a piles
de type C

Ne d'art. : 10699
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®USB pour manche a piles type C

N° dart. : 10642
Manche a piles type AA avec rheotronic® pour 2 piles AA ou 1 ri-accu® / ri-ac-
cu® L

N° d'art. : 10685
4 piles alcalines AA (Mignon), type E 91, alcalines, 1,5V

N° d'art. : 10690
Batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour manche a piles type AA et ri-charger® L

N° d‘art. : 10705
ri-charger® L 3,5V /230 V avec support mural

N° d‘art. : 10706
ri-charger® L 3,5V / 120 V avec support mural

N° d‘art. : 10707
Chargeur enfichable pour batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour manche a piles
de type C, avec prise EU

N° d'art. : 10708
Chargeur enfichable avec batterie Li-ion, 3,5V, ri-accu®L pour manche a piles
de type C, avec prise EU

N° d'art. : 10704
ri-accu USB avec manche de type C, cable de chargement et alimentation

2. Manches a piles et mise en service

2.1. Usage / Indication

Les manches a piles Riester décrits dans ce manuel d'utilisation sont utilisés
pour alimenter les tétes d'instruments (les lampes sont intégrées dans les té-
tes d'instruments correspondantes). Ils servent également de support. Man-
ches a piles associés avec un chargeur enfichable pour ri-accu® L

2.2. Gamme de manches a piles

Toutes les tétes d'instruments décrites dans ce manuel d'utilisation convien-
nent aux manches a piles suivants et peuvent donc étre combinées individuel-
lement. Toutes les tétes d'instruments s'adaptent également aux manches du
modele applique ri-former®.

MISE EN GARDE A

Les tétes d'instruments a ampoules LED ne sont compatibles qu‘avec un
numéro de série spécifique de la station de diagnostic ri-former®. Des infor-
mations sur la compatibilité de votre station de diagnostic sont disponibles sur
demande.

2.3. Manche a piles type C avec rheotronic® 2,5V

Pour faire fonctionner ces manches a piles, vous avez besoin de 2 piles alca-
lines standard de type Baby C [norme CEl LR14) ou d'un ri-accu® 2,5 V. Le
manche du Riester ri-accu® est uniquement rechargeable avec le ri-charger®
de Riester.

2.4.Manche 3 piles type C avec rheotronic®, 3,5 V (pour ri-charger® L) Pour
faire fonctionner ce manche a piles, vous avez besoin de :

- 1 batterie rechargeable Riester, 3,5V [n° d"art. 10691 ri-accu® LJ.

- 1 chargeur ri-charger® L [n° d'art 10705, n° d'art. 10706)

2.5. Manche a piles type C avec rheotronic®, 3,5V

Pour un chargement sur une prise secteur 230 V ou 120 V. Pour faire foncti-
onner ce manche a prise, vous avez besoin de :

- 1 batterie rechargeable Riester, 3,5V [n° d'art. 10692 ri-accu® L).

2.6 Manche a piles type C avec rheotronic®, 3,5 V (pour ri-charger® L) Pour
faire fonctionner ce manche a piles, vous avez besoin de :

- 1 batterie rechargeable Riester, 3,5V [n° d'art. 10694 ri-accu® L)

- 1 chargeur enfichable (n® dart. 10707).
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Nouveau S ri-accu® USB

2.6.1 N° d‘art. 10704

Le manche a piles de type C avec rheotronic® 3,5V et technologie de charge

ri-accu® USB contient :

- 1 batterie rechargeable Riester, 3,5V (n°® d"art. 10699 ri-accu® USB])

- 1 manche rheotronic® de type C

- 1 cable USB de type C pour charger la batterie a l'aide de n'importe quelle
source d'alimentation USB sans contact patient approuvée par DIN EN 60950
/ DIN EN 62368-1 (2 MOOP). Riester propose une alimentation électrique fa-
cultative médicalement homologuée, portant le n°® d'art. 10709.

Fonction :

Téte d'instrument avec manche a piles de type C et ri-accu® USB préte a étre
utilisée pendant la charge.

Cela permet de l'utiliser pendant la charge pour l'examen d'un patient.

MISE EN GARDE ! A

Si un examen du patient est effectué pendant la charge [manche a piles type C
avec technologie de charge USB, n°®

d'art. 10704), seule l'alimentation médicale Riester (n° d'art. 10709) peut étre
utilisée, car ce systeme électromédical a été testé conformément a la norme
CEl 60601-1:2005 (troisieme édition) + CORR.1:2006 + CORR.2:2007 + A1:2012
et est médicalement approuvé.

Ce ri-accu® USB est équipé d'un indicateur d'état de charge.

Le voyant DEL est vert : la batterie est complétement chargée.

Le voyant DEL clignote en vert : la batterie est en cours de chargement.
Le voyant DEL est orange : la batterie est trop faible et doit étre chargée.

- Caractéristiques :

18650 batterie Li-ion, 3,6 V, 2 600 mAh, 9,62 Wh

Température ambiante : 0 °C a + 40 °C

Humidité relative : 30 % a 70 % sans condensation

Température de transport et de stockage : -10 °C a + 55 °C

Humidité relative : 10 % a 95 % sans condensation

Pression atmosphérique : 800 hPa - 1100 hPa

Environnement d'exploitation :

Le ri-accu® USB doit exclusivement étre utilisé par des utilisateurs professi-
onnels en milieu médical et hospitalier.

2.7 Manche a piles type AA avec rheotronic®, 2,5V
Pour faire fonctionner ces manches a piles, vous avez besoin de 2 piles alca-
lines AA standard (norme CEl LR6)

2.8. Manche a piles type AA avec rheotronic®, 3,5V (pour ri-charger® L) Pour
faire fonctionner ce manche a piles, vous avez besoin de :

- 1 batterie rechargeable Riester, 3,5V (n° d'art. 10690 ri-accu® L)

- 1 chargeur ri-charger® L [n° d"art 10705, n° d'art. 10706)

3. Mise en service (insertion et retrait des piles et des batteries recharge-
ables)

MISE EN GARDE ! &
Utiliser uniquement les combinaisons indiquées de 2.3 a2 2.8 !

3.1. Insertion des piles :

Manches a piles (2,3 et 2,7) de type C et AA avec rheotronic® 2,5V :

- Dévissez le cache du manche a piles sur sa partie inférieure dans le sens
inverse des aiguilles d'une montre.

- Insérez les piles alcalines standard indiquées pour ce manche a piles avec le
coté positif orienté vers le haut a lintérieur du manche a piles.

- Revissez fermement le couvercle du manche a piles.

3.2. Retrait des piles :

Manches a piles (2,3 et 2,7) de type C et AA avec rheotronic® 2,5V :

- Dévissez le cache du manche a piles sur sa partie inférieure dans le sens
inverse des aiguilles d'une montre.

- Retirez les piles situées dans le logement des piles en maintenant l'ouver-
ture légerement orientée vers le bas et en secouant légérement le manche
si nécessaire.

- Revissez fermement le couvercle du manche a piles.

MISE EN GARDE ! A
Pour toutes les piles installées lors de la fabrication ou fournies séparément, le
film de sécurité rouge sur le coté positif doit étre retiré avant la mise en service !
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MISE EN GARDE ! A

S'applique uniqguement au manche a piles (2.5) de type C avec rheotronic® 3,5
V lors du chargement sur une prise de 230 Vou 120V :

Lors de l'utilisation du nouveau ri-accu® L, n° d'art. 10692, assurez-vous que
le ressort du couvercle du manche a piles ne soit pas isolé. Lorsque vous uti-
lisez l'ancien ri-accu® L, n° d'art. 10692, le ressort doit étre isolé (risque de
court-circuit) !

B r B "

neuer ri-accu®L alter ri-accu®L

3.3. Insertion des piles :

Manches a piles (2,4 et 2,8) de type C et AA avec rheotronic® 3,5 V (pour le
ri-charger® L).

Manche a piles (2.6) de type C avec rheotronic® 3,5V (pour chargeur enfichab-
le). Manche a piles (2.5] de type C avec rheotronic® 3,5 V pour charger sur une
prise de 230 Vou 120 V.

MISE EN GARDE ! A

Veuillez respecter les consignes de sécurité !

- Dévissez le cache du manche a piles sur sa partie inférieure dans le sens
inverse des aiguilles d'une montre.

Retirez le film de sécurité rouge sur le coté positif de la pile lors de la pre-
miére utilisation Insérez la pile adaptée a votre manche a piles [voir 2.2) dans
celui-ci, avec le c6té positif orienté vers le haut du manche. En plus du signe
positif, vous trouverez également une fleche qui indique le sens d'insertion
dans le manche a piles.

- Revissez fermement le couvercle du manche a piles.

3.4. Retrait des batteries rechargeables :

Manches & piles (2,4 et 2,8) de type C et AA avec rheotronic® 3,5 V (pour le
ri-charger® L).

Manche a piles (2.6) de type C avec rheotronic® 3,5V (pour chargeur enfichab-
le). Manche a piles (2.5] de type C avec rheotronic® 3,5V pour charger sur une
prise de 230 Vou 120 V.

MISE EN GARDE ! A

Veuillez respecter les consignes de sécurité !

- Dévissez le cache du manche a piles sur sa partie inférieure dans le sens
inverse des aiguilles d'une montre.

- Retirez les piles situées dans le logement des piles en maintenant L'ouver-
ture légerement orientée vers le bas et en secouant légerement le manche
si nécessaire.

- Revissez fermement le couvercle du manche a piles.

4. Chargement des manches a piles avec des batteries rechargeables

4.1. Manches a piles (2,4 et 2,8) de type C et AA avec rheotronic® 3,5 V (pour

le ri-charger® L).

- Uniquement rechargeable avec le chargeur ri-charger® L (n° d'art. 10705,
n°d‘art. 10706) de Riester.

- Le chargeur ri-charger® L est livré avec un manuel d'utilisation supplémen-
taire contenant des instructions a respecter.

4.2. Manche a piles (2.6) de type C avec rheotronic® 3,5V (pour chargeur en-

fichable).

- Uniquement rechargeable avec le chargeur enfichable (n® d'art. 10707) de
Riester .

- Pour cela, la petite fiche ronde en bas du manche a piles est branchée dans
la batterie rechargeable au niveau de l'ouverture du couvercle du manche
a piles [n° d'art. 10694 ri-accu® L). Branchez ensuite la fiche secteur du
chargeur enfichable a la source d'alimentation. L'état de charge de la pile
est indiqué grace au voyant DEL du chargeur enfichable. Le voyant rouge si-
gnifie que la charge est en cours. Le voyant vert signifie que la batterie est
completement chargée.

4.3. Manche a piles (2.5) de type C avec rheotronic® 3,5 V pour charger sur

une prise de 230 Vou 120V

- Retirez la base du manche a prise en la tournant dans le sens inverse des
aiguilles d'une montre. Les contacts de la fiche deviennent visibles. Les
contacts ronds sont destinés au secteur 230 V, les contacts plats au 120 V.
Maintenant, branchez la base du manche dans la prise pour le chargement.
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MISE EN GARDE ! &
Avant d'utiliser le manche a prise pour la premiére fois, celui-ci doit étre chargé
dans la prise pendant 24 heures maximum.

MISE EN GARDE ! &
Le manche a prise ne doit pas étre chargé pendant plus de 24 heures.

MISE EN GARDE ! &
Le manche ne doit jamais étre branché a la prise lors du remplacement de
la pile !

Caractéristiques :
Options de version 230 V ou 120 V

MISE EN GARDE ! &

 Veuillez retirer les piles et les batteries rechargeables du manche si vous
n'utilisez pas linstrument pendant une durée prolongée ou si vous voyagez
avec.

De nouvelles piles doivent étre insérées lorsque l'intensité lumineuse de l'in-
strument devient plus faible.

Pour obtenir un rendement lumineux optimal, nous vous recommandons de
toujours insérer de nouvelles piles de haute qualité lors du remplacement
des piles [comme décrit aux points 3.1 et 3.2)

Si vous soupconnez que du liquide ou de la condensation a pénétré dans le
manche, celui-ci ne doit en aucun cas étre chargé. Cela risque de provoquer
un choc électrique potentiellement mortel, en particulier avec les manches
enfichables.

Pour prolonger la durée de vie des piles, ne rechargez pas la pile avant que
lintensité lumineuse de l'instrument ne soit plus faible.

4.4, Recyclage :

Veuillez remarquer que les piles (ou batteries rechargeables) doivent étre recy-
clées a part. Des informations a ce sujet peuvent étre obtenues aupres de votre
municipalité ou de votre consultant environnemental.

5.Mise en place des tétes d'instruments

Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguilles
d'une montre.

5.1. Allumage et extinction

Avec les manches a piles de type C et AA, allumez l'instrument en faisant tour-
ner l'anneau interrupteur sur la partie supérieure du manche dans le sens des
aiguilles d'une montre. Pour éteindre linstrument, tournez l'anneau dans le
sens inverse des aiguilles d'une montre jusqu'a ce que l'appareil s'éteigne.

5.2. rheotronic® pour régler l'intensité lumineuse

rheotronic® permet de régler lintensité lumineuse sur les manches a piles
de type C et AA. Lintensité lumineuse est plus faible ou plus forte en fonction
du nombre de fois ol vous faites tourner l'anneau interrupteur dans le sens
horaire ou anti-horaire.

MISE EN GARDE ! &

Lintensité lumineuse est de 100 % a chaque fois que le manche a piles est
allumé. Arrét de sécurité automatique au bout de 180 secondes.

Explication du symbole sur le manche a prise :

MISE EN GARDE ! &
Respectez les instructions d'utilisation !

81



6.0toscope ri-scope® L
Fonctions de L'appareil :

1) Spéculum auriculaire
2) Monture a baionnette
3] Lentille pivotante, grossissement 3x

4] Lentille OP

5] Bouton poussoir pour l'éjection du spéculum auriculaire (L3 uniquement)

6.1. Usage / Indication

L'otoscope Riester décrit dans ces consignes d'utilisation est concu pour l'éc-
lairage et l'examen du conduit auditif, associé a un spéculum auriculaire Ries-
ter.

6.2. Montage et démontage du spéculum auriculaire

La téte de l'otoscope peut recevoir des spéculums auriculaires Riester jetables
[en noir) ou des spéculums auriculaires Riester réutilisables (en noir). La taille
du spéculum auriculaire est indiquée a l'arriere du spéculum.

Otoscopes L1etL2

Tournez le spéculum dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce que
vous sentiez une résistance. Pour retirer le spéculum, tournez-le dans le sens
inverse des aiguilles d'une montre.

Otoscope L3

Placez le spéculum choisi sur le raccord en métal chromé de l'otoscope jusqu'a
ce qu'il s'enclenche. Pour retirer le spéculum, appuyez sur le bouton d'éjection
bleu. Le spéculum sera éjecté automatiquement.

6.3. Loupe grossissante pivotante pour agrandir
La lentille pivotante est fixée a 'appareil et peut pivoter a 360°.

6.4. Insertion d'instruments externes dans L'oreille

Si vous souhaitez insérer des instruments externes dans Loreille (par ex. une
pincel, vous devez faire pivoter de 180° la lentille grossissante (grossissement
d'environ 3x] située sur la téte d'otoscope. Vous pouvez maintenant insérer la
lentille opératoire.

6.5. Otoscopie pneumatique

L'otoscopie pneumatique (= un examen du tympan), nécessite un ballon qui
n'est pas inclus dans le produit standard, mais peut étre commandé séparé-
ment. Le tuyau du ballon est branché sur la connexion. Vous pouvez maintenant
remplir soigneusement le conduit auditif avec la quantité d'air nécessaire.

6.6. Données techniques de l'ampoule

Otoscope XL 2,5V, 2,5V, 750 mA, durée de vie moyenne de 15 h
Otoscope XL 3,5V, 3,5V, 720 mA, durée de vie moyenne de 15 h
Otoscope LED 2,5V, 2,5V, 280 mA, durée de vie moyenne de 10 000 h
Otoscope LED 3,5V, 2,5V, 280 mA, durée de vie moyenne de 10 000 h

7. Ophtalmoscopes ri-scope® L
Fonctions de l‘appareil :
1 2

1) Affichage dioptrique
2] Molette dioptrique

3) Symboles d'ouverture
4) Molette d'ouverture
5] Molette de filtre

6] Téte a baionnette

7.1. Usage / Indication
L'ophtalmoscope Riester décrit dans ce mode d'emploi a été concu pour L'exa-
men de L'eeil et du fond de L'ceil.
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MISE EN GARDE ! &

Etant donné qu'une exposition prolongée a une lumiére intense peut endom-
mager la rétine, l'utilisation de l'appareil pour un examen oculaire ne doit pas
étre inutilement prolongée, et le réglage de la luminosité ne doit pas étre plus
élevé que nécessaire pour obtenir une vision claire des structures ciblées.

La dose de rayonnement de l'exposition photochimique de la rétine est le pro-
duit de lirradiance et de la durée du rayonnement. Si l'irradiance est réduite de
moitié, le temps de rayonnement peut étre deux fois plus long pour atteindre
la limite maximale.

Bien qu'aucun risque de rayonnement optique aigu n'ait été identifié pour les
ophtalmoscopes directs ou indirects, il est recommandé que Uintensité de la
lumiére dirigée dans l'ceil du patient soit limitée au niveau minimum nécessaire
pour l'examen ou le diagnostic. Les bébés, les enfants, les aphasiques et les
personnes souffrant de maladies oculaires présentent un risque plus élevé. Le
risque peut étre accru si le patient a déja été examiné avec cet instrument ou un
autre instrument ophtalmologique au cours des 24 derniéres heures. Cela est
particulierement vrai lorsque L'ceil a été exposé a une photographie rétinienne.

La lumiere de cet instrument peut étre dangereuse. Le risque de lésions oculai-
res augmente avec la durée du rayonnement. Une période de rayonnement avec
cet instrument a une intensité maximale supérieure a 5 min dépasse la valeur
sécuritaire recommandée.

Cet instrument ne présente pas de risque photobiologique selon la norme DIN
EN 62471, mais dispose toutefois d'une fonctionnalité d'arrét de sécurité apres
2 a 3 minutes d'utilisation.

7.2. Disque a lentille avec lentille de correction

Les lentilles de correction peuvent étre réglées grace a la molette de la lentille.
Les lentilles de correction suivantes sont disponibles :Ophtalmoscope L1 et L2
Positif : 1-10, 12, 15, 20, 40 Négatif : 1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

Ophtalmoscope L3

Positif : 1-45 en étapes uniques

Négatif : 1-44 en étapes uniques

Les valeurs peuvent étre lues sur le champ de vision illuminé. Les valeurs
positives sont indiquées par des nombres noirs, les valeurs négatives par des
nombres rouges.

7.3. Ouvertures

Les ouvertures suivantes peuvent étre sélectionnées avec la molette d'ouver-
ture :

Ophtalmoscope L1

Demi-cercle, petite / moyenne / grande ouverture circulaire, étoile de fixation
et fente.

Ophtalmoscope L2

Demi-cercle, petite / moyenne / grande ouverture circulaire, étoile de fixation
et fente.

Ophtalmoscope L3

Demi-cercle, petite / moyenne / grande ouverture circulaire, étoile de fixation,
fente et grille.

Fonctions des ouvertures
w

°
°
[
)
|

Demi-cercle : pour examiner les lentilles troubles

Petit cercle : pour le réflexe de constriction des petites pupilles
Cercle moyen : pour le réflexe de constriction des petites pupilles
Grand cercle : pour les examens normaux du fond de L'ceil

Grille : pour L'évaluation topographique des modifications
rétiniennes

Fente : pour déterminer les différences de niveau

Etoile de fixation : pour déterminer la fixation centrale ou
excentrique

7.4 Filtres

Les filtres suivants peuvent étre appliqués a chaque ouverture a l'aide de la
molette de filtre :

Ophtalmoscope L1 filtre sans rouge

Ophtalmoscope L2 filtre sans rouge, filtre bleu et filtre de polarisation.
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Ophtalmoscope L3 filtre sans rouge, filtre bleu et filtre de polarisation.

Fonctions des filtres
Filtre sans rouge : amélioration du contraste pour évaluer les changements
vasculaires fins, par exemple les saignements rétiniens

Filtre de polarisation : pour une évaluation précise de la couleur des tissus et
pour éviter les reflets sur la rétine

Filtre bleu : pour une meilleure reconnaissance des anomalies vasculaires ou
des saignements, pour l'ophtalmologie par fluorescence

Avec les appareils L2 + L3, tous les filtres peuvent étre appliqués a toutes les
ouvertures.

7.5. Dispositif de mise au point (pour L3 uniquement)
En tournant la molette de mise au point, vous pouvez rapidement affiner la zone
d'examen a visualiser a différentes distances.

7.6. Lentille grossissante

Une lentille grossissante 5x est fournie avec le kit d'ophtalmoscope. Celle-ci
peut étre maintenue entre la téte de l'instrument et la zone d'examen selon les
besoins. La zone d'examen est agrandie en conséquence.

7.7. Données techniques de l'ampoule

Ophthalmoscope 2,5V XL 2,5V 750 mA, durée de vie moyenne 15 h
Ophthalmoscope 3,5V XL 3,5V 690 mA, durée de vie moyenne 15 h
Ophtalmoscope 3,5V LED 3,5V 29 mA, durée de vie moyenne 10 000 h

8. Rétinoscopes a fente et a spot 1 2 3 4
Fonctions de l‘appareil :

1) Echelle & 360°

2] Fenétre d'examen

3] Monture & baionnette

4) Fenétre d'examen (coté patient)
5] Molette de mise au point

8.1 Usage / Indication
Les rétinoscopes a fente / spot décrits dans ce mode d'emploi ont été fabriqués
pour déterminer la réfraction (amétropie) de l'ceil.

8.1.1. Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

L'exposition a une lumiére intense lors d'un examen oculaire prolongé a l'aide
du rétinoscope peut endommager la rétine.

Le produit n'est pas stérile. Ne pas utiliser sur des tissus blessés.
Utiliser uniquement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

8.1.2. Population de patients visée :
- Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

8.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
- Les rétinoscopes sont uniquement destinés a une utilisation par les méde-
cins généralistes, spécialistes et hospitaliers.
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8.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
- Seuls les médecins utilisant les rétinoscopes, ils possédent déja les qualifi-
cations appropriées.

8.1.5. Conditions environnementales :

- Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des piéces a environnement con-
trolé.

Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales diffi-

ciles ou défavorables.

8.2 Mise en service et fonctionnement

Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguil-
les d'une montre. Vous pouvez maintenant utiliser la molette pour faire pivoter
limage de la fente et mettre au point l'image de la fente ou du point.

8.3 Rotation
L'image de la fente peut pivoter a 360° a l'aide de la commande. L'angle respec-
tif peut étre lu directement sur 'échelle du rétinoscope.

8.4 Cartes de fixation
Pour la rétinoscopie dynamique, les cartes de fixation sont suspendues et fixées
dans le support du coté objet du rétinoscope.

8.5 Données techniques de l'ampoule

Rétinoscope a fente HL 2,5V, 2,5V, 440 mA, durée de vie moyenne 15 h Rétinos-
cope a fente XL 3,5V, 3,5V, 690 mA, durée de vie moyenne 50 h Rétinoscope a
spot HL 2,5V, 2,5V, 450 mA, durée de vie moyenne 15 h

Rétinoscope a spot XL 3,5V 3,5V 640 mA durée de vie moyenne 40 h

9. Dermatoscope
Fonctions de l‘appareil : 2 3 4 5

1) Plague de contact douce pour la peau avec échelle
2) Boitier métallique

3] Molette de mise au point

4) Monture a baionnette

5) Lentille grossissante, 10x

9.1 Usage / Indication
Le dermatoscope ri-derma décrit dans ce mode d'emploi est concu pour la
détection précoce des changements cutanés pigmentés [mélanomes malins).

9.1.1. Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

Le produit n'est pas stérile. Ne pas utiliser sur des tissus blessés.

Utiliser uniquement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel dutili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

9.1.2. Population de patients visée :
- Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.
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9.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
- Les dermatoscopes sont uniquement destinés a une utilisation par les méde-
cins généralistes, spécialistes et hospitaliers.

9.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
- Seuls les médecins utilisant les dermatoscopes, ils possédent déja les qua-
lifications appropriées.

9.1.5. Conditions environnementales :

- Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement cont-
rolé. Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales
difficiles ou défavorables.

9.2 Mise en service et fonctionnement

Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguilles
d'une montre.

9.3 Mise au point
Tournez la molette oculaire pour mettre au point la lentille grossissante.

9.4 Plaques de contact respectueuses de la peau

Deux plagues de contact respectueuses de la peau sont incluses :

1) Avec une échelle de 0 a 10 mm pour la mesure des lésions pigmentées telles
que les mélanomes malins.

2] - Sans échelle.

Les deux plaques de contact agréables pour la peau sont facilement amovibles
et remplacables.

9.5 Données techniques de l'ampoul

ri-derma XL 2,5V 750 mA durée de vie moyenne 15 h

ri-derma XL 3,5V 690 mA durée de vie moyenne 15 h

ri-derma LED 2,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h

ri-derma LED 3,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h

1 2

10. Support de lampe
Fonctions de l'appareil :

1) Support de lampe avec fibre optique interne
2) Monture a baonnette

10.1. Usage / Indication
Le support de lampe décrit dans ce mode d'emploi est concu pour éclairer la
cavité buccale et le pharynx.

10.1.1 Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

Utiliser uniquement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

10.1.2. Population de patients visée :
Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

10.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
Les supports de lampes sont uniquement destinés a une utilisation par les mé-
decins généralistes, spécialistes et hospitaliers.
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10.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
Seuls les médecins utilisant les supports de lampes, ils possedent déja les qua-
lifications appropriées.

10.1.5. Conditions environnementales :

Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement cont-
rélé. Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales
difficiles ou défavorables.

10.2. Mise en service et fonctionnement

Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu‘a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguilles
d'une montre.

10.3.Données techniques de L'ampoule

Support de lampe XL 2,5V 2,5V 750 mA durée de vie moyenne 15 h
Support de lampe XL 3,5V 3,5V 690 mA durée de vie moyenne 15 h
Support de lampe LED 2,5V 2,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h
Support de lampe LED 3,5V 3,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h

11. Spéculum nasal 1 2 3 4 5
Fonctions de lappareil :

1) Vis pour agrandir le spéculum
2) Lentille pivotante de grossissement 2,5x
3) Spéculum extensible
4) Fibre optique interne
5) Monture a baonnette

11.1. Usage / Indication
Le spéculum nasal décrit dans ce mode d’emploi est concu pour l'éclairage et
donc 'examen de l'intérieur du nez.

11.1.1. Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

Utiliser uniguement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

11.1.2. Population de patients visée :
Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

11.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
Les spéculums nasaux sont uniquement destinés a une utilisation par les mé-
decins généralistes, spécialistes et hospitaliers.

11.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
Seuls les médecins utilisant les spéculums nasaux, ils possedent déja les qua-
lifications appropriées.

11.1.5. Conditions environnementales :

Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement cont-
r6lé. Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales
difficiles ou défavorables.

11.2. Mise en service et fonctionnement

Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
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che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguilles
d'une montre. Deux modes de fonctionnement sont disponibles :

a) Expansion rapide

Poussez la vis de réglage de la téte d'instrument vers le bas avec votre pouce.
Avec ce réglage, la position de la tige du spéculum ne peut pas étre changée.
b) Expansion manuelle

Tournez la vis de réglage dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce
que vous atteigniez la largeur d'expansion souhaitée. Les tiges se referment
lorsque la vis est tournée dans le sens inverse des aiguilles d'une montre.

11.3. Lentille pivotante

Le spéculum nasal dispose d'une lentille pivotante avec un grossissement
d'environ 2,5x, qui peut simplement étre retirée ou réinsérée dans l'ouverture
prévue sur le spéculum nasal, selon les besoins.

11.4. Données techniques de l'ampoule

Spéculum nasal XL 2,5V 2,5V 750 mA durée de vie moyenne 15 h
Spéculum nasal XL 3,5V 3,5V 720 mA durée de vie moyenne 15 h
Spéculum nasal LED 2,5V 2,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h
Spéculum nasal LED 2,5V 2,5V 280 mA durée de vie moyenne 10 000 h

12. Support pour abaisse-langue
Fonctions de l'appareil : 1 2 3 4 5

1) Guide de lumiere

2) Boitier en plastique

3] Mécanisme coulissant pour spatules
4) Fibre optique interne

5) Monture a baionnette

12.1. Usage / Indication

Le support pour abaisse-langue décrit dans ce mode d'emploi est fabriqué pour
'examen de la zone de la bouche et de la gorge en combinaison avec des abais-
se-langue en bois et en plastique standards.

12.1.1. Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharma-
ceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

Utiliser uniquement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.

La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

12.1.2. Population de patients visée :
Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

12.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
Les supports pour abaisse-langue sont uniqguement destinés a une utilisation
par les médecins généralistes, spécialistes et hospitaliers.

12.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
Seuls les médecins utilisant les supports pour abaisse-langue, ils possedent
déja les qualifications appropriées.

12.1.5. Conditions environnementales :

Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement cont-
rolé. Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales
difficiles ou défavorables.

12.2. Mise en service et fonctionnement
Fixez la téte d'instrument souhaitée au support sur la partie supérieure du
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manche de sorte que les deux évidements sur la partie inférieure de la téte
d'instrument soient alignés sur les deux broches de guidage saillantes du man-
che a piles. Appuyez doucement la téte de l'instrument contre le manche a piles
et tournez le manche dans le sens des aiguilles d'une montre jusqu'a ce qu'il
s'arréte. Retirez la téte en la faisant pivoter dans le sens inverse des aiguil-
les d'une montre. Insérez un abaisse-langue en bois ou en plastique jusqu'a
la butée, dans l'ouverture située sous l'emplacement de la lumiére. L'abais-
se-langue est facile a retirer aprés examen en actionnant l'éjecteur.

12.3. Données techniques de l'ampoule

Abaisse-langue XL 2,5V 2,5V 750 mA durée de vie moyenne 15 h

Support pour abaisse-langue XL 3,5V 3,5V 720 mA durée de vie moyenne 15 h
Abaisse-langue LED 2,5V 2,5V 280 mA durée de vie moyenne de 10 000 h
Abaisse-langue LED 3,5V 3,5V 280 mA durée de vie moyenne de 10 000 h

13. Miroir laryngien 1 2
Fonctions de l'appareil :

1) Miroir
2) Montage pour support de lampe

13.1. Usage / Indication

Les miroirs laryngiens décrits dans ce mode d'emploi sont fabrigués pour re-
fléter ou examiner la zone de la bouche et de la gorge en combinaison avec un
support de lampe Riester.

13.2. Mise en service

Les miroirs laryngiens ne peuvent étre utilisés qu'en combinaison avec le sup-
port de lampe. Cela garantit un éclairage optimal. Prenez l'un des 2 miroirs
laryngiens et fixez-le a l'avant du support de lampe dans la direction souhaitée.

14. Otoscope opératoire pour la médecine vétérinaire
Fonctions de lappareil : 3 2 1 4

1) Porte-spéculum auriculaire
2) Lampe

3) Lentille grossissante

4) Monture a baionnette

14.1. Usage / Indication

L'otoscope opératoire Riester décrit dans ces instructions d‘utilisation est
concu exclusivement pour une utilisation sur les animaux et pour la médecine
vétérinaire et ne porte donc pas de marquage CE. Il peut étre utilisé pour L'éc-
lairage et l'examen du canal auditif, ainsi que pour des opérations mineures
dans le canal auditif.

14.1.1. Contre-indication :

Il peut exister un risque d'inflammation des gaz lorsque l'instrument est utilisé
en présence de

mélanges inflammables ou de mélanges de produits pharmaceutiques.

Les tétes d'instruments et les manches a piles ne doivent jamais étre plongés
dans des liquides.

Le produit et les spéculums auriculaires ne sont pas stériles. Ne pas utiliser
sur des tissus blessés.

Utiliser des spéculums neufs ou désinfectés pour limiter les risques de cont-
amination croisée.

Les spéculums auriculaires usagés doivent étre jetés conformément aux pra-
tiques médicales en vigueur ou a la réglementation locale concernant l'élimi-
nation des déchets médicaux infectieux et biologiques.

Utiliser uniguement des accessoires et consommables fabriqués ou approuvés
par Riester.
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La fréquence et les pratiques de nettoyage doivent étre compatibles avec la
politique institutionnelle de nettoyage des appareils non stériles. Veuillez vous
conformer aux instructions de nettoyage et de désinfection du manuel d'utili-
sation.

Ce produit doit uniquement étre utilisé par du personnel qualifié.

14.1.2. Population de patients visée :
Cet appareil est destiné aux adultes et aux enfants.

14.1.3. Opérateurs / utilisateurs prévus :
Les otoscopes sont uniquement destinés a une utilisation par les médecins
généralistes, spécialistes et hospitaliers.

14.1.4. Compétences requises / formation des opérateurs :
Seuls les médecins utilisant les otoscopes, ils possedent déja les qualifications
appropriées.

14.1.5. Conditions environnementales :

Cet appareil est destiné a étre utilisé dans des pieces a environnement cont-
rélé. Cet appareil ne doit pas étre exposé a des conditions environnementales
difficiles ou défavorables.

14.2. Fixation et retrait de spéculums auriculaires pour la médecine vétéri-
naire Placez le spéculum requis sur le support noir de ['otoscope opératoire, de
sorte que L'évidement du spéculum s'insére dans le guide du support. Fixez le
spéculum en le tournant dans le sens des aiguilles d'une montre.

14.3. Loupe grossissante pivotante pour agrandir
L'otoscope opératoire est doté d'une petite loupe grossissante pivotante a 360°
d'une puissance de grossissement d'environ 2,5 fois.

14.4. Insertion d’instruments externes dans Loreille
L'otoscope opératoire est concu de maniére a pouvoir insérer des instruments
externes dans loreille.

14.5. Données techniques de 'ampoule
Otoscope opératoire HL 2,5V 2,5V 680 mA durée de vie moyenne 20 h
Otoscope opératoire XL 3,5V 3,5V 700 mA durée de vie moyenne 20 h

15. Otoscope opératoire pour la médecine humaine
3

2 1 4
1) Porte-spéculum auriculaire
2) Lampe ;
3] Lentille grossissante
4) Monture a baionnette [

15.1. Usage / Indication

L'otoscope opératoire Riester décrit dans ce mode d'emploi est concu pour l'éc-
lairage et l'examen du canal auditif et pour linsertion d'instruments externes
dans le canal auditif.

15.2. Mise en place et retrait de spéculums auriculaires a usage médical.
Placez le spéculum requis sur le support noir de 'otoscope opératoire, de sorte
que L'évidement du spéculum s'insére dans le guide du support. Fixez le spécu-
lum en le tournant dans le sens des aiguilles d'une montre.

15.3. Loupe grossissante pivotante pour agrandir
L'otoscope opératoire est doté d'une petite loupe grossissante pivotante a 360°
d'une puissance de grossissement d'environ 2,5 fois.

15.4. Insertion d‘instruments externes dans Loreille
L'otoscope chirurgical est concu de maniére a pouvoir insérer des instruments
externes dans l'oreille.

15.5. Données techniques de l'ampoule

Otoscope opératoire HL 2,5V 2,5V 680 mA durée de vie moyenne 20 h Otoscope
opératoire XL 3,5V 3,5V 700 mA durée de vie moyenne 20 h
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16. Remplacement de l'ampoule

Otoscope L1

Retirez le réceptacle a spéculums de l'otoscope. Dévissez l'ampoule dans le
sens inverse des aiguilles d'une montre. Serrez la nouvelle ampoule dans le
sens des aiguilles d'une montre et remettez le porte-spéculum en place.

16.1. Otoscopes L2, L3, ri-derma, support de lampe, spéculum nasal et sup-
port pour abaisse-langue

Dévissez la téte d'instrument du manche a piles. Lampoule est située a la base
de la téte d'instrument. A l'aide de votre pouce et de votre index ou d'un outil
approprié, retirez 'ampoule de la téte de Uinstrument. Insérez la nouvelle am-
poule fermement

16.2. Ophtalmoscopes

Retirez la téte d'instrument du manche a piles. Lampoule est située a la base
de la téte d'instrument. A l'aide de votre pouce et de votre index ou d'un outil
approprié, retirez 'ampoule de la téte de Uinstrument. Insérez la nouvelle am-
poule fermement.

MISE EN GARDE ! &
La goupille de 'ampoule doit étre insérée dans la rainure de guidage sur la
téte de l'instrument.

16.3. Otoscopes opératoires vétérinaires / humains
Retirez l'ampoule de la prise de l'otoscope opératoire et vissez fermement une
nouvelle ampoule.

17. Conseils d'entretien

17.1. Remarque générale

Le nettoyage et la désinfection des instruments médicaux servent a protéger
le patient, L'utilisateur et les tiers, et & conserver les instruments médicaux en
bon état. En raison de la conception du produit et des matériaux utilisés, il est
impossible de déterminer une limite précise au nombre maximal de cycles de
retraitement. La durée de service des appareils médicaux est conditionnée a
leur utilisation et a leur manipulation avec soin.

Avant d'étre renvoyés pour réparation, les produits défectueux doivent avoir
subi le processus de reconditionnement prescrit.

17.2. Nettoyage et désinfection
Pour éviter une éventuelle contamination croisée, les instruments de diagnostic
et leurs manches doivent étre nettoyés et désinfectés régulierement.

L'extérieur des instruments de diagnostic et de leurs manches peut étre net-
toyé a l'aide d'un chiffon humide (si nécessaire, imbibé d'alcool) jusqu'a ce qu'il
soit visuellement propre. Essuyez avec un désinfectant [par ex. le désinfectant
Bacillol AF de Bode Chemie GmbH [pendant 30 s]) en respectant scrupuleuse-
ment les instructions d'utilisation du fabricant du désinfectant. Seuls les désin-
fectants dont Uefficacité a été prouvée conformément aux directives nationales
doivent étre utilisés. Aprés désinfection, essuyez les instruments avec un chif-
fon humide afin de nettoyer tout résidu éventuel.

Assurez-vous que le chiffon soit humidifié, mais NE SOIT PAS gorgé d'eau afin
qu'aucune humidité ne pénétre dans les ouvertures de l'instrument de diagno-
stic ou de son manche.

Assurez-vous que le verre et les lentilles soient nettoyés avec un chiffon sec
et propre.

Attention ! A

Les instruments de diagnostic ne sont pas des dispositifs stériles : ils ne peu-
vent pas étre stérilisés.

Attention ! &

Ne plongez jamais les tétes d'instrument et les manches dans des liquides !
Assurez-vous qu'aucun liquide ne pénétre a l'intérieur du boitier ! L'article n'est
pas approuvé pour le retraitement et la stérilisation en machine. Cela pourrait
entrainer des dommages irréversibles !

Attention ! A

Pour tous les appareils réutilisables, en cas de signes de dégradation signi-
ficative, l'appareil ne doit plus étre réutilisé et doit étre éliminé ou renvoyé en
suivant la procédure mentionnée dans la section Recyclage / Garantie.
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17.3. Retraitement des spéculums
auriculaires réutilisables

Nettoyage : manuel

équipement nécessaire : nettoyant alcalin doux [validation effectuée avec neo-
disher Mediclean, Dr. Weigert 404333) 15 °C - 50 °C, brosse de nettoyage [vali-
dation effectuée avec Interlock 09098 et 09050), eau du robinet / eau courante
a 20 + 2 °C de qualité au moins potable, cuve / bassin pour l'agent nettoyant,
chiffons propres et non pelucheux [validation effectuée avec Braun Wipes Eco
19726).

1.La solution de nettoyage est produite selon les instructions du fabricant du
produit de nettoyage [validation effectuée avec neodisher Mediclean 0,5 %).
2.Immergez complétement les spéculums dans la solution de nettoyage.

3. Assurez-vous que toutes les surfaces soient complétement mouillées par la
solution de nettoyage.

. Effectuez toutes les étapes suivantes en dessous du niveau de liquide pour

éviter les éclaboussures de liquide contaminé.

Brossez les zones difficiles a atteindre des spéculums auriculaires immergés

avec une brosse douce. Faites attention aux endroits critiques et difficiles

d'acces, ot une évaluation visuelle de l'effet du nettoyage n’est pas possible.

.La durée totale d'exposition dans la solution de nettoyage doit étre d'au moins

10 minutes (validation effectuée avec 10 minutes).

Retirez les dispositifs médicaux de la solution de nettoyage.

.Rincez les dispositifs médicaux a U'eau du robinet (de qualité potable au mi-
nimum) pendant au moins 1 minute (validation effectuée avec 1 minute] afin
d'éliminer complétement tout surnageant ou solution de nettoyage résiduel-
le. Vérifiez que les dispositifs soient propres. Si des salissures sont visibles,
répétez les étapes ci-dessus.

9.Séchez avec un chiffon non pelucheux.

~
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Désinfection : manuelle

équipement nécessaire : Désinfectant (validation effectuée avec CIDEX OPA,
Johnson & Johnson 20391), eau déminéralisée (eau déminéralisée, exempte de
microorganismes pathogénes facultatifs selon la recommandation KRINKO /
BfArM) 20 + 2 °C, chiffons stériles non pelucheux.

. Préparez la solution désinfectante selon les instructions du fabricant (CIDEX
OPA est une solution préte a l'emploi ; la concentration doit étre vérifiée a
'aide de bandelettes réactives, voir les instructions du fabricant) (validation
effectuée avec CIDEX OPA)

Immergez complétement les spéculums auriculaires dans la solution désin-

fectante.

Durée d'exposition a la solution désinfectante selon les instructions du fab-

ricant pour une désinfection de haut niveau [validation effectuée avec CIDEX

OPA pendant 12 minutes).

.Retirez les spéculums auriculaires de la solution désinfectante et placez-les
dans une cuve ou un bassin contenant de l'eau déminéralisée pendant au
moins 1 minute (validation effectuée avec 1 minute).

.Répétez l'étape deux fois avec de L'eau fraiche déminéralisée.

.Placez les spéculums auriculaires sur un chiffon propre et sec et laissez
sécher.

N

@

~
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Informations complémentaires pour 'utilisateur :

Pour plus d'informations sur le nettoyage et la désinfection, reportez-vous a la
norme DIN EN IS0 17664 en vigueur.

La page d'accueil de la Directive RKI - KRINKO / BfArM fournit également régu-
lierement des informations sur les développements concernant le nettoyage et
la désinfection pour le retraitement des dispositifs médicaux.

Spéculums auriculaires a usage unique

A usage unique seulement ®

Attention ! A une utilisation répétée peut entrainer une infection.
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18. Piéces de rechange et accessoires
Ampoules

N°d'art. : 10489 pack de 6 ampoules XL 2,5V pour otoscopes pen-scope, ri-sco-
pe® L1, e-scope®

N° d’art. : 10605 pack de 6 ampoules XL 2,5V, pour ri-mini / ri-scope® L1,
L2, L3,
Ophtalmoscopes e-scope® et ri-derma®

N° d'art. : 10626 LED 2,5V pour otoscope ri-scope® L L2 / L3 Kelvin = 4000,
CRI=92

N°dart. : 10624 LED 2,5V pour ophtalmoscope ri-scope® L L1/L2 /L3 Kelvin
= 4000,

N° d'art. : 10627 LED 3,5 V pour ophtalmoscopes ri-scope L1/ L2/ L3 Kelvin
= 4000, CRI =92

N° d‘art. : 10625 LED 3,5 V pour otoscope ri-scope®L L2 / L3/ EliteVue Kelvin
= 4000, CRI =92

N° d'art. : 10487 pack de 6 ampoules XL, 3,5V, otoscope ri-scope® L1
N° d‘art. : 10607 pack de 6 ampoules XL, 3,5V, otoscope ri-scope® L2 /L3

N° d'art. : 10608 pack de 6 ampoules XL 3,5V, ophtalmoscope ri-scope® L1,
L2, 13

N° d'art. : 10600 Ampoule xénon 2,5V pour support de lampe, spéculum nasal,
support pour abaisse-langue

N° d'art. : 10602 Ampoule xénon 2,5 V pour otoscope opératoire

N° d‘art. : 10625 Ampoule LED 3,5V pour support de lampe, spéculum nasal,
support pour abaisse-langue,

N° d'art. : 10609 Ampoule xénon 3,5V pour otoscope opératoire

N° d'art. : 10615 pack de 6 ampoules halogénes, 2,5V, pour lampe de rétinos-
cope a fente

N° d'art. : 10620 pack de 6 ampoules halogénes, 2,5V, pour lampe de rétinos-
cope a spot

N° d'art. : 10610 pack de 6 ampoules xénon, 3,5V, pour lampe de rétinoscope
a fente

N° d'art. : 10611 pack de 6 ampoules xénon, 3,5V, pour lampe de rétinoscope
a spot

Spéculums auriculaires réutilisables pour L1/ L2
N° d'article :

10775 2 mm /10 pieces
10779 2,5 mm / 10 piéces
10783 3 mm /10 pieces
10789 4 mm / 10 pieces
107955 mm /10 pieces

Spéculums jetables pour L1/ L2
Spéculums jetables pour L1/L2

10772-532 2 mm, 100 unités
10773-532 2 mm, 500 unités
10774-532 2 mm, 1000 unités
10772-531 2,5 mm, 100 unités
10773-531 2,5 mm, 500 unités
10774-531 2,5 mm, 1000 unités
10772-533 3 mm, 100 unités
10773-533 3 mm, 500 unités
10774-533 3 mm, 1000 unités
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10772-534 4 mm, 100 unités
10773-534 4 mm, 500 unités
10774-534 4 mm, 1000 unités
10772-535 5 mm, 100 unités
10773-535 5 mm, 500 unités
10774-535 5 mm, 1000 unités

Spéculums auriculaires réutilisables pour L3
Spéculums auriculaires réutilisables pour L3

10800-532 2 mm, 10 unités
10800-533 3 mm, 10 unités
10800-534 4 mm, 10 unités
10800-535 5 mm, 10 unités
10800-539 6 mm, 10 unités

Spéculums jetables pour L3
Spéculums jetables pour L3

10800-532 2 mm, 100 unités
10802-532 2 mm, 500 unités
10803-532 2 mm, 1000 unités
10801-533 3 mm, 100 unités
10802-533 3 mm, 500 unités
10803-533 3 mm, 1000 unités
10801-534 4 mm, 100 unités
10802-534 4 mm, 500 unités
10803-534 4 mm, 1000 unités
10801-535 5 mm, 100 unités
10802-535 5 mm, 500 unités
10803-535 5 mm, 1000 unités
10801-539 9 mm, 100 unités
10802-539 9 mm, 500 unités
10803-539 9 mm, 1000 unités

11449 Objectif opératoire
10960 Ballon pour otoscopie pneumatique

10460 Spéculum 2 mm pour otoscope opératoire
10461 Spéculum 3 mm pour otoscope opératoire
10462 Spéculum 4 mm pour otoscope opératoire
10463 Spéculum 5 mm pour otoscope opératoire

10447 Miroir laryngien

11449 Objectif opératoire
10960 Ballon pour otoscopie pneumatique

19. Entretien

Les instruments et leurs accessoires ne nécessitent aucun entretien particu-
lier. Si un instrument doit étre testé pour une raison quelconque, veuillez nous
L'envoyer ou le faire parvenir a un revendeur Riester autorisé dans votre région,
dont nous vous fournirons les coordonnées sur simple demande.

20. Instructions

Température ambiante : 0 °C a + 40 °C

Humidité relative : 30 % a 70 % sans condensation
Température de transport et de stockage : -10 °C a + 55 °C
Humidité relative : 10 % a 95 % sans condensation
Pression atmosphérique : 800 hPa - 1100 hPa

21. COMPATIBILITE ELECTROMAGNETIQUE
DOCUMENTS D'ACCOMPAGNEMENT SELON LA NORME CEl 60601-1-2, 2014,
Ed.4.0

MISE EN GARDE ! A

Les appareils électromédicaux sont soumis a des précautions particulieres en
matiére de compatibilité électromagnétique (CEM).

Les dispositifs de communication par radiofréquence portables et mobiles
peuvent affecter les appareils électromédicaux. Cet appareil électromédical est
destiné a fonctionner dans un environnement électromagnétique de soins de
santé a domicile et est concu pour des installations professionnelles telles que
des zones industrielles et des hopitaux.

Lutilisateur de cet appareil doit veiller a ce qu'il soit utilisé dans un tel en-
vironnement.
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Avertissement : A

Cet appareil électromédical ne doit pas étre empilé, rangé ou utilisé directe-
ment a proximité ou avec d'autres appareils. Lors d'une utilisation a proximité
ou empilée avec d'autres appareils, cet appareil électromédical et les autres
appareils électromédicaux doivent étre surveillés pour s'assurer du fonctionne-
ment prévu dans cette configuration. Cet appareil électromédical est concu
pour étre utilisé uniquement par des professionnels de la santé. Cet appareil
peut provoquer des interférences radioélectriques ou nuire au fonctionnement
des appareils se trouvant a proximité. Il peut s'avérer nécessaire de prendre des
mesures appropriées poury remédier, telles que le changement de place ou de
disposition de l'appareil électromédical ou de l'écran protecteur.

L'appareil électromédical évalué ne présente aucune caractéristique de perfor-
mance de base aux termes de la norme EN60601-1, qui présenterait un risque
inacceptable pour les patients, les opérateurs ou des tiers en cas de panne ou
de dysfonctionnement de l'alimentation électrique.

Avertissement : A

Les équipements de communication RF portables (radios), y compris leurs ac-
cessoires, tels que les cables d'antenne et les antennes externes, ne doivent
pas étre utilisés a moins de 30 cm (12 pouces) des parties et des cables de la
téte d'instrument ri-scope L. Le non-respect de cette consigne peut altérer les
performances de l'appareil.

Directives et déclaration du fabricant - émissions électromagnétiques

Les instruments ri-scope® L sont destinés a étre utilisés dans U'environ-
nement électromagnétique spécifié ci-dessous. Le client ou l'utilisateur du
ri-scope® L doit sassurer que celui-ci est utilisé dans un tel environne-
ment.

Contréle des Envir t électr

Conformité

émissions tique - directives
Emissions
de RF Le ri-scope® L utilise l'énergie
} RF exclusivement pour son foncti-
Emissions onnement interne. Par conséquent,
de RF selon Groupe 1 ses émissions RF sont tres faibles
CISPR 11 et ne risquent pas de perturber
les appareils électroniques a
proximité.
Emissions Le ri-scope® L est destiné a étre
de RF utilisé dans tous les établis-
) Classe B sements, y compris les zones
Emissions RF résidentielles et celles directement
selon CISPR 11 connectées a un réseau d'approvi-
- sionnement public fournissant éga-
Emissions lement les batiments résidentiels.
harmoniques
Sans objet
Norme CEI
61000-3-2
Emissions de
fluctuations
de tension,
scintillement Sans objet
Norme CEl
61000-3-3
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Directives et déclaration du fabricant - immunité électromagnétique

ment.

Les instruments ri-scope® L sont destinés a étre utilisés dans l'environ-
nement électromagnétique spécifié ci-dessous. Le client ou l'utilisateur du
ri-scope® L doit s'assurer que celui-ci est utilisé dans un tel environne-

Test d'immunité

Niveau de test

Conformité

Environnement
électromagné-

écoénergétiques
CEl 61000-4-8

CEI 60601 tique - directives
Décharge Béton:x8kV | Béton:+8kV | Les sols doivent
électrostatique étre en bois, en bé-
[DES) Air:+2,4,8, Air:+2,4,8, | tonouen carreaux
15 kV 15 kV de céramique.
Norme CEI Siles sols sont
61000-4-2 recouverts d'un
matériau synthé-
tique, U'humidité
relative doit étre
d'au moins 30 %.
Perturbations 5/50 ns, 100 Non La qualité de la
électriques tran- | kHz, +2 kV applicable tension d'alimenta-
sitoires rapides / tion doit étre celle
impulsions d'un environne-
ment commercial
Norme CEl ou hospitalier
61000-4-4 ordinaire.
Tension d'im- Tension + Sans objet La qualité de la
pulsion 0,5 kV tension d'alimenta-
Conducteur tion doit étre celle
Norme phase a phase d'un environne-
CEI 61000-4-5 Tension + 2 kV ment commercial
Ligne a terre ou hospitalier
ordinaire.
Tension
0,5kV
Conducteur
phase a phase
Tension + 2 kV
Conducteur
extérieur a la
terre
Norme CEIl <0%UT0,5 Sans objet La qualité de la
61000-4-11 période a tension d'alimen-
0, 45, 90, 135, tation doit étre
Chutes de 180, 225, 270 celle d'un environ-
tension, inter- et 315 degrés nement commer-
ruptions bréves cial ou hospitalier
et variations de 0% UT 25/30 ordinaire.
tension selon périodes
la norme Monophasé : a
CEI 61000-1-11 0 degré
50/60 Hz
Champ magné- 30A/m 30A/m Les champs
tique a fréquen- magnétiques
ces classées 50/60 Hz 50/60 Hz principaux doivent

étre a des niveaux
caractéristiques
d'un emplacement
ordinaire au sein
d’un environne-
ment commercial
ou hospitalier
ordinaire.

de test.

Remarque : U, est la source CA. Tension de secteur avant l'application du niveau
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Directives et déclaration du fabricant - irr

Lp g
electr g q

Les instruments ri-scope® L sont destinés a étre utilisés dans l'environ-
nement électromagnétique spécifié ci-dessous. Le client ou 'utilisateur du
ri-scope® L doit s'assurer que celui-ci est utilisé dans un tel environne-

ment.
Test d'immu- | Niveau de test | Confor- | Environnement électro-
nité CEI 60601 mité magnétique - directives
CEl 3Vrms Sans Les équipements de com-
61000-4-6 objet munication RF portables et
0,5MHz 3 80 mobiles ne doivent pas étre
Perturbations | MHz utilisés a une distance de
RF conduites toute piece du ri-pen [cables
selon CEI 6V dans les compris) inférieure & la dis-
61000-4-6 bandes de fré- tance de séparation recom-
sM mandée, qui a été calculée
quences | en fonction de L'équation
applicable a la fréquence de
Entre 0,15 MHz 'émetteur.
et 80 MHz Distance de séparation re-
commandée :
80 % AM a 1 kHz
d=1,2xP80MHza800 MHz
d=23xP800MHza2,7GHz
0OU P correspond a la puis-
sance nominale maximale
de sortie de l'émetteur ex-
primée en watts (W) selon le
fabricant de ['émetteur, et d
a la distance de séparation
recommandée exprimée en
meétres (m].
Les intensités des champs
des émetteurs RF fixes, tel-
les que déterminées par une
étude électromagnétique du
site, doivent étre inférieures
au niveau de conformité
dans chaque gamme de fré-
quences.
Des interférences peuvent
se produire a proximité des
équipements  portant  le
symbole suivant :
c-))
(%
RF émises 3V/m 10 V/m
cersi00- | Gy 2P ET | 27 vim
4-3 380 -390 MHz | 28 v/m
Champs de %; \A/m' PM 50%,
O z
proximité des
équipements | 430 - 470 MHZ 9V/m
de communi- | 28V/m, [FM 5
cation sans fil kHz, 1 kHz sine) 28V/m
aRF PM, 18 Hz11
704 - 787 MHz 28V/m
9V/m, PM 50%,
217 Hz
800 - 960 MHz 9 V/m

28V/m, PM 50%,
18 Hz

1700 - 1990 MHz

28 V/m, PM 50%,
217 Hz

2400-2570 MHz
28 V/m, PM 50%,
217 Hz

5100-5800 MHz
9V/m, PM 50%,
217 Hz
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REMARQUE 1 : A 80 MHz et 4 800 MHz, la plage de fréquence la plus élevée
s'applique.

REMARQUE 2 : Ces consignes pourraient ne pas s'appliquer a toutes les situa-
tions. La propagation électromagnétique est affectée par l'absorption et la réfle-
xion des structures, des objets et des personnes.

a : Les intensités de champ des émetteurs fixes, tels que les stations de base
pour les téléphones radio (cellulaires/sans fil) et les radios mobiles terrestres,
les radios amateurs, les émissions de radio AM et FM, et les émissions de télé-
vision ne peuvent pas étre prédites théoriquement avec précision. Pour évaluer
l'environnement électromagnétique da aux émetteurs RF fixes, une étude élec-
tromagnétique du site devra étre envisagée. Si lintensité du champ mesuré a
'emplacement ol le ri-scope® L est utilisé dépasse le degré de conformité RF
mentionné ci-dessus, vous devez observer le ri-scope® L pour vous assurer
qu'il fonctionne normalement. Si des performances anormales sont constatées,
des mesures supplémentaires pourraient s'avérer nécessaires, telles que la
réorientation ou le déplacement du ri-scope® L.

Distances rec entre les équip ts de ¢ ication RF
portables et mobiles et le ri-scope L / EliteVue.

Le ri-scope® L est concu pour étre utilisé dans un environnement élec-
tromagnétique dans lequel les émissions RF sont contrélées. Le client
ou l'utilisateur du ri-scope L peut contribuer a prévenir les interférences
électromagnétiques en maintenant une distance minimale entre les équipe-
ments [émetteurs) de communication RF portables et mobiles et le ri-scope
L tel que recommandé ci-dessous, et en fonction de la puissance de sortie
maximale de 'équipement de communication.

Distance de séparation selon la fréquence de
. .| Uémetteur
Puissance de sortie
: - (m)

nominale maximale

de 'émetteur

W) 150 kHz - 80 MHz - 800 MHz -
80 MHz 800 MHz 2,7GHz

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7.3

100 12 12 23

Pour les émetteurs ayant une puissance de sortie maximale non mentionnée
ci-dessus, la distance d de séparation recommandée en métres (m) peut étre
estimée en utilisant l'équation applicable a la fréquence de l'émetteur, ou P cor-
respond a la puissance nominale de sortie maximale de ['‘émetteur en watts (W)
selon le fabricant de l'émetteur.

REMARQUE 1 : A 80 MHz et & 800 MHz, la distance de séparation pour la plage
de fréquences la plus élevée s'applique.

REMARQUE 2 : Ces consignes pourraient ne pas s'appliquer a toutes les situa-
tions. La propagation électromagnétique est affectée par l'absorption et la réfle-
xion des structures, des objets et des personnes.
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21.1. Recyclage

A

Les dispositifs médicaux usagés doivent étre jetés conformément aux pratiques
médicales actuelles ou a la réglementation locale concernant L'élimination des
déchets médicaux infectieux et biologiques.

A

Les piles et les appareils électriques/électroniques doivent étre recyclés con-
formément a la réglementation locale en vigueur et non pas jetés avec les or-
dures ménageres.

A

En cas de questions concernant le recyclage de ces produits, veuillez contacter
le fabricant ou ses représentants.

21.2. GARANTIE

Ce produit a été fabriqué selon les normes de qualité les plus strictes et soumis
a une inspection finale rigoureuse avant de quitter notre usine.

Ainsi, nous sommes heureux de pouvoir vous fournir une garantie de 2 ans a
compter de la date d‘achat pour toute défaillance due a des défauts de matéri-
aux ou de fabrication. Toute réclamation de garantie découlant d'une mauvaise
manipulation sera inadmissible.

Toutes les pieces défectueuses du produit seront remplacées ou réparées gra-
tuitement pendant la période de garantie. Cela exclut les pieces d'usure.

De plus, nous offrons une garantie de 5 ans pour l'étalonnage de résistance aux
chocs R1, comme requis pour la certification CE.

Une réclamation au titre de la garantie ne peut étre accordée que si cette carte
de garantie a été remplie et tamponnée par le revendeur et est jointe au produit.
Noubliez pas que toutes les réclamations de garantie doivent étre effectuées
pendant la période de garantie.

Nous serons bien entendu ravis d'effectuer des vérifications ou des réparations
apres expiration de la période de garantie, moyennant des frais d'intervention.
Nous proposons également des devis gratuits et sans engagement.

En cas de demande de garantie ou de réparation, veuillez renvoyer le produit
Riester avec la carte de garantie diment remplie a l'adresse suivante :

Rudolf Riester GmbH
Service des réparations RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen
Allemagne

99230 Ver. 6 2021-03

Numéro de série ou numéro de lot :
Date, cachet et signature du revendeur spécialisé
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1.Informacion importante a tener en cuenta antes de la puesta en marcha
Ha comprado un equipo de diagndstico de alta calidad de Riester, fabricado de
acuerdo con el Reglamento (UE] 2017/745 para dispositivos médicos y sujeto en
todo momento a los més estrictos controles de calidad. La excelente calidad
garantiza diagnésticos fiables. Este manual de usuario describe el uso de los
mangos de bateria de los cabezales de instrumentos de ri-scope® o ri-derma
y de sus accesorios de Riester. Lea atentamente las instrucciones de funciona-
miento antes de usary guardelas en un lugar seguro.

Sitiene alguna pregunta, péngase en contacto con nosotros o con su represen-
tante de Riester en cualquier momento. Nuestros datos de contacto se indican
en la Ultima pagina de este manual de usuario. Con mucho gusto le proporcio-
naremos la direccion de nuestro representante si lo solicita.

Tenga en cuenta que todos los instrumentos descritos en este manual de usua-
rio solo son adecuados para su uso por personas debidamente capacitadas. El
otoscopio quirdrgico del equipo Vet-1 es un instrumento que se fabricé exclu-
sivamente para la medicina veterinaria y, por lo tanto, no tiene el marcado CE.
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1.1.Simbolos de seguridad

43

bol

Nota sul simbol

Sequire le istruzioni riportate nel manuale d'uso.

Parte applicata di tipo B

Dispositivo medico

Dispositivi con classe di protezione Il

Avvertenza!
Il simbolo di avvertenza generale indica una situazione potenzi-
almente pericolosa che puo causare gravi infortuni.

Attenzione!

Nota importante in questo manuale.

Il simbolo di attenzione indica una situazione potenzialmente
pericolosa che puo causare infortuni di grado lieve o moderato.
Puo anche essere usato per segnalare pratiche non sicure

Corrente continua

Corrente alternata

Data di produzione
YYMMDD (anno, mese, giorno)

Fabbricante

Codice del produttore

Numero di lotto/partita

Codice

Temperatura per trasporto e stoccaggio

Umidita relativa per trasporto e stoccaggio

Pressione atmosferica per trasporto e stoccaggio
Pressione atmosferica dell'ambiente operativo

Marcatura CE

Simbolo per la marcatura delle apparecchiature elettriche ed
elettroniche secondo la Direttiva 2002/96/CE.

Attenzione: le apparecchiature elettriche ed elettroniche usate
non devono essere trattate come normali rifiuti domestici, ma
devono essere smaltite separatamente, in conformita alle nor-
mative nazionali e dell'UE.

Radiazioni non ionizzanti

Bateria de iones de litio reciclable

Fecha de fabricacién/mes/afio

Precaucién: la ley federal [de EE. UU.) restringe la venta de este
dispositivo a médicos [médicos autorizados) o bajo prescripcién
médica.




1.2 Simbolos del embalaje

Simbolo | Nota sul simbolo

! Indica che il contenuto della confezione ¢ fragile; pertanto &
necessario maneggiarlo con cura.

Conservare in un luogo asciutto

TT Indica la posizione corretta per trasportare la confezione.

e
{72 Y Tenere lontano dalla luce del sole
[ ]

@ “"Punto verde" (specifico nazionale)

Advertencia: A

Tenga en cuenta que el funcionamiento correcto y seguro de nuestros instru-
mentos solo estd garantizado si tanto los instrumentos como sus accesorios
son exclusivamente de Riester. El uso de otros accesorios puede provocar un
aumento de las emisiones electromagnéticas o una reduccién de la inmunidad
electromagnética del dispositivo y puede provocar un funcionamiento incorrec-
to.

1.3.Precaucién/contraindicaciones

- Puede haber riesgo de ignicién de gases si el instrumento se utiliza en pre-
sencia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

- Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

- La exposicion a luz intensa durante una exploracion ocular prolongada con el

oftalmoscopio puede danar la retina. El producto y los espéculos auriculares

no son estériles. No lo utilice sobre tejidos lesionados.

Utilice espéculos auriculares nuevos o desinfectados para limitar el riesgo

de contaminacidn cruzada.

- Los espéculos auriculares utilizados se deben eliminar siguiendo las practi-
cas médicas vigentes o las normativas locales referentes a la eliminacion de
desechos contagiosos y bioldgicos.

- Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Ries-

ter.

La frecuencia y el procedimiento de limpieza deben cumplir con las normas

de limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas.

- Se deben tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccién de las

instrucciones de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

1.4.Poblacion prevista de pacientes
El dispositivo estd destinado a adultos y nifos.

1.5.0peradores/usuarios previstos
- Los oftalmoscopios estan destinados exclusivamente para su uso por médi-
cos en clinicas y consultorios médicos.

- Los otoscopios estan destinados exclusivamente para su uso por médicos en
clinicas y consultorios médicos.

1.6. Habilidades requeridas/formacion del operador

Dado que solo los médicos usan los oftalmoscopios, tienen las cualificacio-
nes adecuadas.

Dado que solo los médicos utilizan los otoscopios, tienen las cualificaciones
adecuadas.

1.7.Condiciones ambientales

- Oftalmoscopios

- Otoscopios

El dispositivo esta disefiado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado.

El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o adversas.
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1.8 Advertencias/precaucion
A Advertencia:

El simbolo general de advertencia indica una situacién potencialmente peligro-
sa que podrfa provocar lesiones graves.

A

No lo use en un entorno de resonancia magnética.

A

iExiste el riesgo de ignicién de gases si el dispositivo funciona en presencia
de mezclas inflamables o mezclas de medicamentos y aire u oxigeno u oxido
nitroso!

El dispositivo no debe utilizarse en habitaciones en las que estén presentes
mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos y aire u oxigeno u
éxido nitroso, por ejemplo, quiréfanos.

A

iDescarga eléctrical
La carcasa del ri-scope L solo la pueden abrir personas autorizadas.

A

iDafos en el dispositivo debido a caidas o a una alta influencia de descarga
electrostatica!

Si el dispositivo no funciona, debe devolverse al fabricante para su reparacién.

A

El dispositivo debe usarse en un entorno controlado.

El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o adversas.

A iPrecaucion!

El simbolo de precaucion indica una situacion potencialmente peligrosa que
podria provocar lesiones leves o moderadas. También se puede usar para ad-
vertir sobre précticas inseguras.

A

El funcionamiento impecable y sequro de los instrumentos ri-scope L solo
estd garantizado si se utilizan repuestos y accesorios originales de Riester.

A

Los dispositivos electrénicos viejos deben desecharse de acuerdo con las pau-
tas institucionales para la eliminacién de dispositivos caducados.

A

La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccién de las instrucciones
de uso.

A

Recomendamos retirar las pilas (recargables) del mango de la bateria antes de
limpiar o desinfectar.

Limpie y desinfecte los dispositivos ri-scope L con cuidado para que no penetre
liquido en el interior.

iNunca coloque los dispositivos encima de liquidos!
Los instrumentos con mangos de baterfa se suministran sin esterilizar. No uti-
lice etileno, éxido de gas, calor, autoclave ni cualquier otro método agresivo

para esterilizar el dispositivo. Los dispositivos no han sido aprobados para el
reprocesamiento mecanico o la esterilizacién. Esto provoca dafios irreparables.
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A

El paciente no es el operador previsto.
El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

El personal cualificado son médicos o enfermeros en hospitales, centros médi-
cos, clinicas y consultorios médicos.

A

iPrecaucidn!
Responsabilidad del usuario
Es su responsabilidad:

El usuario debe verificar la integridad y la totalidad de los instrumentos antes
de cada uso. Todas las piezas deben ser compatibles entre si.

Las piezas incompatibles pueden provocar un rendimiento degradado.

No use nunca un dispositivo defectuoso a sabiendas.

Reemplace las piezas que estén defectuosas, desgastadas, faltantes o incom-
pletas.

Pdngase en contacto con el centro de servicio aprobado por la fabrica més cer-
cano si necesita reparaciones o reemptazos.

Ademds, el usuario del dispositivo es el tnico responsable del mal funciona-
miento resultante del uso incorrecto, mantenimiento incorrecto, reparacion
inadecuada, dafos o cambios por personas que no sean empleados de Riester
o personal de servicio autorizado.

A

Se debe informar al fabricante y a la autoridad competente del Estado miembro
en el que esté establecido el usuario y/o paciente sobre los incidentes graves
que hayan ocurrido en relacién con el producto.

A

En caso de cualquier problema con el producto o su uso, pdngase en contacto
con su médico de inmediato

1.9. Alcance de entrega
10562
Ri-scope L1, XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, iluminacion directa

10563
Ri-scope L1, XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, iluminacion directa

10563-301
Ri-scope L1, XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, iluminacién directa

10564
Ri-scope L2, XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra 6ptica

10580
Ri-scope L2, XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra éptica

10565
Ri-scope L2 LED, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra dptica

10580-301
Ri-scope L2 XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, fibra éptica

10565-301
Ri-scope L2 LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo, fibra éptica

10566
Ri-scope L3 XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra dptica

10581
Ri-scope L3 XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra dptica

10567
Ri-scope L3 LED, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, fibra dptica
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10581-301
Ri-scope L3 XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, fibra dptica

10567-301

Ri-scope L3 LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo, fibra éptica

10568

Ri-scope L1 XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo basico

10569

Ri-scope L1 XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo basico

10569-203

Ri-scope L1 LED, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo béasico

10569-301

Ri-scope L1 XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, modelo basico

10594-301

Ri-scope L1 LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo, modelo basico

10570

Ri-scope L2 XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo basico mejorado

10571

Ri-scope L2 XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo basico mejorado

10571-203

Ri-scope L2 LED, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, modelo basico mejorado

10571-301

Ri-scope L2 XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, modelo basico mejorado

10595-301

Ri-scope L2 LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo, modelo bésico mejorado
0572 Ri-scope L3 XL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo, versién maxima
0573 Ri-scope L3 XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, version maxima

1
1
10573-203  Ri-scope L3 LED, 3,5V, sin dispositivo antirrobo, version maxima
10573-301 Ri-scope L3 XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo, version maxima
10596-301  Ri-scope L3 LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo, versién méaxima
3700

Otoscopio ri-scope® L1 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o ri-accu®

3701
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu

3705
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, mango AA para 2 pilas alcalinas AA o ri-ac-
cu®

3706
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, mango AA para 2 pilas alcalinas AA o ri-ac-
cu®

3708
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 2,5V, mango AA para 2 pilas alcalinas AA
o ri-accu

3709
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 2,5V, mango AA para 2 pilas alcalinas AA
o ri-accu

3707-550 Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, mango AA para ri-accu®
3708-550 Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 3,5V, mango AA para ri-ac-
cu® L

3709-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 3,5V, mango AA para ri-accu® L

3722

Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu®
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3723
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu®

3716
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu®

3701
Otoscopio ri-scope® L F.O0. L3 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu®

3703
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu

3704
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 2,5V, mango C para 2 pilas alcalinas C o
ri-accu

3702-550
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3703-550
ri-scope® L F.Otoscopio L2 LED, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3704-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3727
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, mango AA para 2 pilas alcalinas AA
o ri-accu®

3724-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3725-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3726-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 XL, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3728-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, mango AA para ri-accu® L

3729-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 3,5V, mango AA para ri-accu® L

3730-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 XL, 3,5V, mango AA para ri-accu® L

3810-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 LED, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3811-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 LED, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3812-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 LED, 3,5V, mango C para ri-accu® L

3813-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 LED, 3,5V, mango AA para ri-accu® L

3816-203
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL/LED, 3,5V, mango para ri-accu® L

3817-203
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 3,5V, mango C para ri-ac-
cu® L

3818-203
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 L1 LED, 3,5V, mango AA para
ri-accu® L

3747
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 L1 XL, 2,5 V, mango para 2 pilas
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alcalinas AA o ri-accu®

3743
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, mango C para 2 pilas alca-
linas C o ri-accu

3751
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 L2 XL/XL, 2,5V para 2 pilas alca-
linas C o ri-accu®

3744-550
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, mango para ri-accu® L

3745
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L3 L2 XL, 2,5 V, mango para 2 pilas
alcalinas C o ri-accu®

3746
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L3 L2, LED/LED, 2,5V, mango C para
2 pilas alcalinas C o ri-accu

3746-550
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L3 L2 LED/XL, 3,5V, mango C para
ri-accu® L

3748
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 L1, LED/LED, 2,5V, mango AA
para 2 pilas alcalinas AA o ri-accu

3748-550
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L2 L1 LED/XL, 3,5V, mango AA para
ri-accu® L

3746-203
Otoscopio/oftalmoscopio ri-scope® L F.0. L3 L2 LED, 2,5V, mango para 2 pilas
alcalinas C o ri-accu®

10543
Retinoscopio de hendidura ri-scope HL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo

10544
Retinoscopio de hendidura ri-scope XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo

10544-301
Retinoscopio de punto ri-scope XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo

10545
Retinoscopio de punto ri-scope HL, 2,5V, sin dispositivo antirrobo

10546
Retinoscopio de punto ri-scope XL, 3,5V, sin dispositivo antirrobo

10546-301
Retinoscopio de punto ri-scope XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo

3410
Retinoscopio de hendidura ri-scope HL, 2,5V, en caja con rheotronicy 2 pilas C

3430
Retinoscopio de punto ri-scope HL, 2,5V, en caja con rheotronicy 2 pilas C

3782-550
Ri-scope con retinoscopio de hendidura XL, 3,5V, en caja con rheotronic y ri-ac-
cul

3787-550
Ri-scope con retinoscopio de punto XL, 3,5V, en caja con rheotronic y ri-accu L

3799
Ri-vision con retinoscopio de punto HL, 2,5V, en caja con rheotronic y 2 pilas C

3801-550
Ri-vision con retinoscopio de punto XL, 3,5V, en caja con rheotronic y ri-accu L

10551
Cabezal de dermatoscopio ri-derma XL, 3,5V
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10551-301
Cabezal de dermatoscopio ri-derma XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo

10577 Cabezal de dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V

10577-301 Cabezal de dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V, con dispositivo
antirrobo

3390 Dermatoscopio ri-derma XL, 2,5V, con mango C

3777 Dermatoscopio ri-derma LED, 2,5V, con mango C

3777-550 Dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V, con mango C

10560 Otoscopio quirdrgico XL, 2,5V

10561 Otoscopio quirdrgico, 3,5V, XL

10561-301  Otoscopio quirdrgico XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo

10534 Soporte de depresor lingual, 2,5V, XL

10535 Soporte de depresor lingual, 3,5V, XL

10574 Soporte de depresor lingual, 3,5V, LED

10535-301  Soporte de depresor lingual XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo
10574-301  Soporte de depresor lingual LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo

10536 Espéculo nasal XL, 2,5V
10537 Espéculo nasal XL, 3,5V
10575 Espéculo nasal LED, 3,5V

10537-301 Espéculo nasal XL, 3,5V, con dispositivo antirrobo
10575-301 Espéculo nasal LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo
10538 Portaldmparas XL, 2,5V

10539 Portaldmparas XL, 3,5V

10576 Portaldmparas LED, 3,5V

10539-301 Portaldmparas XL, 3,5 V, con dispositivo antirrobo
10576-301 Portaldmparas LED, 3,5V, con dispositivo antirrobo

Mangos de bateria y estaciones de carga:

N.° de art.: 10670
Mango de bateria tipo C rheotronic®, cromado en negro para 2 pilas C o 1
ri-accu®/ri-accu® L

N. de art.: 10686
Pilas alcalinas C, 1,5V, MV 1400 LR 14

N.° de art.: 10691
Baterfa de iones de litio, 3,5 V, ri-accu®L para mango de bateria tipo C y
ri-charger® L

N.° de art.: 10694
Bateria de iones de litio, 3,5V, ri-accu®L para cargador enchufable para mango
de bateria tipo C

N.° de art.: 10670
Mango de bateria tipo C rheotronic®, cromado en negro para 2 pilas C o 1
ri-accu®/ri-accu® L

N.° de art.: 10686
2 pilas alcalinas C, 1,5V, MV 1400 LR14

N.° de art.: 10691
Baterfa de iones de litio, 3,5 V, ri-accu®L para mango de baterfa tipo C y
ri-charger® L

N.° de art.: 10694
Baterfa de iones de litio, 3,5V, ri-accu®L para cargador enchufable para mango
de baterifa tipo C

N.° de art.: 10699
Bateria de iones de litio, 3,5V, ri-accu® USB para mango de bateria tipo C

N.° de art.: 10642
Mango de bateria tipo AA con rheotronic® para 2 pilas AA o 1 ri-accu®/ri-ac-
cu® L

N.° de art.: 10685
4 pilas alcalinas AA [Mignon), tipo E 91, alcalinas, 1,5V

N.° de art.: 10690
Baterfa de iones de litio, 3,5 V, ri-accu®L para mango de bateria tipo AA 'y
ri-charger® L

N.° de art.: 10705
ri-charger® L 3,5V/230 V con soporte de pared
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N.° de art.: 10706
ri-charger® L 3,5 V/120 V con soporte de pared

N.° de art.: 10707
Cargador enchufable para baterfa de iones de litio, 3,5V, ri-accu®L para mango
de bateria tipo C, con enchufe para la UE

N.° de art.: 10708
Cargador enchufable con bateria de iones de litio, 3,5V, ri-accu®L para mango
de baterfa tipo C, con enchufe para la UE

N.° de art.: 10704
ri-accu USB con mango tipo C, cable de carga y fuente de alimentacion

2. Mangos de bateria y puesta en servicio

2.1. Finalidad/indicacién

Los mangos de bateria de Riester descritos en este manual se utilizan para
alimentar los cabezales de los instrumentos (las [dmparas estan incorporadas
en los cabezales de los instrumentos correspondientes). También sirven como
soporte. Mangos de bateria junto con cargador enchufable para ri-accu® L.

2.2. Gama de productos con mango de bateria

Todos los cabezales de instrumentos descritos en este manual se ajustan a los
siguientes mangos de bateria y, por lo tanto, se pueden combinar individual-
mente. Todos los cabezales de instrumentos también encajan en los mangos
del modelo de pared ri-former®.

precaucion /N

Los cabezales de los instrumentos LED solo son compatibles siguiendo un
numero de serie particular de la unidad de diagndstico ri-former®. La infor-
macién sobre la compatibilidad de su unidad de diagndstico esta disponible
si la solicita.

2.3. Mango de bateria tipo C con rheotronic® 2,5V

Para usar estos mangos de bateria, necesita 2 pilas alcalinas estandar tipo C
Baby (norma CEI LR14) o un ri-accu® 2,5 V. El mango del ri-accu® de Riester
solo se puede cargar en el ri-charger® de Riester.

2.4. Mango de bateria tipo C con rheotronic® 3,5 V (para ri-charger® L) Para
usar este mango de bateria necesita:

- 1 pila recargable de Riester, 3,5V (n° de art. 10691ri-accu® L).

- 1 cargador ri-charger® L (n° de art. 10705, n° de art. 10706)

2.5. Mango de bateria tipo C con rheotronic®, 3,5V

Para cargar en una toma de 230 V o 120 V. Para usar este mango de toma
necesita:

- 1 pila recargable de Riester 3,5V (n° de art. 10692 ri-accu® LJ.

2.6. Mango de bateria tipo C con rheotronic® 3,5V (para cargador enchufable).
Para usar este mango de bateria necesita:

- 1 pila recargable de Riester 3,5V [n° de art.10694 ri-accu® L).

- 1 cargador enchufable (n° de art. 10707).

Nuevo USE l® ri-accu®

2.6.1 N° de art. 10704

Mango de bateria tipo C con rheotronic® 3,5 V'y con ri-accu® La tecnologia

de carga USB contiene:

- 1 pila recargable de Riester 3,5V [n° de art. 10699 ri-accu® USB)

- 1 mango tipo C rheotronic®

- 1 cable USB tipo C para cargar la bateria mediante cualquier fuente de ali-
mentacién USB/fuente de alimentacion sin contacto con el paciente homolo-
gado por DIN EN 60950/DIN EN 62368-1 (2 MOOP). Riester ofrece una fuente
de alimentacion opcional médicamente aprobada con el n° de art. 10709.

Funcionamiento:

Cabezal de instrumento con mango de bateria tipo C y ri-accu® El USB esta
listo para usarse mientras se carga.

Por lo tanto, se puede utilizar durante la exploracién de un paciente mientras
se esta cargando.

precaucion /N

Si se realiza una exploracién del paciente durante la carga (mango de bateria
tipo C con tecnologia de carga USB, n° de

art. 10704), solo se puede usar la fuente de alimentacion médica de Riester (n°®
de art. 10709), ya que este sistema ME fue probado de acuerdo con la norma
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CEI 60601-1: 2005 (tercera edicién) + CORR.1: 2006 + CORR.2: 2007 + A1: 2012y
estd médicamente aprobado.

Este USB de ri-accu® tiene un indicador de estado de carga.

ELLED esté verde: la baterfa estd completamente cargada.

ELLED parpadea en verde: la bateria se esta cargando.

ELLED esté naranja: la baterfa esta demasiado débil y debe cargarse.

- Especificaciones:

Bateria de iones de litio 18650, 3,6 V, 2600 mAh, 9,62 Wh

Temperatura ambiente: 0 °C a +40 °C

Humedad relativa: 30 % a 70 % sin condensacién

Temperatura de transporte y almacenamiento: -10 °C a +55 °C

Humedad relativa: 10 % a 95 % sin condensacién

Presién de aire: 800 hPa - 1100 hPa Entorno operativo:

El USB de ri-accu® debe ser utilizado exclusivamente por profesionales en
clinicas y consultorios médicos.

2.7. Mango de bateria tipo AA con rheotronic®, 2,5V
Para usar estos mangos de bateria, necesita 2 pilas AA alcalinas estandar (nor-
ma CEIl LR6)

2.8. Mango de bateria tipo AA con rheotronic® 3,5V (para ri-charger® L) Para
usar este mango de bateria necesita:

- 1 pila recargable de Riester 3,5V (n° de art.10690 ri-accu® L)

- 1 cargador ri-charger® L (n° de art. 10705, n° de art. 10706)

3. Uso (insercién y extraccion de baterias y baterias recargables)

precaucion /N
jUtilice solo las combinaciones descritas en 2.3 a 2.8!

3.1. Insertar las pilas:

Mangos de bateria (2.3 y 2.7) tipo C y AA con rheotronic® 2,5 V:

- Desatornille la tapa del mango de la baterfa en la parte inferior del mango
en sentido antihorario.

Introduzca las pilas alcalinas estandar designadas para este mango de ba-
teria con el lado positivo en la direccion de la parte superior del mango en el
mango de la bateria.

- Vuelva a atornillar firmemente la tapa del mango de la bateria.

3.2. Retirar las pilas:

Mangos de bateria (2.3'y 2.7) tipo C y AA con rheotronic® 2,5 V:

- Desatornille la tapa del mango de la bateria en la parte inferior del mango
en sentido antihorario.

- Retire las pilas del mango de la baterfa sosteniendo la abertura del mango
de la bateria ligeramente hacia abajo y agitandola un poco si es necesario.

- Vuelva a atornillar firmemente la tapa del mango de la baterfa.

precaucion /N

Para todas las baterias instaladas de fabrica o suministradas por separado, la
ldmina de seguridad roja en el lado positivo debe quitarse antes de la puesta
en marcha.

precaucion /N

Solo se aplica al mango de baterfa (2,5) tipo C con rheotronic® 3,5V para cargar
en una toma de 230 Vo 120 V.

Al usar el nuevo ri-accu® L, n® de art. 10692, asegurese de que el resorte de la
tapa del mango de la bateria no esté aislado. Al usar el viejo ri-accu® L, n° de
art. 10692, el resorte debe estar aislado [jpeligro de cortocircuito!).

3.3. Insertar las pilas:

Mangos de bateria (2,4 y 2,8) tipo C y AA con rheotronic® 3,5 V (para ri-char-
ger® L).

Mango de bateria (2,6) tipo C con rheotronic® 3,5V (para cargador enchufable).
Mango de baterfa (2,5) tipo C con rheotronic® 3,5 V para cargar en una toma
de 230V o 120 V.

neuer ri-accu®L alter ri-accu®L
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precaucion /N

iTenga en cuenta la informacion de seguridad!

- Desatornille la tapa del mango de la bateria en la parte inferior del mango
en sentido antihorario

Retire la [dmina de seguridad roja en el lado positivo de la baterfa durante la
puesta en marcha inicial.

- Introduzca la pila adecuada para el mango de la baterfa (consulte 2.2) en el
mango de la bateria con el lado positivo apuntando hacia la parte superior
del mango. Ademas del simbolo mds, también encontrard una flecha que le
muestra la direccién de insercion en el mango de la baterfa.

Vuelva a atornillar firmemente la tapa del mango de la bateria.

3.4. Extraccion de las pilas recargables:

Mangos de bateria (2,4 y 2,8) tipo C y AA con rheotronic® 3,5 V (para ri-char-
ger® L).

Mango de bateria (2,6) tipo C con rheotronic® 3,5V (para cargador enchufable).
Mango de bateria (2,5) tipo C con rheotronic® 3,5V para cargar en una toma
de 230Vo 120 V.

precaucion /N

iTenga en cuenta la informacién de seguridad!

- Desatornille la tapa del mango de la bateria en la parte inferior del mango
en sentido antihorario.

- Retire las pilas del mango de la baterfa sosteniendo la abertura del mango
de la baterfa ligeramente hacia abajo y agitandola un poco si es necesario.

- Vuelva a atornillar firmemente la tapa del mango de la baterfa.

4. Mangos de carga de bateria con pilas recargables

4.1. Mangos de bateria (2,4 y 2.8) tipo C y AA con rheotronic® 3,5 V (para-

ri-charger® L).

- Solo se puede cargar en el cargador ri-charger® L (n° de art. 10705, n° de
art. 10706) de Riester.

- El cargador ri-charger® L viene con un manual de usuario adicional que
debe tenerse en cuenta.

4.2. Mango de baterfa (2,6) tipo C con rheotronic® 3,5 V [para cargador en-
chufable).
- Solo se puede cargar con el cargador enchufable [n° de art. 10707) de Riester.

Para este propdsito, el pequenio enchufe redondo en la parte inferior del man-
go de la bateria se conecta a la pila recargable en la abertura de la tapa del
mango de la bateria [n° de art. 10694 ri-accu® L. Ahora conecte el enchufe
de alimentacion del cargador enchufable a la fuente de alimentacion. El estado
de carga de la bateria se indica mediante el LED del cargador enchufable. La
luz roja significa que se estd cargando, la luz verde significa que la bateria esta
completamente cargada.

4.3. Mango de bateria (2,5) tipo C con rheotronic® 3,5 V para cargar en una

tomade 230Vo 120V

- Retire la base del mango del zécalo girdndola en sentido antihorario. Los
contactos del enchufe se vuelven visibles. Los contactos redondos son para
usar con una red de 230V, los contactos planos son para usar con una red de
120 V. Ahora conecte la base del mango en el enchufe para cargar.

precaucion /N
Antes de utilizar el mango del enchufe por primera vez, debe cargarse en el
enchufe durante un maximo de 24 horas.

precaucion /N
El mango del enchufe no debe cargarse durante mas de 24 horas.

precaucion /N

iEl mango nunca debe estar en el enchufe al cambiar la bateria!
Especificaciones:

Opciones de version de 230V o 120V

precaucion /N

« Si no usa el dispositivo durante mucho tiempo o lo lleva consigo mientras
viaja, retire las baterfas y las pilas recargables del mango.

Deben insertarse baterfas nuevas cuando la intensidad de la luz del instru-
mento sea mas débil.

Para obtener un rendimiento de luz éptimo, le recomendamos que siempre
introduzca pilas nuevas de alta calidad cuando cambie la bateria (como se
describe en 3.1y 3.2).

Si existe la sospecha de que ha penetrado liquido o condensacién en el man-
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go, no se debe cargar bajo ninguna circunstancia. Esto puede causar una
descarga eléctrica potencialmente mortal, especialmente con los mangos
enchufables.

o Para prolongar la vida Util de la bateria, la bateria no debe cargarse hasta que
laintensidad de la luz del instrumento sea mas débil.

4.4, Eliminacién:

Tenga en cuenta que las pilas [recargables) deben desecharse de una for-
ma especial. Puede obtener informacién sobre esto en su municipio o en su
consultor ambiental responsable.

5. Colocacion de cabezales de instrumentos

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la bateria. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la bateriay gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girdndolo en sentido antihorario.

5.1. Encendido y apagado.

Con mangos de bateria tipo C y AA, encienda el instrumento presionando el
anillo de conmutacién en la parte superior del mango en el sentido de las agu-
jas del reloj. Para apagar el instrumento, gire el anillo en sentido antihorario
hasta que el dispositivo se apague.

5.2. rheotronic® para regular la intensidad de la luz

rheotronic® permite ajustar la intensidad de la luz en los mangos de bateria
tipo C y AA. La intensidad de la luz puede ser més débil o mas fuerte dependi-
endo de la frecuencia con la que toque el anillo del interruptor en el sentido de
las agujas del reloj o en el sentido contrario a las agujas del reloj.

precaucion /N

La intensidad de la luz es del 100 % cada vez que se enciende el mango de la
bateria. Apagado automatico de seguridad después de 180 segundos.
Explicacién del simbolo en el mango del enchufe:

precaucion /N
iTenga en cuenta las instrucciones de uso!

6. Otoscopio ri-scope® L
Funci iento del dispositivo:

1) Espéculos auriculares

2) Montura de bayoneta

3) Lente giratoria, aumento de 3x
4) Lente OP

5) Pulsador para la expulsién del espéculo auricular (solo L3)

6.1. Finalidad/indicacién

El otoscopio de Riester descrito en estas instrucciones de uso ha sido creado
para iluminary explorar el conducto auditivo acoplado con uno de los espéculos
auriculares de Riester .

6.2. Colocacion y extraccion de espéculos auriculares

El cabezal del otoscopio es compatible con espéculos auriculares desechables
[en negro) de Riester o espéculos auriculares reutilizables (en negro) de Ries-
ter. El tamano de los espéculos auriculares viene marcado en la parte posterior
del espéculo.

Otoscopio L1y L2

Gire el espéculo en el sentido de las agujas del reloj hasta que sienta resisten-
cia. Para quitar el espéculo, girelo en sentido antihorario.

Otoscopio L3

Coloque el espéculo seleccionado en el accesorio de metal cromado del otos-
copio hasta que encaje en su lugar. Para retirar el espéculo, pulse el botén azul
de expulsion. El espéculo se desprenderd automaticamente.
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6.3. Lente de aumento giratoria para agrandar
La lente giratoria esta fijada al dispositivo y se puede girar 360°.

6.4. Insercion de instrumentos externos en el oido.
Si desea insertar instrumentos externos en el oido (por ejemplo, unas pinzas),
debe girar la lente giratoria (aprox. 3 aumentos) situada en el cabezal del otos-
copio 180°. Ahora puede insertar la lente quirdrgica.

6.5. Otoscopia neumatica

La otoscopia neumatica (= exploracién del timpano) requiere una esfera que
no se incluye en el pedido normal, pero que se puede pedir por separado. La
manguera de la esfera se coloca en la conexion. Ahora puede introducir con
cuidado la cantidad necesaria de aire en el canal auditivo.

6.6. Datos técnicos de la lampara

Otoscopio XL 2,5V, 2,5V, 750 mA, promedio de vida Util 15 h
Otoscopio XL 3,5V, 3,5V, 720 mA, promedio de vida Gtil 15 h
Otoscopio LED 2,5V, 2,5V, 280 mA, promedio de vida atil 10.000 h
Otoscopio LED 3,5V, 2,5V, 280 mA, promedio de vida atil 10.000 h

7.0ftalmoscopios ri-scope® L
Funcionamiento del dispositivo:

1 2 3 4 5

1) Pantalla de dioptrias
2) Rueda de dioptrias

3] Simbolos de apertura
4) Rueda de apertura

5] Rueda de filtro

6) Cabezal de bayoneta

7.1. Finalidad/indicacién
El oftalmoscopio de Riester descrito en estas instrucciones de uso se ha fabri-
cado para examinar el ojo y el fondo de ojo.

precaucion /N

Debido a que la exposicién prolongada a luz intensa puede danar la retina, el
uso del dispositivo para la exploracion ocular no debe prolongarse mas de lo
necesarioy el ajuste de brillo no debe exceder el necesario para unavisién clara
de las estructuras en cuestion.

La dosis de irradiacion de la exposicion fotoquimica a la retina es el producto de
lairradiancia y la duracion de la irradiacion. Si la irradiancia se reduce a la mit-
ad, el tiempo de irradiacién puede ser el doble para alcanzar el limite maximo.

Si bien no se han identificado peligros graves de radiacion éptica por el uso
directo o indirecto de oftalmoscopios, se recomienda que la intensidad de la
luz dirigida hacia el ojo del paciente se limite al nivel minimo necesario para
un reconocimiento/diagnéstico. Los bebés / nifios, los afésicos y las personas
con enfermedades oculares tienen un mayor riesgo. El riesgo puede aumentar
si el paciente ya ha sido examinado con este u otro instrumento oftalmoldgico
durante las Ultimas 24 horas. Esto es especialmente cierto cuando el ojo ha
sido expuesto a la fotografia retiniana.

La luz de este instrumento puede ser dafina. El riesgo de dafo ocular aumenta
con la duracion de la irradiacién. Un periodo de irradiacién con este instru-
mento a una intensidad maxima superior a > 5 min excede el valor estandar
de riesgos.

Este instrumento no presenta un peligro fotobioldgico de acuerdo con la norma
DIN EN 62471. Sin embargo, cuenta con una parada de seguridad que se pone
en marcha transcurridos 2-3 minutos.

7.2. Rueda de lentes con lentes de correccién

Las lentes de correccion se pueden ajustar en la rueda de lentes. Estan dispo-
nibles las siguientes lentes de correccion:

Oftalmoscopio L1y L2

Mas: 1-10, 12, 15, 20, 40

Menos: 1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

Oftalmoscopio L3

Mas: 1-45 en intervalos individuales

Menos: 1-44 en intervalos individuales
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Los valores se pueden leer en el campo de vision iluminado. Los valores positi-
vos se indican en nimeros verdes, y los negativos en rojo.

7.3. Aperturas

Se pueden seleccionar las siguientes aperturas con la rueda de apertura ma-
nual:

Oftalmoscopio L1

Apertura semicircular pequena/mediana/grande, estrella de fijacion y hendi-
dura.

Oftalmoscopio L2

Apertura semicircular pequefia/mediana/grande, estrella de fijacién y hendi-
dura

Oftalmoscopio L3

Apertura semicircular pequena/mediana/grande, estrella de fijacion y hendi-
dura.

Apertura Funcion

v
[ ]
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Semicirculo: para la exploracién de cristalinos nublados.
Circulo pequefio: para reducir reflejos en pupilas pequefias
Circulo mediano: para reducir reflejos en pupilas pequefas
Circulo grande: para exploraciones de fondo de ojo normales
Rejilla: para la evaluacién topogréfica de los cambios retinianos

Hendidura: para determinar diferencias de nivel

Estrella de fijacion: para determinar la fijacién central o excéntrica

7.4 Filtros

Los siguientes filtros se pueden aplicar a cada apertura usando la rueda de
filtros:

Filtro sin rojo para oftalmoscopio L1

Filtro exento de rojo, filtro azul y filtro de polarizacion para oftalmoscopio L2.
Filtro exento de rojo, filtro azul y filtro de polarizacién para oftalmoscopio L3.

Filtro Funcién

Filtro exento de rojo: mejora de contraste para evaluar cambios vasculares mi-
nimos, por ejemplo, sangrado de la retina

Filtro de polarizacién: para una evaluacion precisa de los colores de tejidos que
evita los reflejos de la retina

Filtro azul: para mejorar el diagnéstico de las anomalias vasculares o hemorra-
gias, para oftalmologia con fluoresceina.

Para L2 + L3, cada filtro se puede cambiar con cada apertura.

7.5. Dispositivo de enfoque [solo para L3)
Al girar la rueda de enfoque, puede ajustar rapidamente el area de exploracion
para verla a varias distancias.

7.6. Lupa

Con el conjunto de oftalmoscopio se suministra una lupa con un aumento de 5x.
Esto se puede sostener entre el cabezal del instrumento y el &rea de explora-
cidn segun sea necesario. El area de exploracion se agranda en consecuencia.

7.7. Datos técnicos de la lampara

Oftalmoscopio 2,5V XL 2,5V 750 mA, promedio de vida Util 15 h
Oftalmoscopio 3,5 V XL 3,5V 690 mA, promedio de vida Util 15 h
Oftalmoscopio 3,5V LED 3,5V 29 mA, promedio de vida util 10.000 h

8. Retinoscopios de hendidura y punto
Funci iento del dispositivo: 1 2 3 4 5

1) Escala de 360°

2] Ventana de exploracién

3) Montura de bayoneta

4] Ventana de exploracion
(lado del paciente)

5) Rueda de enfoque
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8.1 Finalidad/indicacién
Los retinoscopios de hendidura/punto descritos en estas instrucciones de uso
se fabricaron para determinar la refraccion (ametropia) del ojo.

8.1.1. Contraindicacion:
Puede haber riesgo de ignicién de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

La exposicion a luz intensa durante una exploracién ocular prolongada con el
retinoscopio puede danar la retina.

El producto no es estéril. No lo utilice sobre tejidos lesionados.
Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.

La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccidn de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

8.1.2. Poblacion prevista de pacientes:
- Eldispositivo esta destinado a adultos y nifios.

8.1.3. Operadores/usuarios previstos:
- Los retinoscopios estan destinados exclusivamente para su uso por médicos
en clinicas y consultorios médicos.

8.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
- Dado que solo los médicos utilizan los retinoscopios, tienen las cualificaci-
ones adecuadas.

8.1.5. Condiciones ambientales:

- Eldispositivo esta disefiado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado.

El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o adversas.

8.2 Puesta en marcha y funcionamiento

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la baterfa. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la bateria y gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girdndolo en sentido antihorario. Ahora puede usar
el tornillo moleteado para rotar la imagen de la hendidura y enfocar la imagen
de la hendidura o del punto.

8.3 Rotacion

La imagen de la hendidura se puede girar 360° utilizando el elemento de con-
trol. EL angulo respectivo se puede leer directamente en la escala del retinos-
copio.

8.4 Tarjeta de fijacion
Para la retinoscopia dindmica, las tarjetas de fijacion se cuelgan y se fijan en el

soporte del lado del objeto del retinoscopio.

8.5 Datos técnicos de la lampara

Retinoscopio de hendidura HL 2,5V, 2,5V, 440 mA, promedio de vida util 15 h
Retinoscopio de hendidura XL 3,5V, 3,5V, 690 mA, promedio de vida util 50 h
Retinoscopio de punto HL 2,5V, 2,5V, 450 mA, promedio de vida atil 15 h
Retinoscopio de punto XL 3,5V 3,5V 640 mA promedio de vida util 40h

9. Dermatoscopio 1 2 3 4 5

Funci niento del dispositivo:

1) Adaptador con escala respetuoso con
la piel

2) Carcasa de metal

3) Rueda de enfoque

4] Montura de bayoneta

5) Lupa, 10x
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9.1 Finalidad/indicacién

El dermatoscopio ri-derma descrito en estas instrucciones de uso se ha fabri-
cado para la deteccion precoz de cambios pigmentados en la piel (melanomas
malignos).

9.1.1. Contraindicacion:
Puede haber riesgo de ignicion de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

El producto no es estéril. No lo utilice sobre tejidos lesionados.
Utilice inicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.

La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccion de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

9.1.2. Poblacion prevista de pacientes:
- Eldispositivo esta destinado a adultos y nifios.

9 .1.3. Operadores/usuarios previstos:
- Los dermatoscopios estan destinados exclusivamente para su uso por médi-
cos en clinicas y consultorios médicos.

9.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
- Dado que solo los médicos utilizan los dermatoscopios, tienen las cualifi-
caciones adecuadas.

9.1.5. Condiciones ambientales:

- Eldispositivo estd disefado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado. El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras
o adversas.

9.2 Puesta en marcha y funcionamiento

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la baterfa. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la bateria y gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girdndolo en sentido antihorario.

9.3 Enfoque
Gire el anillo ocular para enfocar la lupa.

9.4 Adaptadores respetuosos con la piel

Se suministran dos adaptadores respetuosos con la piel:

1.Incluye una escala de 0 - 10 mm para la medicion de cambios en la melanina
de la piel, tales como el melanoma maligno.

2.Sin escala.

Ambos adaptadores respetuosos con la piel pueden retirarse y cambiarse con

facilidad.

9.5. Datos técnicos de la lampara

ri-derma XL 2,5V 750 mA promedio de vida Gtil 15 h
ri-derma XL 3,5V 690 mA promedio de vida atil 15 h
ri-derma LED 2,5V 280 mA promedio de vida Gtil 10.000 h
ri-derma LED 3,5V 280 mA promedio de vida Gtil 10.000 h

10. Soporte de lampara
Funci iento del dispositivo:

1) Portaldmparas con fibra dptica interna
2) Montura de bayoneta
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10.1. Finalidad/indicacién
El portaldmparas descrito en estas instrucciones de uso esta disenado para
iluminar la cavidad bucal y la faringe.

10.1.1. Contraindicacion:
Puede haber riesgo de ignicién de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.

La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccion de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

10.1.2. Poblacidn prevista de pacientes:
El dispositivo esta destinado a adultos y nifos.

10.1.3. Operadores/usuarios previstos:
Los soportes de lamparas estdn destinados exclusivamente para su uso por
médicos en clinicas y consultorios médicos.

10.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
Dado que solo los médicos utilizan soportes para [dmparas, tienen las cualifi-
caciones adecuadas.

10.1.5. Condiciones ambientales:

El dispositivo estd disefiado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado. El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o
adversas.

10.2. Puesta en marcha y funcionamiento

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la bateria. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la baterfay gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girdndolo en sentido antihorario.

10.3. Datos técnicos de la lampara

Portaldmparas XL 2,5V 2,5V 750 mA promedio de vida Gtil 15 h
Portaldmparas XL 3,5V 3,5V 690 mA promedio de vida Gtil 15 h
Portaldmparas LED 2,5V 2,5V 280 mA promedio de vida util 10.000 h
Portaldmparas LED 3,5V 3,5V 280 mA promedio de vida Util 10.000 h

11. Espéculo nasal
Funcionamiento del dispositivo: 1 2 3 4 5

1) Tornillo para expandir el espéculo
2] Lente giratoria para ampliacién de 2,5x
3] Espéculo expandible

4] Fibra dptica interna

5] Montura de bayoneta

11.1. Finalidad/indicacién
El espéculo nasal descrito en estas instrucciones de uso ha sido fabricado para
iluminary, por lo tanto, examinar el interior de la nariz.

11.1.1. Contraindicacion:
Puede haber riesgo de ignicién de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la baterfa nunca deben
colocarse encima de liquidos.
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Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.
La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccion de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

11.1.2. Poblacidn prevista de pacientes:
El dispositivo estd destinado a adultos y nifos.

11.1.3. Operadores/usuarios previstos:
Los espéculos nasales estén destinados exclusivamente para su uso por médi-
cos en clinicas y consultorios médicos.

11.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
Dado que solo los médicos utilizan los espéculos nasales, tienen las cualifi-
caciones adecuadas.

11.1.5. Condiciones ambientales:

El dispositivo estd disefiado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado. El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o
adversas.

11.2. Puesta en marcha y funcionamiento

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la bateria. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la bateriay gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girandolo en sentido antihorario. Son posibles dos
tipos de operacion: a) Expansion rapida

Empuje el tornillo de fijacion del cabezal del instrumento hacia abajo con el
pulgar. En este ajuste, la posicién del mango del espéculo no se puede cambiar.
b) Expansién individual

Gire el tornillo de ajuste en el sentido de las agujas del reloj hasta que alcance
el ancho de expansion deseado. Los véstagos se cierran de nuevo cuando se
gira el tornillo en sentido antihorario.

11.3. Lente giratoria

En el espéculo nasal hay una lente giratoria con un aumento de alrededor 2,5x,
que simplemente se puede sacar o volver a insertar en la abertura provista en
el espéculo nasal, segin sea necesario.

11.4. Datos técnicos de la lLampara

Espéculo nasal XL 2,5V 2,5V 750 mA promedio de vida atil 15 h
Espéculo nasal XL 3,5V 3,5V 720 mA promedio de vida atil 15 h
Espéculos nasales LED 2,5V 2,5V 280 mA promedio de vida atil 10,000 h
Espéculos nasales LED 2,5V 2,5V 280 mA promedio de vida Gtil 10,000 h

12. Soporte de depresor lingual
Funci iento del dispositivo: 1 2 3 4 5

1) Luz guia

2) Carcasa de plastico
3] Mecanismo deslizante para espatulas
4] Fibra optica interna
5) Montura de bayoneta

12.1. Finalidad/indicacién

El soporte del depresor lingual descrito en estas instrucciones de uso esta fa-
bricado para examinar el drea de la boca y la garganta en combinacion con
depresores estdndar de madera y plastico.

12.1.1. Contraindicacion:

Puede haber riesgo de ignicién de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.
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La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccién de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

12.1.2. Poblacidn prevista de pacientes:
El dispositivo estd destinado a adultos y nifios.

12.1.3. Operadores/usuarios previstos:
Los soportes de los depresores linguales estan destinados exclusivamente
para su uso por médicos en clinicas y consultorios médicos.

12.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
Dado que solo los médicos utilizan soportes para depresores linguales, tienen
las cualificaciones adecuadas.

12.1.5. Condiciones ambientales:

El dispositivo esta disefiado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado. El dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o
adversas.

12.2. Puesta en marcha y funcionamiento

Conecte el cabezal del instrumento requerido al soporte en la parte superior
del mango de modo que los dos huecos de la parte inferior del cabezal del
instrumento se alineen con los dos pasadores guia que sobresalen del mango
de la bateria. Presione suavemente el cabezal del instrumento sobre el mango
de la bateriay gire el mango en el sentido de las agujas del reloj hasta que se
detenga. El cabezal se quita girdndolo en sentido antihorario. Inserte un de-
presor lingual comercial de madera o plastico en la abertura debajo de la luz
que se abre hasta el tope. El depresor lingual es facil de quitar después del
reconocimiento accionando el eyector.

12.3. Datos técnicos de la lampara

Depresor lingual XL 2,5V 2,5V 750 mA promedio de vida Util 15 h

Soporte para depresor lingual XL 3,5V 3,5V 720 mA promedio de vida util 15 h
Depresor lingual LED 2,5V 2,5V 280 mA promedio de vida Gtil 10.000 h
Depresor lingual LED 3,5V 3,5V 280 mA promedio de vida util 10.000 h

13.Espejo laringeo 1 2
Funci niento del dispositivo:

1) Espejo
2] Soporte para portaldmparas

13.1. Finalidad/indicacién

Los espejos laringeos descritos en estas instrucciones de uso estan fabricados
para reflejar o examinar el drea de la boca y la garganta en combinacién con un
soporte de [dmpara de Riester.

13.2. Puesta en marcha

Los espejos laringeos solo se pueden utilizar en combinacion con el portalam-
paras. Esto garantiza una iluminacién dptima. Tome uno de los 2 espejos larin-
geos y fijelo en la parte delantera del portaldmparas en la direccién deseada.

14. Otoscopio quirdrgico para uso veterinario

Funci niento del dispositivo: 3 2 1 4

1) Soporte para espéculo auricular
2) Lampara

3) Lupa

4) Montura de bayoneta
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14.1. Finalidad/indicacién

El otoscopio quirdrgico de Riester descrito en este manual de usuario ha sido
fabricado exclusivamente para su uso en animales y para la medicina veterina-
ria 'y, por lo tanto, no cuenta con el marcado CE. Se puede utilizar para la ilu-
minacién y exploracion del canal auditivo, asi como para operaciones menores
en el canal auditivo.

14.1.1. Contraindicacion:

Puede haber riesgo de ignicion de gases si el instrumento se utiliza en presen-
cia de mezclas inflamables

o mezclas de productos farmacéuticos.

Los cabezales de los instrumentos y los mangos de la bateria nunca deben
colocarse encima de liquidos.

El producto y los espéculos auriculares no son estériles. No lo utilice sobre
tejidos lesionados.

Utilice espéculos auriculares nuevos o desinfectados para limitar el riesgo de
contaminacién cruzada.

Los espéculos auriculares utilizados se deben eliminar siguiendo las practi-
cas médicas vigentes o las normativas locales referentes a la eliminacion de
desechos contagiosos y biolégicos

Utilice Unicamente accesorios/consumibles de Riester o aprobados por Riester.

La frecuencia y la secuencia de limpieza deben cumplir con las normas de
limpieza de productos no estériles en las instalaciones respectivas. Se deben
tener en cuenta las instrucciones de limpieza/desinfeccién de las instrucciones
de uso.

El producto solo puede ser utilizado por personal cualificado.

14.1.2. Poblacion prevista de pacientes:
El dispositivo estd destinado a adultos y nifos.

14.1.3. Operadores/usuarios previstos:
Los otoscopios estan destinados exclusivamente para su uso por médicos en
clinicas y consultorios médicos.

14.1.4. Habilidades requeridas/formacion del operador:
Dado que solo los médicos utilizan los otoscopios, tienen las cualificaciones
adecuadas.

14.1.5. Condiciones ambientales:

El dispositivo esta disefado para su uso en habitaciones con un entorno con-
trolado. EL dispositivo no debe exponerse a condiciones ambientales duras o
adversas.

14.2. Colocacidn y extraccion de espéculos auriculares para medicina vete-
rinaria

Coloque el espéculo requerido en el soporte negro del otoscopio quirdrgico de
modo que el hueco del espéculo encaje en la guia del soporte. Sujete el espé-
culo girandolo en el sentido de las agujas del reloj.

14.3. Lente de aumento giratoria para agrandar
El otoscopio quirirgico cuenta con una pequena lente de aumento giratoria de
360° con un poder de aumento de aproximadamente 2,5 veces.

14.4. Insercion de instrumentos externos en el oido.
El otoscopio quirdrgico tiene un disefo abierto para poder insertar instrumen-
tos externos en el oido.

14.5. Datos técnicos de la lLampara

Otoscopio quirdrgico HL 2,5V 2,5V 680 mA promedio de vida Gtil 20 h
Otoscopio quirdrgico XL 3,5V 3,5V 700 mA promedio de vida til 20 h
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15. Otoscopio quirtrgico para uso en personas

3 2 1 4
1) Soporte para espéculo auricular
2) Ldmpara
3] Lupa /
4) Montura de bayoneta v/

15.1. Finalidad/indicacion

El otoscopio quirtrgico de Riester descrito en estas instrucciones de funciona-
miento ha sido fabricado para la iluminacién y exploracién del canal auditivo y
para la insercién de instrumentos externos en el canal auditivo.

15.2. Colocacidn y extraccion de espéculos auriculares para uso en personas.
Cologue el espéculo deseado en el soporte negro del otoscopio quirdrgico de
modo que la hendidura del espéculo encaje en la guia del soporte. Sujete el
espéculo girdndolo en el sentido de las agujas del reloj.

15.3. Lente de aumento giratoria para agrandar
El otoscopio quirlrgico cuenta con una pequefa lente de aumento giratoria de
360° con un poder de aumento de aproximadamente 2,5 veces.

15.4. Insercion de instrumentos externos en el oido.
El otoscopio quirdrgico ha sido disefado para poder insertar instrumentos ex-
ternos en el oido.

15.5. Datos técnicos de la lampara
Otoscopio quirdrgico HL 2,5V 2,5V 680 mA promedio de vida (til 20 h Otoscopio
quirdrgico XL 3,5V 3,5V 700 mA promedio de vida util 20 h

16. Reemplazo de la bombilla

Otoscopio L1

Retire el recipiente del espéculo del otoscopio. Desatornille la bombilla en sen-
tido antihorario. Apriete la bombilla nueva en el sentido de las agujas del reloj y
vuelva a colocar el soporte del espéculo.

16.1. Otoscopios L2, L3, ri-derma, portalamparas, espéculos nasales y so-
porte para depresor

Desatornille el cabezal del instrumento del mango de la bateria. La bombilla se
encuentra en la base del cabezal del instrumento. Con el dedo pulgary el indice
o una herramienta adecuada, extraiga la bombilla del cabezal del instrumento.
Inserte la nueva bombilla con firmeza.

16.2. Oftalmoscopios

Desatornille el cabezal del instrumento del mango de la bateria. La bombilla se
encuentra en la base del cabezal del instrumento. Retire la bombilla del cabe-
zal del instrumento con el pulgary el dedo indice o una herramienta adecuada.
Inserte la nueva bombilla con firmeza.

precaucion /N
El pasador de la bombilla debe insertarse en la ranura guia del cabezal del
instrumento.

16.3. Otoscopios quirdrgicos veterinarios/para personas
Desenrosque la bombilla del casquillo del otoscopio quiridrgico y enrosque fir-
memente una bombilla nueva.

17. Instrucciones de conservacion

17.1. Nota general

La limpieza y desinfeccién de los dispositivos médicos sirve para proteger al
paciente, al usuario y a terceros y para conservar el valor de los dispositivos
médicos. Debido al disefio del producto y los materiales utilizados, no se puede
determinar un limite definido para el nimero maximo posible de ciclos de re-
procesamiento. La vida Util de los dispositivos médicos esta determinada por su
funcionamiento y manejo cuidadoso.

Antes de devolverlos para su reparacion, los productos defectuosos deben ha-
ber pasado por el proceso de reacondicionamiento prescrito.
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17.2. Limpieza y desinfeccién
Para evitar una posible contaminacién cruzada, los instrumentos de diagndsti-
coy sus mangos deben limpiarse y desinfectarse periédicamente.

Los instrumentos de diagndstico junto con sus mangos se pueden limpiar por
fuera con un pafio himedo (si es necesario, humedecido con alcohol) hasta
que estén visualmente limpios. Limpie con desinfectante [p. ej. desinfectante
Bacillol AF de Bode Chemie GmbH [tiempo 30 s)) solo de acuerdo con las inst-
rucciones de uso del respectivo fabricante de desinfectante. Habida cuenta de
las directrices nacionales, solo deben emplearse desinfectantes con eficacia
probada. Después de desinfectar, limpie los instrumentos con un pafo himedo
para eliminar posibles restos de desinfectante.

Asegurese de que el pafio esté humedecido pero NO empapado, de modo que
no penetre humedad en las aberturas del instrumento de diagndstico o en su
mango.

Aseglrese de que el vidrio y las lentes solo se limpien con un pafio limpio y
seco.

precaucion /N
Los instrumentos de diagndstico no son dispositivos estériles; no se pueden
esterilizar.

PRECAUCION A

iNunca sumerja los cabezales y mangos del instrumento en liquidos!
jAseglrese de que no penetren liquidos en el interior de la carcasa! El articulo
no estd aprobado para el reprocesamiento y esterilizacién en maquinas. Esto
puede provocar danos irreparables.

A

Si un dispositivo reutilizable muestra signos de deterioro del material, no debe
reutilizarse y debe desecharse/reclamarse de acuerdo con los procedimientos
descritos en las secciones Desecho/Garantia.

17.3. Procesamiento de
espéculos auriculares reutilizables

Limpieza: manual

Equipo requerido: limpiador ligeramente alcalino (por ejemplo, neodisher Me-
diclean, Dr. Weigert 404333 ha sido validado) 15 °C-50 °C, cepillo de limpieza
(Interlock 09098 y 09050 han sido validados), agua corriente/agua del grifo 20 +
2°C de al menos calidad de agua potable, tina/lavabo para el agente de limpie-
za, pafios que no suelten pelusa (se han validado las toallitas Braun Eco 19726).

.La solucién de limpieza se ha producido de acuerdo con las instrucciones
del fabricante para el agente de limpieza (se ha validado neodisher Medic-
lean 0,5%).

.Sumerja completamente los dispositivos médicos en la solucidn limpiadora.

.Asegurese de que todas las superficies estén completamente humedecidas

con la solucién limpiadora.

Realice todos los pasos siguientes por debajo del nivel del liquido para evitar

que el liquido contaminado salpique.

. Cepille las areas dificiles de alcanzar de los espéculos auriculares sumer-
gidos con un cepillo suave durante el tiempo de exposicion. Preste atencion
a los lugares criticos y de dificil acceso donde no es posible una evaluacion
visual del efecto de limpieza.

.Eltiempo total de exposicién en la solucién limpiadora es de al menos 10
minutos (se han validado 10 minutos).

Retire los dispositivos médicos de la solucién limpiadora.

Enjuague los dispositivos médicos con agua corriente del grifo (al menos
de la calidad del agua potable] durante al menos 1 minuto (se ha validado 1
minuto) para eliminar por completo cualquier sobrenadante o solucion de
limpieza residual. Compruebe que el dispositivo esté limpio; si hay suciedad

visible, repita los pasos anteriores.

.Seque con un pano que no suelte pelusa.

~owN

o

o~

® N
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Desinfeccion: manual

Equipo requerido: Desinfectante [p. ej., CIDEX OPA, Johnson & Johnson
20391 ha sido validado), agua desmineralizada (agua desmineralizada libre de
microorganismos patégenos facultativos segun la recomendacion KRINKO/
BfArM] 20 + 2 °C, pafos estériles sin pelusa.

1. Prepare la solucién desinfectante de acuerdo con las instrucciones del fa-
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bricante (CIDEX OPA es una solucién lista para usar; la concentracion debe
controlarse con tiras reactivas, consulte las instrucciones del fabricante) (CI-
DEX OPA ha sido validado).

.Sumerja completamente los espéculos auriculares en la solucién desinfec-
tante.

Tiempo de exposicién de la solucion desinfectante segun las instrucciones
del fabricante para la desinfeccion de alto nivel (se ha validado CIDEX OPA
durante 12 minutos).

.Retire los espéculos auriculares de la solucién desinfectante y coléquelos en
una tina/palangana que contenga agua desmineralizada durante al menos 1
minuto (se ha validado 1 minuto).

Repita el paso dos veces con agua desmineralizada.

.Coloque los espéculos auriculares encima de un pafio limpio y seco y déjelos
secar.

N

@

~

oo

Mas informacion para el usuario:

Para obtener informacion sobre limpieza y desinfeccién, consulte la norma DIN
EN S0 17664.

La pagina de inicio de la Directriz RKI - KRINKO/BfArM también proporciona
periédicamente informacién sobre los avances en materia de limpieza y desin-
feccién para el reprocesamiento de productos sanitarios.

Espéculos auriculares de un solo uso

jPara un solo uso! ®

Atencion: A Un uso repetido puede provocar infecciones.

18. Repuestos y accesorios

Bombillas

N.% de art.: 10489 pack de 6 bombillas XL de 2,5V para otoscopios pen-scope,
ri-scope® L1, e-scope®

N° de art.: 10605 pack de 6 bombillas XL de 2,5V, para ri-mini/ri-scope® L1,
L2, L3,

Oftalmoscopios e-scope® y ri-derma®

N° de art.: 10626 LED 2,5V para otoscopio ri-scope® L L2/L3 Kelvin = 4000,
CRI=92

N° de art.: 10624 LED 2,5 V para oftalmoscopio ri-scope® L L1/L2/L3 Kelvin
= 4000,

N° de art.; 10627 LED 3,5 V para oftalmoscopios ri-scope L1/L2/L3 Kelvin =
4000, CRI =92

N° de art.: 10625 LED 3,5 V para otoscopio ri-scope®L L2/L3/EliteVue Kelvin
= 4000, CRI =92

N.° de art.: 10487 pack de 6 bombillas XL, 3,5V, otoscopio ri-scope® L1
N° de art.: 10607 pack de 6 bombillas XL, 3,5V, otoscopio ri-scope® L2/L3

N© de art.: 10608 pack de 6 bombillas XL de 3,5 V, oftalmoscopio ri-scope®
L1,L2,L3

N° de art.: 10600 bombilla xenén de 2,5V para portaldmparas, espéculo nasal,
soporte para depresor lingual,
N© de art.: 10602 bombilla de xendn de 2,5V para otoscopio quirdrgico

N° de art.: 10625 bombilla LED de 3,5 V para portaldmparas, espéculo nasal,
soporte para depresor lingual,

N° de art.: 10609 bombilla de xendn de 3,5V para otoscopio quirdrgico

N° de art.: 10615 pack de 6 bombillas halégenas, 2,5V, para ldmpara de hen-
didura para retinoscopio

N° de art.: 10620 pack de 6 bombillas halégenas, 2,5V, para [dmpara de punto
de retinoscopio
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N° de art.: 10610 pack de 6 bombillas de xendn, 3,5V, para [dmpara de hendi-
dura para retinoscopio

N© de art.: 10611 pack de 6 bombillas de xendn, 3,5V, para lampara de punto
de retinoscopio

Espéculos auriculares reutilizables para L1/L2
N° de articulo:

10775 2 mm/10 piezas
10779 2,5 mm/10 piezas
10783 3 mm/10 piezas
10789 4 mm/10 piezas
107955 mm/10 piezas

Espéculos desechables para L1/L2
Espéculos desechables para L1/L2

10772-532 2 mm, 100 piezas
10773-532 2 mm, 500 piezas
10774-532 2 mm, 1000 piezas
10772-531 2,5 mm, 100 piezas
10773-531 2,5 mm, 500 piezas
10774-531 2,5 mm, 1000 piezas
10772-533 3 mm, 100 piezas
10773-533 3 mm, 500 piezas
10774-533 3 mm, 1000 piezas
10772-534 4 mm, 100 piezas
10773-534 4 mm, 500 piezas
10774-534 4 mm, 1000 piezas
10772-5355 mm, 100 piezas
10773-5355 mm, 500 piezas
10774-5355 mm, 100 piezas

Espéculos auriculares reutilizables para L3
Espéculos auriculares reutilizables para L3

10800-532 2 mm, 10 piezas
10800-533 3 mm, 10 piezas
10800-534 4 mm, 10 piezas
10800-535 5 mm, 10 piezas
10800-539 6 mm, 10 piezas

Espéculos desechables para L3
Espéculos desechables para L3

10800-532 2 mm, 100 piezas
10802-532 2 mm, 500 piezas
10803-532 2 mm, 1000 piezas
10801-533 3 mm, 100 piezas
10802-533 3 mm, 500 piezas
10803-533 3 mm, 1000 piezas
10801-534 4 mm, 100 piezas
10802-534 4 mm, 500 piezas
10803-534 4 mm, 1000 piezas
10801-5355 mm, 100 piezas
10802-535 5 mm, 500 piezas
10803-535 5 mm, 100 piezas
10801-539 9 mm, 100 piezas
10802-539 9 mm, 500 piezas
10803-539 9 mm, 1000 piezas

11449 Lente quirdrgica
10960 Esfera para otoscopia neumatica

10460 Espéculo de 2 mm para otoscopio quirlrgico
10461 Espéculo de 3 mm para otoscopio quirldrgico
10462 Espéculo de 4 mm para otoscopio quirdrgico
10463 Espéculo de 5 mm para otoscopio quirdrgico
10447 Espejo laringeo

11449 Lente quirdrgica
10960 Esfera para otoscopia neumética
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19. Mantenimiento

Los instrumentos y sus accesorios no requieren un mantenimiento especial. Si
un instrumento necesita ser probado por algin motivo, envienoslo a nosotros
o0 a un distribuidor de Riester en su area, cuyos detalles le proporcionaremos
si lo solicita.

20. Instrucciones

Temperatura ambiente: 0° hasta +40 °C

Humedad relativa: 30 % a 70 % sin condensacién

Temperatura de transporte y almacenamiento: -10 °C a +55 °C
Humedad relativa: 10 % a 95 % sin condensacién

Presién del aire: 800 hPa - 1100 hPa

21. COMPATIBILIDAD ELECTROMAGNI'ETICA
DOCUMENTOS ADJUNTOS SEGUN CEI 60601-1-2, 2014, Ed.4.0

precaucion /N

El equipo médico eléctrico estd sujeto a precauciones especiales relativas a la
compatibilidad electromagnética (EMC, por sus siglas en inglés).

Los dispositivos de comunicacion de radiofrecuencia moviles y portétiles pue-
den afectar a los equipos médicos eléctricos. El dispositivo ME estd destinado
para usarse en entornos electromagnéticos y en instalaciones profesionales
como zonas industriales y hospitales.

El usuario del dispositivo debe asegurarse de que se utiliza en dichos entornos.

Advertencia:

El dispositivo ME no debe apilarse, colocarse o utilizarse directamente junto a
otros dispositivos o en combinacién con otros dispositivos. Cuando se requiere
el uso cerca o apilado con otros dispositivos, el dispositivo ME y los otros dispo-
sitivos ME deben ser supervisados para garantizar el funcionamiento previsto
dentro de esta configuracion. Este dispositivo ME estd destinado Unicamente
para su utilizacion por parte de profesionales médicos. Este dispositivo pue-
de causar interferencias de radio o interferir en el funcionamiento de los di-
spositivos cercanos. Es posible que sea necesario tomar medidas correctivas
apropiadas, tales como redirigir o recolocar el dispositivo ME o los dispositivos
de proteccion.

El dispositivo ME evaluado no presenta ninguna caracteristica basica de ren-
dimiento en el sentido de EN60601-1, lo que presentaria un riesgo inaceptable
para pacientes, operadores o terceros en caso de fallo o mal funcionamiento de
la fuente de alimentacion.

Advertencia:

Los equipos portatiles de comunicaciones de RF [radios) y sus accesorios,
como cables de antena y antenas externas, no se deben usar a menos de 30
cm (12 pulgadas) de las piezas y cables del cabezal del instrumento ri-scope L
especificados por el fabricante. Sino se siguen estas instrucciones, es posible
que el rendimiento de las caracteristicas del dispositivo se vea reducido.
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Guia y declaracion del fabricante: emisiones electromagnéticas

Los instrumentos ri-scope® L estan disefiados para su uso en el entorno
electromagnético especificado a continuacion. El
ri-scope® L debe asegurarse de que se utiliza en dicho entorno.

cliente o el usuario del

Prueba de emisiones

Cumplimiento

Entorno electromagnéti-
co: guia

Emisiones de radiofrecuen-
cia (RF)

Emisiones de RF segun

El ri-scope® L utiliza
energia de RF exclusi-
vamente para funciones
internas. Por lo tanto,

CISPR 11 Grupo 1 sus emisiones de RF son
muy bajas y es poco pro-
bable que perturben los
dispositivos electrénicos
cercanos.

Emisiones de El ri-scope® esta des-

radiofrecuencia (RF) tinado para su uso en

Clase B todos los establecimien-

Emisiones de RF segun tos, incluidas las é&reas

CISPR 11 residenciales y aquellos
directamente conectados

Emisiones de arménicos 3 una red de suminis-

No aplicable tro publico que también

CEl 61000-3-2 abastece edificios utili-
zados con fines residen-

Emisiones de fluctuaciones ciales.

de voltaje, parpadeo No aplicable

CEl 61000-3-33
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Guia y declaracion del fabricante: inmunidad electromagnética

Los instrumentos ri-scope® L estan disefiados para su uso en el entorno
electromagnético especificado a continuacién. El cliente o el usuario del
ri-scope® L debe asegurarse de que se utiliza en dicho entorno.

Prueba de Nivel de Entorno 'elec—
. . prueba CEl | Cumplimiento | tromagnético:
inmunidad 60601 B
guia
Descarga elec- Con: + 8 kV Con: + 8 kV Los suelos de-
trostatica (ESD) ben ser de ma-
Aire: + 2, 4, 8, Aire: +2, 4,8, dera, hormigén
CEIl 61000-4-2 15 kV 15 kv o baldosas de
ceramica. Si
el suelo esta
cubierto con
material sintéti-
co, la humedad
relativa debe ser
de al menos un
30 %.
Alteraciones/ 5/50 ns, 100 kHz, | No aplicable La calidad del
rafagas eléctricas | +2 kV voltaje de sumi-
transitorias nistro debe ser
rapidas la de un entorno
comercial u
CEl 61000-4-4 hospitalario
normal.
Voltaje de impulso | Tensién de + 0,5 No aplicable La calidad del
kV Conductor voltaje de sumi-
CEl 61000-4-5 de fase a fase nistro debe ser
Tensién de + 2 la de un entorno
kV Conductor comercial u
exterior a tierra hospitalario
normal.
CEl 61000-4-11 <0% UT 0,5 No aplicable La calidad del
caidas de tension, periodo a 0, 45, voltaje de sumi-
breves interrup- 90, 135, 180, nistro debe ser
ciones 225,270y 315 la de un entor-
y variaciones de grados no comercial
voltaje segtn CEl 0% UT 1 periodo u hospitalario
61000-4-11 y 70% UT normal.
25/30 periodos
Monofésico: a
0 grados (50/60
Hz)
Campo magnético | 30A/m 30A/m Los campos
con frecuenci- magnéticos a
as nominales 50/60 Hz 50/60 Hz frecuencias de

energéticamente
eficientes
CEl 61000-4-8

red deben tener
los niveles
caracteristicos
tipicos de

un entorno
comercial u
hospitalario
normal.

Nota: UT es la fuente de CA. Tensidn de red antes de la aplicacion del nivel de

prueba.
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Guia y declaracion del fabricante: inmunidad electromagnética

Los instrumentos ri-scope® L estadn disenados para su uso en el entorno
electromagnético especificado a continuacion. El
ri-scope® L debe asegurarse de que se utiliza en dicho entorno.

cliente o el usuario del

Prueba de Nivel de prueba Nivel d Entorno electromag-
inmunidad CEI 60601 ivetde | nético: guia
CEI 61000~ 3Vrms No Los equipos de comuni-
-6 0.5 MHz 2 80 aplicable | caciones de RF portati-
MHz les y mdviles no deben
Perturbaci- 6V en bandas de zﬁ\hzarse cerca de la
istancia recomendada
ones de RF frecuencia ISM (calculada mediante
conducidas Entre 0,15 MHz y la ecuacién aplicable
segun 80 MHz a la frecuencia del
CEl 61000- 80 % AM a 1 kHz transmisor) a ninguna
46 parte del ri-scope® L/
EliteVue sin contacto,
incluidos los cables.
Distancia de separacion
recomendada.
d=1,2VP de 80 MHz a
800 MHz
d=2,3xP 800 MHZ
a7
GHz
Donde P es la potencia
maxima de salida del
transmisor en vatios
(W), segun el fabricante
del transmisor, y la
distancia recomendada
se indica en metros (m).
Segun lo determina-
do por un estudio
electromagnético, las
intensidades de campo
de transmisores de
RF fijos, deben ser
inferiores al nivel de
conformidad estipulado
en cada intervalo de
frecuencia. Se pueden
producir interferencias
en las proximidades de
los dispositivos mar-
cados con el siguiente
simbolo: (( ’)
1))
A
RF emitida 3V/m 10 V/m
80 MHz a 2,7
CEI61000- | GHz 27V/m
4-3 380-390 MHz 28V/m
Campos de 58 V/m, PM 50 9 V/m
. %, 18 Hz
proximidad
de equipos de | 430 - 470 MHz
comunicaci- 28V/m; [FM & 28V/m
ones inaldm- | 5 kHz, 1kHz
bricas RF sinusoidal) 28V/m
PM, 18 Hz11
704 - 787 MHz
9V/m

9V/m, PM 50 %,
217 Hz

800 - 960 MHz

28 V/m, PM 50
%, 18 Hz

1700-1990 MHz

28 V/m, PM 50
%, 217 Hz

2400 - 2570 MHz

28 V/m, PM 50
%, 217 Hz

5100-5800 MHz

9 V/m, PM 50 %,
217 Hz
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NOTA 1: A 80 MHz y 800 MHz, se aplica el rango de frecuencia més alto.

Nota 2: Estas directrices pueden no ser aplicables en todas las situaciones. La
propagacion electromagnética se ve afectada por la absorcién y la reflexion de
estructuras, objetos y personas.

a. Las intensidades de campo de los transmisores fijos, como las estaciones
base de radioteléfonos (mdviles/inalédmbricos] y radios moviles terrestres,
equipos de radioaficionados, emisoras de radio AMy FM y emisoras de tele-
visién, no se pueden prever con precisién en teorfa. Para evaluar el entorno
electromagnético debido a transmisores de RF fijos, tendria que plantearse
un estudio electromagnético. Si la intensidad de campo medida en el lugar
donde se usa el ri-scope® L excede el grado de cumplimiento de RF men-
cionado anteriormente, se debe observar el ri-scope® L para asegurar un
funcionamiento normal. Si se observa un funcionamiento anormal, puede
que sea necesario adoptar medidas adicionales, como la reorientacion o la
reubicacién del ri-scope L.

Aad

Distancias rec entre equipos de comunicaciones de RF porta-
tiles y moviles y el ri-scope® L.

El ri-scope® L estd disefado para su uso en un entorno electromagnético
en el que las emisiones de RF estan controladas. El cliente o el usuario
del ri-scope L pueden ayudar a evitar las interferencias electromagnéticas
manteniendo una distancia minima entre los equipos portétiles y moviles
de comunicacion de RF [transmisores] y el ri-scope L, de acuerdo con la
potencia de salida maxima del equipo de comunicaciones.

Distancia de separacion segun la frecuencia del
. . transmisor

Potencia nominal (m)

maxima de salida

del tr

w) 150 kHz - 80 80 MHz - 800 800 MHz -
MHz MHz 2,7 GHz

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 73

100 12 12 23

Para transmisores con una potencia de salida méxima no mencionada an-
teriormente, la distancia de separacién recomendada en metros (m) puede
estimarse efectuando la ecuacién aplicable a la frecuencia del transmisor,
donde P es la potencia nominal méxima de salida del transmisor expresa-
da en vatios (W), de acuerdo con el fabricante del transmisor.

Nota 1: A 80 MHz y 800 MHz, la distancia de separacion se aplica al rango
de frecuencia mas alto.

Nota 2: Estas directrices pueden no ser aplicables en todas las situacio-
nes. La propagacion electromagnética se ve afectada por la absorciény la
reflexién de estructuras, objetos y personas.
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21.1. Eliminacion

A

El desecho del dispositivo médico utilizado se debe hacer siguiendo las préacti-
cas médicas vigentes o las normativas locales referentes a la eliminacion de
desechos contagiosos y biolégicos.

A

Las baterfas y los dispositivos eléctricos/electrénicos no pueden tratarse como
desechos domésticos y deben eliminarse de acuerdo con las reglamentaciones
locales.

A

Si tiene alguna pregunta referente a la eliminacién de los productos, pongase
en contacto con el fabricante o sus representantes.

21.2. GARANTIA

Este producto fue elaborado con los mas altos estdndares de calidad y some-
tido a una minuciosa inspeccion final antes de salir de nuestra fabrica.

Por lo tanto, nos complace emitir una garantia de 2 afios a partir de la fecha
de compra para todos los defectos que se puedan demostrar debido a defec-
tos de material o fabricacion. Una reclamacion de garantia no se aplica en
casos de uso inadecuado.

Todas las partes defectuosas del producto serdn reemplazadas o reparadas
de forma gratuita dentro del periodo de garantia. Esto excluye las piezas de
desgaste.

Ademds, ofrecemos una garantia de 5 afos en la certificacion a prueba de cho-
ques r1, como se requiere para la certificacion CE.

Solo se puede realizar una reclamacion de garantia si el producto va acom-
panado de esta tarjeta de garantia, que debe estar cumplimentada y sellada
por el distribuidor. Tenga en cuenta que las reclamaciones de garantia deben
hacerse dentro del periodo de garantia.

Por supuesto, estaremos encantados de cobrar por los controles o reparacio-
nes después de la expiracion del periodo de garantia. También ofrecemos pre-
supuestos gratuitos y sin compromiso.

En caso de una reclamacién de garantia o reparacion, devuelva el producto de
Riester con la tarjeta de garantia cumplimentada a la siguiente direccién:

Rudolf Riester GmbH
Repairs dept. RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen
Alemania

Nimero de serie o nimero de lote:
Fecha, sello y firma del distribuidor especializado
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Informazioni importanti da tenere in considerazione prima della
messa in servizio

Simboli di sicurezza

Simboli presenti sull‘imballaggio
Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all’'operatore
Condizioni ambientali

Avvertenze / Attenzione

Contenuto della confezione

Manicia batteria

Messa in servizio (inserimento e rimozione delle batterie e delle
batterie ricaricabili)

Manici carica batterie con batterie ricaricabili
Applicazione delle teste degli strumenti
Otoscopi ri-scope® L

Oftalmoscopi ri-scope® L

Retinoscopi a fessura e a spot

Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all‘operatore
Condizioni ambientali

Dermatoscopio

Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all‘operatore
Condizioni ambientali

Lucciola diagnostica

. Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all‘operatore
Condizioni ambientali

Speculum nasale

. Controindicazioni

. Popolazione di pazienti prevista

. Operatori/utenti destinatari

. Competenze/formazione richieste all'operatore
. Condizioni ambientali

Supporto per abbassalingua
Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all‘'operatore
Condizioni ambientali

Specchio laringeo

Otoscopio operatorio per uso veterinario
Controindicazioni

Popolazione di pazienti prevista
Operatori/utenti destinatari
Competenze/formazione richieste all‘'operatore
Condizioni ambientali

Otoscopio operatorio per uso umano
Sostituzione della lampadina

Istruzioni per la manutenzione

Pulizia e disinfezione

Ricambi e accessori

Manutenzione

Istruzioni

Compatibilita elettromagnetica
Smaltimento:

Garanzia
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1.Informazioni importanti da tenere in considerazione prima della messa in
servizio

Avete acquistato un set diagnostico di alta qualita Riester, prodotto in confor-
mita con ilRegolamento (UE) 2017/745 relativo ai dispositivi medici e sottoposto
continuamente ai pit severi controlli di qualita. L'eccezionale qualita garantisce
diagnosi affidabili. Questo d'uso descrive l'uso dei manici a batteria Riester,
delle teste degli strumenti ri-scope® o ri-derma e dei loro accessori. Prima
dell'utilizzo, leggere attentamente le istruzioni per l'uso e conservarle in un
luogo sicuro.

In caso di domande, non esitate a contattare noi o il vostro rappresentante Ries-
ter in qualsiasi momento. | nostri dettagli di contatto sono riportati nell'ultima
pagina di questo manuale d'uso. Saremo lieti di fornirvi Uindirizzo del nostro
rappresentante, a fronte di richiesta.

Si prega di notare che tutti gli strumenti descritti in questo manuale d'uso sono
adatti all'utilizzo esclusivo da parte di persone adeguatamente formate. Lotos-
copio operatorio del set Vet-I & uno strumento che & stato prodotto esclusiva-
mente per uso veterinario e quindi non dispone di marchio CE.
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1.1.Simboli di sicurezza

Simbolo

Nota sobre el simbolo

Siga las instrucciones del manual de usuario.

Componente aplicado de tipo B

Dispositivo médico

Dispositivos de proteccién de clase Il

jAdvertencia!
El simbolo general de advertencia indica una situacion potenci-
almente peligrosa que podria provocar lesiones graves.

iPrecaucion!

Nota importante en este manual.

El simbolo de precaucion indica una situacion potencialmen-
te peligrosa que podria provocar lesiones leves o moderadas.
También se puede usar para advertir sobre practicas inseguras.

Corriente continua

Corriente alterna

Fecha de fabricacion
AAMMDD (afio, mes, dia)

Fabricante

Nuamero de serie del fabricante

Lote/ndmero de lote

Ndmero de referencia

Temperatura para transporte y almacenamiento

Humedad relativa para transporte y almacenamiento

Presién de aire para transporte y almacenamiento
Presién de aire en ambiente de funcionamiento

Marcado CE

Simbolo para el marcado de los aparatos eléctricos y electréni-
cos de acuerdo con la Directiva 2002/96/CE.

Precaucion: Los equipos eléctricos y electronicos usados no
deben tratarse como desechos domésticos normales, sino que
deben eliminarse por separado de acuerdo con las regulaciones
nacionales y de la UE.

Radiazioni non ionizzanti

Batteria riciclabile agli ioni di litio

Data di produzione/mese/anno

Attenzione: la legge federale USA impone che l'utilizzo del pre-
sente dispositivo sia effettuato esclusivamente da medici (abili-
tati alla professione) o su loro indicazione.




1.2 Simboli presenti sulla confezione

Simbolo | Nota sobre el simbolo

! Indica que el contenido del paquete de transporte es fragil y, por
lo tanto, debe manejarse con cuidado.

Guardar en un lugar seco

TT Indica la posicion correcta para transportar el paquete.

~Na—
ﬁt Mantener alejado de la luz solar
O

@ "Punto verde" (especifico del pais).

Avvertenza: A

Si prega di notare che il funzionamento corretto e sicuro dei nostri strumenti
& garantito solo se sia gli strumenti che i loro accessori provengono esclusiva-
mente da Riester. Lutilizzo di altri accessori pud comportare un aumento delle
emissioni elettromagnetiche o una riduzione dell'immunita elettromagnetica
del dispositivo e puo portare a un funzionamento non corretto.

1.3.Attenzione/controindicazioni

Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele

di prodotti farmaceutici, puo sussistere il rischio di ignizione dei gas.

- Le teste degli strumenti e i manici a batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

- Lesposizione a luce intensa durante un esame oculistico prolungato medi-

ante utilizzo dell'oftalmoscopio pud causare danni alla retina. Il prodotto e

gli speculum auricolari non sono sterili. Non utilizzare su tessuti lesionati.

Utilizzare specula auricolari nuovi o disinfettati per limitare il rischio di con-

taminazione crociata.

- Lo smaltimento degli specula auricolari usati dev'essere effettuato in confor-
mita alle vigenti prassi mediche o alle normative locali in materia di smalti-
mento di rifiuti sanitari infettivi e biologici.

- Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.

- Frequenza e procedure di pulizia devono essere conformi alle norme relative
alla pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata.

- E necessario attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specifica-

te nelle istruzioni per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente

formato.

1.4.Popolazione di pazienti prevista
Il dispositivo e adatto sia per adulti che per bambini.

-

.5.0peratori/utenti destinatari
- Gli oftalmoscopi sono destinati esclusivamente all'uso da parte di medici in
ospedali e studi medici.

- Gli otoscopi sono destinati esclusivamente all'uso da parte di medici in os-
pedali e studi medici.

-

.6.Competenze/formazione richieste all'operatore

Poiché gli oftalmoscopi vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi di-
spongono delle qualifiche appropriate.

Poiché gli otoscopi vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi dispongono
delle qualifiche appropriate.

1.7.Condizioni ambientali

Oftalmoscopi

- Otoscopi

- Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato.

Il dispositivo non dev'essere esposto a condizioni ambientali awerse/estreme.
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1.8 Avvertenze/Attenzione

A

Avvertenze

Il simbolo di avwertenza generale indica una situazione potenzialmente perico-
losa che puo causare gravi infortuni.

A

E vietato 'uso negli ambienti di risonanza magnetica.

A

Se il dispositivo viene utilizzato in presenza di miscele inflammabili o miscele
di prodotti farmaceutici e aria, ossigeno o protossido di azoto, sussiste il rischio
diignizione dei gas!

ILdispositivo non deve essere utilizzato in locali nei quali siano presenti miscele
inflammabili o miscele di prodotti farmaceutici e aria, ossigeno o protossido di
azoto, per esempio nelle sale operatorie.

A

Scossa elettrica!
Linvolucro di ri-scope L puo essere aperto solo da persone autorizzate.

A

Danni del dispositivo causati da cadute o forti scariche elettrostatiche!
Se il dispositivo non funziona, deve essere reso al produttore per la riparazione.

A

Il dispositivo deve essere usato in ambiente controllato.

ILdispositivo non deve essere esposto a condizioni ambientali estreme.

A

Attenzione!

Il simbolo di attenzione indica una situazione potenzialmente pericolosa che
puo causare infortuni di grado lieve o moderato. Puo anche essere usato per
segnalare pratiche non sicure.

A

Il funzionamento impeccabile e sicuro degli strumenti ri-scope L puo essere
garantito unicamente se vengono utilizzati ricambi e accessori originali Riester.

A

| vecchi dispositivi elettronici devono essere smaltiti in conformita con le linee
quida istituzionali per lo smaltimento dei dispositivi esausti.

A

Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Si consiglia di rimuovere le batterie [ricaricabili) dallmanico prima di procedere
alla pulizia o disinfezione.

Prestare attenzione durante la pulizia e la disinfezione dei dispositivi ri-scope L
per far si che non penetri alcun liquido al suo interno

Non immergere mai i dispositivi in liquidi!

Gli strumenti con manici a batteria sono forniti in condizioni non sterili. Non us-
are ossido di etilene, calore, autoclave o altri metodi aggressivi per sterilizzare
il dispositivo. | dispositivi non sono adatti a essere ricondizionati e sterilizzati a
macchina. Questi interventi causano danni irreparabili!

Il paziente non & previsto come operatore.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale qualificato.

Con ..personale qualificato” si intendono medici e infermieri presso ospedali,
strutture sanitarie, cliniche e ambulatori.
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A

Attenzione!
Responsabilita dell'utente
E responsabilita dell'utente:

L'utente deve verificare Uintegrita e la completezza degli strumenti prima di
ogni utilizzo. Tutti i componenti devono essere compatibili tra loro.

Lincompatibilita fra i componenti pud nuocere alle prestazioni.
Non utilizzare mai consapevolmente un dispositivo difettoso.
Sostituire le parti difettose, usurate, mancanti o incomplete.

Contattare il piu vicino centro assistenza approvato dal produttore se & neces-
sario effettuare riparazioni o sostituzioni.

Inoltre, e del solo utente del dispositivo la responsabilita di ogni malfunziona-
mento risultante da uso improprio, manutenzione errata, riparazione improp-
ria, danneggiamento o alterazione causati da soggetti diversi da Riester o dai
suoi addetti all'assistenza autorizzati.

A

Eventuali incidenti gravi verificatisi in relazione al dispositivo devono essere
segnalati al produttore e all'autorita competente dello Stato membro in cui &
domiciliato 'utente e/o il paziente

A

In caso di problemi con il prodotto o con il suo utilizzo, contattare immediata-
mente il medico.

1.9. Contenuto della confezione

10562
Ri-scope L1, XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, illuminazione diretta

10563
Ri-scope L1, XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, illuminazione diretta

10563-301
Ri-scope L1, XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, illuminazione diretta

10564
Ri-scope L2, XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10580
Ri-scope L2, XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10565
Ri-scope L2 LED, 3,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10580-301
Ri-scope L2 XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, fibra ottica

10565-301
Ri-scope L2 LED, 3,5V, con dispositivo antifurto, fibra ottica

10566
Ri-scope L3 XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10581
Ri-scope L3 XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10567
Ri-scope L3 LED, 3,5V, senza dispositivo antifurto, fibra ottica

10581-301
Ri-scope L3 XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, fibra ottica

10567-301
Ri-scope L3 LED, 3,5V, con dispositivo antifurto, fibra ottica
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10568
Ri-scope L1 XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, modello base

10569
Ri-scope L1 XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, modello base

10569-203
Ri-scope L1 LED, 3,5V, senza dispositivo antifurto, modello base

10569-301
Ri-scope L1 XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, modello base

10594-301
Ri-scope L1 LED, 3,5V, con dispositivo antifurto, modello base

10570
Ri-scope L2 XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, modello base potenziato

10571
Ri-scope L2 XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, modello base potenziato

10571-203
Ri-scope L2 LED, 3,5V, senza dispositivo antifurto, modello base potenziato

10571-301
Ri-scope L2 XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, modello base potenziato

10595-301
Ri-scope L2 LED, 3,5V, con dispositivo antifurto, modello base potenziato

10572
Ri-scope L3 XL, 2,5V, senza dispositivo antifurto, versione massima

10573
Ri-scope L3 XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto, versione massima

10573-203
Ri-scope L3 LED, 3,5V, senza dispositivo antifurto, versione massima

10573-301
Ri-scope L3 XL, 3,5V, con dispositivo antifurto, versione massima

10596-301
Ri-scope L3 LED, 3,5V, con dispositivo antifurto, versione massima

3700
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo C o
ri-accu®

3701
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu

3705
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manico AA per 2 batterie alcaline tipo AA
o ri-accu®

3706
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manico AA per 2 batterie alcaline tipo AA
o ri-accu®

3708
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 2,5V, manico AA per 2 batterie alcaline
tipo AA o ri-accu

3709
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 2,5V, manico AA per 2 batterie alcaline
tipo AA o ri-accu

3707-550
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manico AA per ri-accu®

3708-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 3,5V, manico AA per ri-accu® L
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3709-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 3,5V, manico AA per ri-accu® L

3722
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu®

3723
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu®

3716
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu®

3701
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 XL, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu®

3703
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu

3704
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 2,5V, manico C per 2 batterie alcaline tipo
Cori-accu

3702-550
Otoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3703-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2 LED, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3704-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3 LED, 3,5V, impugnatura C per ri-accu® L

3727
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 2,5V, manico AA per 2 batterie alcaline tipo
AA o ri-accu®

3724-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3725-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3726-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 XL, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3728-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 XL, 3,5V, manico AA per ri-accu® L

3729-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 XL, 3,5V, manico AA per ri-accu® L

3730-550
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 XL, 3,5V, manico AA per ri-accu® L

3810-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 LED, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3811-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L2 LED, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3812-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L3 LED, 3,5V, manico C per ri-accu® L

3813-203
Oftalmoscopio ri-scope® L L1 LED, 3,5V, manico AA per ri-accu® L

3816-203
Otoscopio ri-scope® L/oftalmoscopio L1 XL/LED, 3,5V, manico per ri-accu® L

3817-203
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3/oftalmoscopio L2 LED, 3,5V, manico C per ri-ac-
cu® L
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3818-203
Otoscopio ri-scope® L F.O. L2/oftalmoscopio L1 LED, 3,5 V, manico AA per
ri-accu® L

3747
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2/oftalmoscopio L1 XL, 2,5V, manico per 2 batterie
alcaline tipo AA o ri-accu®

3743
Otoscopio ri-scope® L/oftalmoscopio L1 XL, 2,5V, manico per 2 batterie alca-
line tipo C o ri-accu®

3751
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2/oftalmoscopio L2 XL/XL, 2,5V, per 2 batterie al-
caline tipo C o ri-accu®

3744-550
Otoscopio ri-scope® L/oftalmoscopio L1 XL, 3,5V, manico per ri-accu® L

3745
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3/oftalmoscopio L2 XL, 2,5V, manico per 2 batterie
alcaline tipo C o ri-accu®

3746
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3/oftalmoscopio L2 LED/LED, 2,5V, manico C per
2 batterie alcaline tipo C o ri-accu®

3746-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3/oftalmoscopio L2 LED/XL, 3,5 V, manico C per
ri-accu® L

3748
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2/oftalmoscopio L1 LED/LED, 2,5V, manico AA per
2 batterie alcaline tipo AA o ri-accu®

3748-550
Otoscopio ri-scope® L F.0. L2/oftalmoscopio L1 LED/XL, 3,5V, manico AA per
ri-accu® L

3746-203
Otoscopio ri-scope® L F.0. L3/oftalmoscopio L2 LED, 2,5V, manico per 2 batte-
rie alcaline tipo C o ri-accu®

10543
Retinoscopio a fessura Ri-scope HL, 2,5V, senza dispositivo antifurto

10544
Retinoscopio a fessura Ri-scope XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto

10544-301
Retinoscopio a spot Ri-scope XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

10545
Retinoscopio a spot Ri-scope HL, 2,5V, senza dispositivo antifurto

10546
Retinoscopio a spot Ri-scope XL, 3,5V, senza dispositivo antifurto

10546-301
Retinoscopio a spot Ri-scope XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

3410
Retinoscopio a fessura Ri-scope HL, 2,5V, in custodia con rheotronic e 2 bat-
terie tipo C

3430
Retinoscopio a spot Ri-scope HL, 2,5V, in custodia con rheotronic e 2 batterie
tipo C

3782-550
Retinoscopio a fessura Ri-scope XL, 3,5V, in custodia con rheotronic e ri-accu L

3787-550
Retinoscopio a spot Ri-scope XL, 3,5V, in custodia con rheotronic e ri-accu L
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3799
Ri-vision con retinoscopio a spot HL, 2,5V, in custodia con rheotronic e 2 bat-
terie tipo C

3801-550
Ri-vision con retinoscopio a spot XL, 3,5V, in custodia con rheotronic e ri-accu L

10551
Testa per dermatoscopio ri-derma XL, 3,5V

10551-301
Testa per dermatoscopio ri-derma XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

10577
Testa per dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V

10577-301
Testa per dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V, con dispositivo antifurto

3390
Dermatoscopio ri-derma XL, 2,5V, con manico C

3777
Dermatoscopio ri-derma LED, 2,5V, con manico C

3777-550
Dermatoscopio ri-derma LED, 3,5V, con manico C

10560
Otoscopio operatorio XL, 2,5V

10561
Otoscopio operatorio, 3,5V, XL

10561-301
Otoscopio chirurgico XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

10534
Supporto per abbassalingua, 2,5V, XL

10535
Supporto per abbassalingua, 3,5V, XL

10574
Supporto per abbassalingua, 3,5V, LED

10535-301
Supporto per abbassalingua XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

10574-301
Supporto per abbassalingua LED, 3,5V, con dispositivo antifurto

10536
Speculum nasale XL, 2,5V

10537
Speculum nasale XL, 3,5V

10575
Speculum nasale LED, 3,5V

10537-301
Speculum nasale XL, 3,5V, con dispositivo antifurto

10575-301
Speculum nasale LED, 3,5V, con dispositivo antifurto

10538
Lucciola diagnostica XL, 2,5V

10539
Lucciola diagnostica XL, 3,5V

10576
Lucciola diagnostica LED, 3,5V
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10539-301

Lucciola diagnostica XL, 3,5V, con dispositivo antifurto
10576-301

Lucciola diagnostica LED, 3,5V, con dispositivo antifurto

manici a batterie e stazioni di ricarica:

Cod. art.: 10670
manico a batterie tipo C rheotronic®, cromato nero per 2 batterie tipo C o 1
ri-accu®/ri-accu® L

Cod. art.: 10686
Batterie alcaline tipo C, 1,5V, MV 1400 LR14

Cod. art.: 10691
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per manico a batteria C e ri-charger® L

Cod. art.: 10694
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per caricabatterie plug-in per manico
a batteria C

Cod. art.: 10670
manico a batterie C rheotronic®, cromata nero per 2 batterie C o 1 ri-accu®/
ri-accu® L

Cod. art.: 10686
2 batterie alcaline tipo C, 1,5V, MV 1400, LR14

Cod. art.: 10691
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per manico a batteria C e ri-charger® L

Cod. art.: 10694
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per caricabatterie plug-in per manico
a batteria tipo C

Cod. art.: 10699
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®USB per manico a batteria C

Cod. art.: 10642
manico a batterie AA con rheotronic® per 2 batterie AA o 1 ri-accu®/ri-accu® L

Cod. art.: 10685
4 batterie alcaline tipo AA [Mignon), tipo E 91, alcaline, 1,5V

Cod. art.: 10690
Batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per manico a batteria AA e ri-char-
ger® L

Cod. art.: 10705
ri-charger® L 3,5 V/230 V con supporto da parete

Cod. art.: 10706
ri-charger® L 3,5V/120 V con supporto da parete

Cod. art.: 10707
Caricabatterie plug-in per batteria agli ioni di litio, 3,5 V, ri-accu®L per manico
a batteria C, con spina UE

Cod. art.: 10708
Caricabatterie plug-in con batteria agli ioni di litio, 3,5V, ri-accu®L per manico
a batteria C, con spina UE

Cod. art.: 10704
ri-accu USB con manico C, cavo di ricarica e alimentatore

2. Manici batteria e messa in servizio

2.1. Scopo/indicazione

i manici a batterie Riester descritte in questo sono utilizzati per alimentare le
teste degli strumenti (le lampade sono integrate nelle teste degli strumenti
corrispondenti). Fungono anche da supporto. manici a batteria in combinazione
con caricabatterie plug-in perri-accu® L.

2.2. Gamma di prodotti per manici a batteria

Tutte le teste degli strumenti descritte in questo si adattano alle seguenti ma-
nici a batterie e possono quindi essere combinate singolarmente. Tutte le teste
degli strumenti si adattano anche alle manici del da parete ri-former®.
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ATTENZIONEA

Le teste degli strumenti a LED sono compatibili solo rispettando un particola-
re numero di serie della stazione diagnostica ri-former®. Informazioni sulla
compatibilita della stazione diagnostica sono disponibili a fronte di richiesta.

2.3. Impugnatura a batteria tipo C con rheotronic® 2,5V
Per utilizzare questi manici a batteria, sono necessarie 2 batterie alcaline stan-
dard di C Baby (IEC Standard LR14) o un ri-accu® 2,5 V. il manico diri-accu®
Riester puo essere ricaricata solo in ri-charger® Riester.

2.4.Manico a batteria C con ® 3,5V [per ri-charger® L) Per utilizzare questo
manico a batteria sono necessari:

- 1 batteria ricaricabile Riester, 3,5V (cod. art. 10691 ri-accu® L).

- 1 caricabatterie ri-charger® L (cod. art. 10705, cod. art. 10706)

2.5. manico a batteriaCcon ®, 3,5V

Per la ricarica con una presa da 230 V 0 120 V. Per utilizzare questo manico con
presa elettrica e necessaria:

- 1 batteria ricaricabile Riester, 3,5V (cod. art. 10692 ri-accu® L).

2.6. manico a batteria C con ® 3,5 V (per caricabatterie plug-in). Per utilizzare
questo manico a batteria sono necessari:

- 1 batteria ricaricabile Riester, 3,5V (cod. art. 10694 ri-accu® L).

- 1 caricatobatterie plug-in (cod. art. 10707).

Nuovo Es® ri-accu® USB

2.6.1 Cod. art. 10704

il manico a batteria C con ® 3,5V e con tecnologia di ricarica ri-accu® USB

contiene:

- 1 batteria ricaricabile Riester, 3,5V (cod. art. 10699 ri-accu® USB).

- 1 manicoC®

- 1 cavo USB tipo C per caricare la batteria utilizzando qualsiasi alimentatore/
fonte di alimentazione USB senza contatto con il paziente approvato da DIN
EN 60950/DIN EN 62368-1 (2 MOOP). Riester propone un alimentatore opzio-
nale approvato per uso medico con il cod. art. 10709.

Funzionamento:

La testa dello strumento con manico a batteria C e ri-accu® USB & pronta per
l'uso anche durante la ricarica.

Puo quindi essere utilizzata per un esame su un paziente mentre € in carica.

ATTENZIONE A !

Se viene eseguito un esame su un durante la ricarica [manico a batteria C con
tecnologia di ricarica USB, cod. art. 10704), pud essere utilizzato solo l'alimen-
tatore medicale Riester (cod. art. 10709), in quanto questo sistema elettromedi-
cale e stato testato in conformita con lo standard IEC 60601-1: 2005 (terza edizi-
one) + CORR.1: 2006 + CORR.2: 2007 + A1: 2012 ed & approvato per uso medico.

Questo dispositivo ri-accu® USB dispone di un indicatore dello stato di carica.
ILLED é verde: la batteria € completamente carica.

ILLED lampeggia in verde: la batteria si sta caricando.

ILLED & arancione: la batteria & troppo debole e dev'essere caricata.

- Specifiche tecniche:

18650 Batteria agli ioni di litio, 3,6 V, 2600 mAh, 9,62 Wh

Temperatura ambiente: da 0° a +40° C

Umidita relativa: dal 30% al 70% senza condensa

Temperatura di trasporto e conservazione: da -10° C a +55° C

Umidita relativa: dal 10% al 95% senza condensa

Pressione dell'aria: 800 hPa - 1100 hPa

Ambiente operativo: Lalimentatore ri-accu® USB viene utilizzato esclusiva-
mente da professionisti in ospedali e studi medici.

2.7. manico a batteria AAcon ®, 2,5V
Per utilizzare questi manici a batteria, sono necessarie 2 batterie alcaline AA
standard (standard IEC LR6)

2.8. manico a batteria AA con ® 3,5 V (per ri-charger® L) Per utilizzare questo
manico a batteria sono necessari:

- 1 batteria ricaricabile Riester, 3,5 V (cod. art. 10690 ri-accu® L)

- 1 caricabatterie ri-charger® L (cod. art. 10705, cod. art. 10706)
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3. Utilizzo (inserimento e rimozione di batterie e batterie ricaricabili)

ATTENZIONEA
Utilizzare solo le combinazioni descritte nelle sezioni da 2.3 a 2.8!

3.1. Inserimento delle batterie:

Manico a batteria (2.3 e 2.7)Ce AAcon ® 2,5V:

- Svitare il coperchio dellmanicoa batteria nella parte dell’ manico in senso
antiorario.

- Inserire nell'apposito vano le batterie alcaline standard designate per questo
manico a batteria con il polo positivo rivolto verso la parte superiore dellma-
nico a batteria.

- Riawvitare saldamente il coperchio dellmanico a batteria.

3.2. Rimozione delle batterie:

Manico a batteria (2.3e2.7) Ce AAcon ® 2,5V:

- Svitare il coperchio dellmanico a batteria sulla parte dellmanico a batteria
ruotandolo in senso antiorario.

- Rimuovere le batterie dall'manico a batteria tenendo l'apertura dell manico
a batteria leggermente rivolta verso il basso e scuotendola leggermente, se
necessario.

- Riavvitare saldamente il coperchio dellmanico a batteria.

ATTENZIONEA
Per tutte le batterie installate in fabbrica o fornite separatamente, la pellicola
rossa di sicurezza sul polo positivo dev'essere rimossa prima dell'aviamento!

ATTENZIONEA

Si applica solo all manico a batteria (2.5) C con ® 3,5V per la ricarica con una
presada230Vo 120 V:

Quando si utilizza la nuova versione di ri-accu® L, cod. art. 10692, assicurarsi
che la molla del coperchio dell manico a batteria non sia isolata. Quando si
utilizza la vecchia versione di ri-accu® L, cod. art. 10692, la molla dev'essere
isolata (pericolo di cortocircuito!).

neuer ri-accu®L alter ri-accu®L

3.3. Inserimento delle batterie:

manico a batteria (2.4 e 2.8) C e AA con ® 3,5V [per ri-charger® L).

manico a batteria (2.6) C con ® 3,5V [per caricabatterie plug-in]. manico a bat-
teria (2.5) C con ® 3,5V per la ricarica con una presa da 230 V o 120 V.

ATTENZIONEA

Osservare le informazioni sulla sicurezza!

Svitare il coperchio dell manico a batteria nella parte dell manico in senso

antiorario.

- Rimuovere la pellicola di sicurezza rossa sul polo positivo della batteria
durante l'awio iniziale.

- Inserire la batteria appropriata per il manico a batteria (vedere 2.2) nell'ma-
nico a batteria con il polo positivo rivolto verso la parte superiore dell'manico.
Oltre al simbolo piU, la direzione di inserimento nell manico a batteria & indi-
cata € indicata anche da una freccia.

- Riavvitare saldamente il coperchio dell manico a batteria.

3.4. Rimozione delle batterie ricaricabili:

Manico a batteria (2.4 e 2.8) C e AA con ® 3,5V [per ri-charger® LJ.

Manico a batteria (2.6) C con ® 3,5V [per caricabatterie plug-in). Manico a bat-
teria (2.5) C con ® 3,5V per la ricarica con una presa da 230 V o 120 V.

ATTENZIONEA

Osservare le informazioni sulla sicurezza!

- Svitare il coperchio dell manico a batteria sulla parte dell manico a batteria
ruotandolo in senso antiorario.

- Rimuovere le batterie dall manico a batteria tenendo l'apertura dell manico
a batteria leggermente rivolta verso il basso e scuotendola leggermente, se
necessario.

- Riawvitare saldamente il coperchio dell'manico a batteria.

4. Manici carica batterie con batterie ricaricabili

4.1. Manici a batteria (2.4 e 2.8) C e AA con ® 3,5V [per ri-charger® L).

- Puo essere ricaricato solo nel caricabatterie ri-charger® L (cod. art. 10705,
cod. art. 10706) Riester.
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- Il caricabatterie ri-charger® L viene fornito con un manuale d'uso aggiuntivo
che dev'essere osservato.

4.2. manico a batteria (2.6) C con ® 3,5V (per caricabatterie plug-in).
- Pub essere ricaricata solo con il caricabatterie plug-in (cod. art. 10707) Ries-
ter.

A tal scopo, la piccola spina rotonda nella parte inferiore dell manico a batteria
viene inserita nella batteria ricaricabile all'apertura nel coperchio dell'manico a
batteria [cod. art. 10694 ri-accu® LJ. Ora collegare la spina di alimentazione del
caricatore plug-in all'alimentatore. Lo stato di carica della batteria & indicato
dal LED sul caricatore plug-in. La spia rossa che ¢ in ricarica, la spia verde
indica che la batteria & completamente carica

4.3. manico a batteria (2.5) C con ® 3,5 V per la ricarica con una presa da

230Vo120V

- Rimuovere la base dell manico della presa ruotandola in senso antiorario. |
contatti della spina diventano visibili. | contatti tondi sono per il funzionamen-
to in rete a 230 V mentre quelli piatti sono per il funzionamento in rete a 120 V.
Ora collegare la base dell manico alla presa per la ricarica.

ATTENZIONEA
Prima di utilizzare il manico da presa per la prima volta, & necessario caricarla
nella presa per un massimo di 24 ore.

ATTENZIONEA
Il manico da presa non dev'essere caricato per piu di 24 ore.

ATTENZIONEA

Il manico non deve mai essere inserito nella presa mentre si sostituisce la bat-
teria!

Specifiche tecniche:

Versioni opzionalida 230 Vo 120V

ATTENZIONEA

« Se non si utilizza il dispositivo per un lungo periodo o se lo si porta con sé in
viaggio, rimuovere le batterie e le batterie ricaricabili dall manico.

Le batterie nuove devono essere inserite quando l'intensita della luce dello
strumento si indebolisce.

Per ottenere una resa luminosa ottimale, si consiglia di inserire sempre bat-
terie nuove di alta qualita quando si sostituiscono le batterie (come descritto
in3.1e3.2).

Se si sospetta che liquido o condensa siano penetrati nell manico , non cari-
carlain alcun caso. Cio potrebbe causare una scossa elettrica pericolosa per
la vita, specialmente con i manici plug-in.

Per prolungare la durata della batteria, la batteria non dev'essere caricata
fino a quando lintensita della luce dello strumento non si indebolisce.

4.4. Smaltimento:

Si prega di notare che le batterie (ricaricabili) devono essere smaltite come
rifiuti speciali. Informazioni a riguardo possono essere ottenute dal proprio co-
mune o dal consulente ambientale responsabile.

5. Applicazione delle teste degli strumenti

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell manico a batteria.
Premere delicatamente la testa dello strumento sull manico a batteria e ruo-
tare l'impugnatura in senso orario finché non si ferma. La testa viene rimossa
ruotandola in senso antiorario.

5.1. Accensione e spegnimento

Con i manicia batteria di tipo C e AA, accendere lo strumento ruotando in senso
orario il commutatore ad anello posto sulla parte superiore dell manico. Per
spegnere lo strumento, ruotare l'anello in senso antiorario fino allo spegni-
mento del dispositivo.

5.2. rheotronic® per regolare l'intensita della luce

rheotronic® consente di regolare Uintensita della luce nei manici a batterie
di tipo C e AA. Lintensita della luce diventa piu debole o pil forte a seconda
dall’entita di rotazione del commutatore ad anello in senso orario o antiorario.

ATTENZIONEA

Lintensita della luce & al 100%, ogni volta che si accende il manico a batteria.
Spegnimento automatico di sicurezza dopo 180 secondi.

Spiegazione del simbolo sull'manico da presa:
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ATTENZIONEA
Rispettare le istruzioni per l'uso!

6. Otoscopio ri-scope® L 1 2
Funzioni del dispositivo:

1) Specula auricolari
2) Attacco a baionetta
3] Obiettivo girevole, ingrandimento 3x
4) Lente OP

5) Pulsante per l'espulsione dello speculum auricolare (solo L3)

6.1. Scopo/indicazione

L'otoscopio Riester descritto in queste istruzioni per l'uso & destinato all'illu-
minazione e all’esame del canale uditivo mediante uno speculum auricolare
Riester.

6.2. Applicazione e rimozione degli specula auricolari

La testa dell'otoscopio pud accogliere sia specula Riester monouso (di colore
nero) che specula Riester riutilizzabili (di colore nero). La misura dello specu-
lum auricolare & indicata sul suo lato posteriore.

Otoscopio L1e L2

Ruotare lo speculum in senso orario fino a quando si avverte resistenza. Per
rimuovere lo speculum, ruotarlo in senso antiorario.

Otoscopio L3

Posizionare lo speculum selezionato sul raccordo in metallo cromato dell'otos-
copio fino a quando non scatta in posizione. Per poter rimuovere lo speculum,
premete il pulsante di sgancio blu. Lo speculum si stacchera automaticamente.

6.3. Lente d'ingrandimento orientabile
La lente orientabile e fissata al dispositivo e puo essere ruotata di 360°.

6.4. Inserimento di strumenti esterni nell’orecchio.

Se si desidera inserire strumenti esterni nell'orecchio [per esempio pinzette),
& necessario ruotare di 180° la lente orientabile (ingrandimento circa 3x) col-
locata sulla testa dell'otoscopio. Ora & possibile inserire l'obiettivo operativo.

6.5. Otoscopia pneumatica

L'otoscopia pneumatica (= esame del timpano), richiede un insufflatore che non
& incluso nella dotazione di serie, ma puo essere ordinato separatamente. Il
tubo dellinsufflatore viene messo sul collegamento. Ora & possibile insufflare
con cautela la quantita d'aria necessaria nel condotto uditivo.

6.6. Dati tecnici della lampadina

Otoscopio XL 2,5V, 2,5V, 750 mA, durata media 15 h
Otoscopio XL 3,5V, 3,5V, 720 mA, durata media 15 h
Otoscopio LED 2,5V, 2,5V, 280 mA, durata media 10.000 h
Otoscopio LED 3,5V, 2,5V, 280 mA, durata media 10.000 h

7. Oftalmoscopi ri-scope® L
Funzioni del dispositivo: 1 2 3

1) Visualizzazione diottrica
2) Ruota diottrica

3) Simboli di apertura

4) Rotella di apertura

5) Ruota portafiltri

6] Testa a baionetta

7.1. Scopo/indicazione
L'oftalmoscopio Riester descritto in queste istruzioni per l'uso & prodotto per
l'esame dell’'occhio e del fondo oculare.
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ATTENZIONEA

Dal momento che un’esposizione prolungata alla luce intensa puo danneggiare
la retina, l'uso del dispositivo per l'esame dell'occhio non deve essere inutil-
mente prolungato e l'intensita luminosa impostata non deve essere superiore a
quella necessaria a una chiara visione delle strutture in esame.

La dose di esposizione della retina che costituisce un pericolo fotochimico di-
pende dalla radianza e dal tempo di esposizione. Se il valore di radianza fosse
dimezzato, sarebbe necessario il doppio del tempo per raggiungere il limite
massimo di esposizione.

Nonostante non siano stati identificati rischi acuti di radiazioni ottiche negli of-
talmoscopi diretti o indiretti, si raccomanda che lintensita della luce diretta
nell'occhio del paziente sia limitata al livello minimo necessario per 'esame
o la diagnosi. Neonati, bambini, soggetti afachici o affetti da patologie oftal-
miche saranno a maggior rischio. Il rischio pu6 aumentare anche se nelle 24
ore precedenti il paziente & gia stato esaminato mediante lo stesso strumento
o0 qualsiasi altro strumento oftalmico. Cio vale in particolare se l'occhio & stato
esposto alla fotografia della retina.

La luce emessa dallo strumento e potenzialmente dannosa. Il rischio di lesi-
oni oftalmiche & direttamente proporzionale alla durata dell'irraggiamento. Il
valore standard del rischio viene superato quando la durata dellirradiazione
luminosa proveniente da questo strumento & superiore ai 5 minuti.

Nonostante non vi siano rischi fotobiologici risultanti da questo strumento
secondo la norma DIN EN 62471, & previsto un arresto di sicurezza dopo 2/3
minuti.

7.2. Ruota portalenti con lenti correttive

Le lenti correttive possono essere sistemate sull'apposita ruota. Sono disponi-
bili le seguenti lenti di correzione:

Oftalmoscopio L1e L2

Positive: 1-10, 12, 15, 20, 40 Negative: 1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

Oftalmoscopio L3

Positive: 1-45 a intervalli singoli

Negative: 1-44 a intervalli singoli

| valori possono essere letti fuori dal campo visivo illuminato. | valori positivi
sono indicati in verde, mentre i valori negativi sono in rosso.

7.3. Diaframmi

Con la rotella manuale possono essere selezionati i seguenti diaframmi:
Oftalmoscopio L1

Semicerchio, cerchio piccolo/medio /grande, con stella di fissazione, a fessura.
Oftalmoscopio L2

Semicerchio, cerchio piccolo/medio /grande, con stella di fissazione, a fessura
Oftalmoscopio L3

Semicerchio, cerchio piccolo/medio /grande, con stella di fissazione, a fessura
e a reticolo.

Diaframma Funzione

Semicerchio: per U'esame dei cristallini affetti da cataratta
Cerchio piccolo: per la riduzione del riflesso nelle pupille piccole

Cerchio medio: per la riduzione del riflesso nelle pupille piccole

([ ]

o

‘ Cerchio grande: per esami normali del fondo oculare

@ Griglia: per la valutazione topografica delle modifiche retiniche
|

A fessura: per determinare le differenze di livello

Stella per fissazione: per la determinazione della fissazione
centrale o eccentrica

7.4 Filtri

| seguenti filtri possono essere applicati a ciascun diaframma utilizzando la
ruota portafiltri:

Filtro privo di rossi per oftalmoscopio L1

Filtro privo di rossi, filtro blu e filtro polarizzatore per oftalmoscopio L2.

Filtro privo di rossi, filtro blu e filtro polarizzatore per oftalmoscopio L3.
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Filtro Funzione

Filtro privo di rossi: aumenta il contrasto per valutare finemente le
alterazioni della vascolarizzazione, per esempio
le emorragie retiniche

Filtro polarizzatore: per la valutazione precisa dei colori dei tessuti e per
ridurre i riflessi della cornea

Filtro blu: migliora il riconoscimento delle anomalie vascolari
o delle emorragie, per l'oftalmologia a fluorescenza

Nei modelli L2 + L3, & possibile selezionare qualsiasi filtro con tutti i diaframmi.

7.5. Dispositivo di messa a fuoco (solo per L3)
Ruotando la rotella di messa a fuoco, & possibile regolare rapidamente l'area da
esaminare in modo da visualizzarla a varie distanze.

7.6. Lente d'ingrandimento

Con il set oftalmoscopio viene fornita in dotazione una lente d'ingrandimento
5x. Questa puo essere tenuta tra la testa dello strumento e 'area da esaminare
secondo necessita. L'area da esaminare viene ingrandita di conseguenza.

7.7. Dati tecnici della lLampadina

Oftalmoscopio 2,5V XL 2,5V 750 mA, durata media in servizio 15 h
Oftalmoscopio 3,5V XL 3,5 690 mA durata media in servizio 15 h
Oftalmoscopio 3,5V LED 3,5V 29 mA, durata media in servizio 10.000 h

8. Retinoscopi a fessura e a spot
Funzioni del dispositivo:

1) Scala 360°

2] Finestra d'esame

3] Attacco a baionetta

4) Finestra d'esame (lato paziente)
5] Rotella di messa a fuoco

8.1 Scopo/indicazione
| retinoscopi a fessura/a spot descritti in queste istruzioni per l'uso sono stati
prodotti per determinare la rifrazione (ametropia) dell'occhio.

8.1.1. Controindicazioni:
Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, pud sussistere il rischio di ignizione dei gas.

Le teste degli strumenti e i manic ia batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

L'esposizione a luce intensa durante un esame oculistico prolungato mediante
utilizzo del retinoscopio puo causare danni alla retina

ILprodotto non & sterile. Non utilizzare su tessuti lesionati.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.
Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente for-
mato.

8.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
- Il dispositivo & adatto sia per adulti che per bambini.

8.1.3. Operatori/utenti destinatari:

- | retinoscopi sono destinati esclusivamente all'uso da parte di medici in os-
pedali e studi medici.
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8.1.4. Competenze/formazione richieste all‘operatore:
- Poiché i retinoscopi vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi dispongo-
no delle qualifiche appropriate.

8.1.5. Condizioni ambientali:
- Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato.
Il dispositivo non dev'essere esposto a condizioni ambientali averse/estreme.

8.2 Messa in servizio e funzionamento

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell'manicoa batteria.
Premere delicatamente la testa dello strumento sull'impugnatura a batteria
e ruotare l'impugnatura in senso orario finché non si ferma. La testa viene ri-
mossa ruotandola in senso antiorario. Ora & possibile utilizzare la vite zigrinata
per ruotare l'immagine della fessura e la messa a fuoco dell'immagine della
fessura o dello spot.

8.3 Rotazione

Limmagine della fessura puo essere ruotata di 360° utilizzando l'elemento di
controllo. Il rispettivo angolo puo essere letto direttamente dalla scala del re-
tinoscopio.

8.4 Cartoncino di fissazione
Per la retinoscopia dinamica, i cartoncini di fissazione vengono appesi e fissate
nel supporto sul lato oggetto del retinoscopio.

8.5 Dati tecnici della lampadina

Retinoscopio a fessura HL 2,5V, 2,5V, 440 mA, durata media in servizio15
Retinoscopio a fessura XL 3,5V, 3,5V, 690 mA, durata media in servizio 50
Retinoscopio a spot HL 2,5V, 2,5V, 450 mA, durata media in servizio 15 h
Retinoscopio a spot XL 3,5V, 3,5V, 640 mA durata media in servizio 40 h

h
h

9. Dermatoscopio
Funzioni del dispositivo:

1) Piastra di contatto delicata sulla
pelle con scala

2) Involucro in metallo

3) Rotella di messa a fuoco

4) Attacco a baionetta

5) Lente d'ingrandimento, 10x

9.1 Scopo/indicazione
Il dermatoscopio ri-derma descritto in queste istruzioni per 'uso € indicato per
la diagnosi precoce delle alterazioni della pelle pigmentata [melanomi maligni).

9.1.1. Controindicazioni:

Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele inflammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, puod sussistere il rischio di ignizione dei gas.

Le teste degli strumenti e i manici a batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

Il prodotto non é sterile. Non utilizzare su tessuti lesionati.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.
Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente for-
mato.

9.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
- ILdispositivo ¢ adatto sia per adulti che per bambini.

9.1.3. Operatori/utenti destinatari:
- | dermatoscopi sono destinati esclusivamente all'uso da parte di medici in
ospedali e studi medici.

9.1.4. Competenze/formazione richieste all‘'operatore:
- Poiché i dermatoscopi vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi dispon-
gono delle qualifiche appropriate.
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9.1.5. Condizioni ambientali:
- Ildispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato. Il dispositivo
non dev'essere esposto a condizioni ambientali averse/estreme.

9.2 Messa in servizio e funzionamento

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell'manico a bat-
teria. Premere delicatamente la testa dello strumento sull'manico a batteria
e ruotare ilmanico in senso orario finché non si ferma. La testa viene rimossa
ruotandola in senso antiorario.

9.3 Messa a fuoco
Ruotare l'anello dell’'oculare per mettere a fuoco la lente d'ingrandimento.

9.4 Adattatori delicati sulla cute

Sono inclusi 2 adattatori delicati sulla cute:

1) Con una scala da 0 a 10 mm per la misurazione delle lesioni pig-
mentate, come i melanomi maligni.

2] - Senza scala.

Entrambi gli adattatori delicati sulla cute possono essere facilmente rimossi
e sostituiti.

9.5. Dati tecnici della lampadina

ri-derma XL 2,5V 750 mA durata media in servizio 15 h
ri-derma XL 3,5V 690 mA durata media in servizio 15 h
ri-derma LED 2,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h
ri-derma LED 3,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h

10. Lucciola diagnostica 1 2
Funzioni del dispositivo:

1) Lucciola diagnostica con fibra ottica interna
2) Attacco a baionetta

10.1. Scopo/indicazione
La lucciola diagnostica descritta in queste istruzioni per l'uso & adatta per illu-
minare il cavo orale e la faringe.

10.1.1. Controindicazioni:
Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, puo sussistere il rischio diignizione dei gas

Le teste degli strumenti e i manici a batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.

Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente for-
mato.

10.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
Il dispositivo & adatto sia per adulti che per bambini.

10.1.3. Operatori/utenti destinatari:
Le lucciole diagnostiche sono destinate esclusivamente all'uso da parte di me-
dici in ospedali e studi medici.

10.1.4. Competenze/formazione richieste all'operatore:
Poiché le lampade diagnostiche vengono utilizzate solo da medici, questi ultimi
dispongono delle qualifiche appropriate.

10.1.5. Condizioni ambientali:

Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato. Il dispositivo
non dev'essere esposto a condizioni ambientali avverse/estreme.
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10.2. Messa in servizio e funzionamento

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell'manico a batte-
ria. Premere delicatamente la testa dello strumento sull'manico a batteria e
ruotare i lmanico in senso orario finché non si ferma. La testa viene rimossa
ruotandola in senso antiorario.

10.3. Dati tecnici della lampadina

Lucciola diagnostica XL 2,5V 2,5V 750 mA durata media in servizio 15 h
Lucciola diagnostica XL 3,5V 3,5V 690 mA durata media in servizio 15 h
Lucciola diagnostica LED 2,5V 2,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h
Lucciola diagnostica LED 3,5V 3,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h

11. Speculum nasale 1 2 3 4 5
Funzioni del dispositivo:

1) Awitare per espandere lo speculum
2) Lente d'ingrandimento orientabile 2,5x
3) Speculum estensibile

4) Fibra ottica interna

5) Attacco a baionetta

11.1. Scopo/indicazione
Lo speculum nasale descritto in queste istruzioni per 'uso & adatto all'illumi-
nazione e quindi all'esame delle cavita nasali.

11.1.1. Controindicazioni:
Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, puo sussistere il rischio diignizione dei gas.

Le teste degli strumenti e i manici a batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.
Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente formato.

11.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
Il dispositivo & adatto sia per adulti che per bambini.

11.1.3. Operatori/utenti destinatari:
Gli specula nasali sono destinati esclusivamente all'uso da parte di medici in
ospedali e studi medici.

11.1.4. Competenze/formazione richieste all'operatore:
Poiché gli specula nasali vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi dispon-
gono delle qualifiche appropriate.

11.1.5. Condizioni ambientali:
Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato. Il dispositivo
non dev'essere esposto a condizioni ambientali averse/estreme.

11.2. Messa in servizio e funzionamento

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell'manico a bat-
teria. Premere delicatamente la testa dello strumento sull'manico a batteria
e ruotare ilmanico in senso orario finché non si ferma. La testa viene rimossa
ruotandola in senso antiorario. Sono possibili due tipi di operazione:

a) Divaricazione rapida

Spingere verso il basso con il pollice la vite di regolazione posta sulla testa dello
strumento. Questa regolazione non consente di modificare la posizione delle
valve dello speculum.

b) Divaricazione specifica

Ruotare la vite di regolazione in senso orario fino a raggiungere la larghez-
za di divaricazione desiderata. Le valve si richiudono ruotando la vite in senso
antiorario.
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11.3. Lente orientabile

Sullo speculum nasale & presente una lente orientabile con ingrandimento di
circa 2,5x, che puo essere semplicemente estratta o reinserita nell'apposita
apertura sullo speculum nasale, a seconda delle necessita.

11.4. Dati tecnici della lampadina

Speculum nasale XL 2,5V 2,5V 750 mA durata media in servizio 15 h
Speculum nasale XL 3,5V 3,5V 720 mA durata media in servizio 15 h
Specula nasali LED 2,5V 2,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h
Specula nasali LED 2,5V 2,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h

12. Supporto per abbassalingua
Funzioni del dispositivo:

1) Luce guida

2) Custodia in plastica
3] Meccanismo scorrevole per spatole
4) Fibra ottica interna

5) Attacco a baionetta

12.1. Scopo/indicazione

Il supporto per abbassalingua descritto in queste istruzioni per l'uso & adatto
per 'esame dell'area della bocca e della gola in combinazione con abbassalin-
gua standard in legno e plastica.

12.1.1. Controindicazioni:
Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, puo sussistere il rischio di ignizione dei gas.

Le teste degli strumenti e i manici a batterie non devono mai essere immerse
in liquidi.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.

Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente for-
mato.

12.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
Il dispositivo & adatto sia per adulti che per bambini.

12.1.3. Operatori/utenti destinatari:
| supporti per abbassalingua sono destinate esclusivamente all'uso da parte di
medici in ospedali e studi medici.

12.1.4. Competenze/formazione richieste all'operatore:
Poiché i supporti per abbassalingua vengono utilizzati solo da medici, questi
ultimi dispongono delle qualifiche appropriate.

12.1.5. Condizioni ambientali:
Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato. Il dispositivo
non dev'essere esposto a condizioni ambientali avverse/estreme.

12.2. Messa in servizio e funzionamento

Fissare la testa dello strumento desiderata al supporto sulla parte superiore
dell manico in modo che i due recessi nella parte inferiore della testa dello
strumento siano allineati con i due perni guida sporgenti dell'manico a batte-
ria. Premere delicatamente la testa dello strumento sull'manico a batteria e
ruotare il manico in senso orario finché non si ferma. La testa viene rimossa
ruotandola in senso antiorario. Inserire un abbassalingua in legno o in plastica,
comunemente disponibile in commercio, nell'apertura posta sotto l'uscita della
luce, fino a quando si arresta. Dopo l'esame, l'abbassalingua put essere facil-
mente rimosso spingendo l'espulsore.

156



12.3. Dati tecnici della lampadina

Abbassalingua XL 2,5V 2,5V 750 mA durata media in servizio 15 h

Supporto per abbassalingua XL 3,5V 3,5V 720 mA durata media in servizio 15 h
Abbassalingua LED 2,5V 2,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h
Abbassalingua LED 3,5V 3,5V 280 mA durata media in servizio 10.000 h

13.Specchio laringeo
Funzioni del dispositivo:

1) Specchio
2) Staffa per lucciola diagnostica

13.1. Scopo/indicazione

Gli specchi laringei descritti in queste istruzioni per l'uso sono adatti per spec-
chiare o esaminare l'area della bocca e della gola in combinazione con una
lucciola diagnostica Riester.

13.2. Messa in servizio

Gli specchi laringei possono essere utilizzati solo in combinazione con la luc-
ciola diagnostica. Cio garantisce un‘illuminazione ottimale. Prendere uno dei 2
specchi laringei e fissarlo alla parte anteriore della lucciola diagnostica nella
direzione desiderata.

14. Otoscopio operatorio per uso veterinario

Funzioni del dispositivo:
3 2 1 4

1) Supporto per speculum auricolare
2) Lampada

3) Lente d'ingrandimento

4) Attacco a baionetta

14.1. Scopo/indicazione

L'otoscopio operatorio Riester descritto in questo manuale d'uso & destinato
esclusivamente all'uso su animali o nella pratica della medicina veterinaria;
pertanto non dispone di marcatura CE. Pud essere utilizzato per lilluminazione
e 'esame del canale uditivo, nonché per operazioni di piccola entita nel canale
uditivo stesso.

14.1.1. Controindicazioni:
Se lo strumento viene utilizzato in presenza di miscele infiammabili o miscele di
prodotti farmaceutici, puo sussistere il rischio diignizione dei gas

Le teste degli strumenti e le impugnature a batterie non devono mai essere
immerse in liquidi.

Il prodotto e gli speculum auricolari non sono sterili. Non utilizzare su tessuti
lesionati.

Utilizzare specula auricolari nuovi o disinfettati per limitare il rischio di conta-
minazione crociata.

Lo smaltimento degli specula auricolari usati dev'essere effettuato in confor-
mita alle vigenti prassi mediche o alle normative locali in materia di smaltimen-
to di rifiuti sanitari infettivi e biologici.

Usare solo accessori/materiali di consumo Riester o approvati da Riester.
Frequenza e metodi di pulizia devono essere conformi ai regolamenti per la
pulizia dei dispositivi non sterili vigenti nella struttura interessata. E necessario
attenersi alle istruzioni per la pulizia e la disinfezione specificate nelle istruzioni
per l'uso.

Il prodotto puo essere usato esclusivamente da personale appositamente for-
mato.
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14.1.2. Popolazione di pazienti prevista:
ILdispositivo & adatto sia per adulti che per bambini.

14.1.3. Operatori/utenti destinatari:
Gli otoscopi sono destinati esclusivamente all'uso da parte di mediciin ospedali
e studi medici.

14.1.4. Competenze/formazione richieste all'operatore:
Poiché gli otoscopi vengono utilizzati solo da medici, questi ultimi dispongono
delle qualifiche appropriate.

14.1.5. Condizioni ambientali:
Il dispositivo dev'essere usato in locali con ambiente controllato. Il dispositivo
non dev'essere esposto a condizioni ambientali averse/estreme.

14.2. Applicazione e rimozione di specula auricolari per medicina veterinaria
Posizionare lo speculum richiesto sul supporto nero dell'otoscopio operatorio
in modo che l'incavo sullo speculum si adatti alla guida nel supporto. Fissare lo
speculum ruotandolo in senso orario.

14.3. Lente d‘ingrandimento orientabile
L'otoscopio operatorio & prowvisto di una piccola lente di ingrandimento in grado
diingrandire circa 2,5 volte, ruotabile a 360°.

14.4. Inserimento di strumenti esterni nell’orecchio
L'otoscopio operatorio ha un design aperto, in modo da poter introdurre stru-
menti esterni nella cavita auricolare.

14.5. Dati tecnici della lampadina
Otoscopio operatorio HL 2,5V 2,5V 680 mA durata media in servizio 20 h
Otoscopio operatorio XL 3,5V 3,5V 700 mA durata media in servizio 20 h

15. Otoscopio operatorio per uso umano 3

2 1 4
1) Supporto per speculum auricolare v/
2] Lampada [
3] Lente d'ingrandimento
4) Attacco a baionetta

15.1. Scopo/indicazione

L'otoscopio operatorio Riester descritto in queste istruzioni per l'uso & destinato
all'illuminazione e all'esame del canale uditivo, nonché all'introduzione di stru-
menti esterni nel canale uditivo.

15.2. Applicazione e rimozione degli specula auricolari per uso umano.
Posizionate lo speculum desiderato sul supporto nero dell otoscopio operatorio
in modo che la tacca sullo speculum entri nella guida del supporto. Fissare lo
speculum ruotandolo in senso orario.

15.3. Lente d‘ingrandimento orientabile
L'otoscopio operatorio & prowisto di una piccola lente di ingrandimento in grado
diingrandire circa 2,5 volte, ruotabile a 360°.

15.4. Inserimento di strumenti esterni nell’orecchio
L'otoscopio operatorio € realizzato in modo da poter introdurre strumenti ester-
ni nella cavita auricolare.

15.5. Dati tecnici della lampadina
Otoscopio operatorio HL 2,5V 2,5V 680 mA durata media in servizio 20 h Otos-
copio operatorio XL 3,5V 3,5V 700 mA durata media in servizio 20 h

16. Sostituzione della lampadina

Otoscopio L1

Rimuovere l'alloggiamento dello speculum dall'otoscopio. Svitare la lampadina
in senso antiorario. Avvitare la nuova lampadina in senso orario e riapplicare il
supporto dello speculum.

158



16.1. Otoscopi L2, L3, ri-derma, lucciola diagnostica, speculum nasale e sup-
porto per abbassalingua

Svitate la testa dello strumento dall'manico a batteria. La lampadina si trova
alla base della testa dello strumento. Usando il pollice e l'indice 0 uno strumen-
to adatto, estrarre la lampadina dalla testa dello strumento. Inserire saldamen-
te la nuova lampadina.

16.2. Oftalmoscopi
Rimuovere la testa dello strumento dal manico a batterie. La lampadina si trova
alla base della testa dello strumento. Estrarre la lampadina dalla testa dello
strumento con il pollice e l'indice o con un attrezzo adatto. Inserire saldamente
la nuova lampadina

ATTENZIONEA
Il pin della lampadina dev'essere inserito nella scanalatura di guida sulla testa
dello strumento.

16.3. Otoscopi operatori per uso veterinario/umano
Svitare la lampadina dalla presa nell'otoscopio operatorio e avvitare saldamen-
te una nuova lampadina.

17. Istruzioni per la manutenzione

17.1. Nota generale

Pulizia e disinfezione dei prodotti medicali sono intese a proteggere pazienti,
utenti e terzi, e permettono di conservare il valore dei prodotti stessi. A causa
della progettazione del prodotto e dei materiali utilizzati, non & possibile de-
terminare un limite definito per il numero massimo possibile di cicli di ricon-
dizionamento. La durata in servizio dei prodotti medicali & definita dalla loro
funzione e da un uso attento.

Prima del reso per riparazione, i prodotti difettosi devono essere stati sottoposti
al processo di ricondizionamento prescritto.

17.2. Pulizia e disinfezione
Per evitare possibili contaminazioni crociate, gli strumenti diagnostici e i loro
manici devono essere puliti e disinfettati regolarmente.

Gli strumenti diagnostici insieme ai loro manici possono essere puliti esterna-
mente utilizzando un panno umido [se necessario, inumidito con alcool fino a
quando non sono visivamente puliti. Pulire con disinfettante (ad es. Disinfettan-
te Bacillol AF di Bode Chemie GmbH (tempo 30 s)) solo seguendo le istruzioni
per L'uso del rispettivo produttore di disinfettante. Devono essere utilizzati solo
disinfettanti di comprovata efficacia in considerazione delle linee guida nazio-
nali. Dopo la disinfezione, pulire lo strumento con un panno umido in modo da
eliminare ogni potenziale residuo.

Assicurarsi che il panno sia inumidito ma NON saturo, in modo che non possa
penetrare umidita nelle aperture dello strumento diagnostico o nell suo ma-
nico.

Assicurarsi che il vetro e le lenti vengano puliti solo con un panno asciutto e
pulito.

ATTENZIONEA
Gli strumenti diagnostici non sono dispositivi sterili; non possono essere ste-
rilizzati.

ATTENZIONEA

Non immergere mai le teste e i manici degli strumenti in liquidi!

Prestare attenzione a non far penetrare liquidi oltre le superfici esterne! Il dis-
positivo non & adatto a essere ricondizionato e sterilizzato a macchina. Questi
interventi possono causare danni irreparabili!

Se un dispositivo riutilizzabile mostra segni di deterioramento del materiale, il
dispositivo non deve piu essere riutilizzato e deve essere smaltito o segnalato
secondo le procedure indicate ai paragrafi Smaltimento e Garanzia

17.3. Ricondizionamento degli
specula auricolari riutilizzabili

Pulizia: manuale

Attrezzatura richiesta: detergente leggermente alcalino (ad es. neodisher Me-
diclean, Dr. Weigert 404333 & stato convalidato) a 15° C-50° C, spazzolino per
pulizia [sono stati convalidati Interlock 09098 e 09050), acqua di rubinetto/cor-
rente a 20 +2° C di qualita almeno potabile, vaschetta/bacinella per detergente,
panni privi di lanugine [le salviettine Braun Eco 19726 sono state convalidate).

159



1. La soluzione detergente dev'essere prodotta secondo le istruzioni del produt-
tore per l'agente di pulizia (neodisher Mediclean 0,5% & stato convalidato).

.Immergere completamente i dispositivi medici nella soluzione detergente.

.Assicurarsi che tutte le superfici siano completamente bagnate dalla solu-

zione detergente.

Eseguire tutti i passaggi successivi al di sotto del livello del liquido per evitare
che il liquido contaminato schizzi.

.Spazzolare le aree difficili da raggiungere degli specula auricolari immersi,
con uno spazzolino morbido, durante il tempo di esposizione. Prestare atten-
zione ai punti critici e difficili da raggiungere, nei quali non e possibile una
valutazione visiva dell effetto pulente.

Il tempo di esposizione totale nella soluzione detergente & di almeno 10 mi-

nuti (10 minuti sono stati convalidati).

Rimuovere i dispositivi medici dalla soluzione detergente.

.Sciacquare i dispositivi medici sotto acqua corrente di rubinetto (almeno
di qualita potabile) per almeno 1 minuto (1 minuto & stato convalidato) per
rimuovere completamente qualsiasi eventuale soluzione detergente surna-
tante o residua. Verificare che il dispositivo sia pulito; se & presente sporco
visibile, ripetere i passaggi precedenti.

9.Asciugare con un panno privo di lanugine.
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Disinfezione: manuale

Attrezzatura richiesta: disinfettante (ad esempio CIDEX OPA, Johnson & John-
son 20391 & stato convalidato), acqua demineralizzata (acqua demineralizzata
priva di microrganismi patogeni facoltativi secondo la raccomandazione KRIN-
KO/BfArM] a 20 +2° C, panni sterili e privi di lanugine.

. Preparare la soluzione disinfettante secondo le istruzioni del produttore (CI-
DEX OPA & una soluzione pronta per L'uso; la concentrazione dev'essere con-

trollata utilizzando strisce reattive, vedere le istruzioni del produttore) (CIDEX

OPA & stato convalidato).

Immergere completamente gli specula auricolari nella soluzione disinfettan-

te.

.Tempo di esposizione della soluzione disinfettante in base alle istruzioni del
produttore per la disinfezione di alto livello (& stato convalidato CIDEX OPA
per 12 minuti).

.Rimuovere gli specula auricolari dalla soluzione disinfettante e metterli in

una vaschetta/bacinella contenente acqua demineralizzata per almeno 1 mi-

nuto (1 minuto & stato convalidato).

Ripetere due volte il passaggio con acqua demineralizzata pulita.

.Posizionare gli specula auricolari su un panno pulito e asciutto e lasciarli
asciugare.
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Ulteriori informazioni per l'utente:
Per informazioni su pulizia e disinfezione, fare riferimento alla norma corrente
DIN EN ISO 17664.

La homepage delle Linee guida RKI - KRINKO/BfArM fornisce inoltre rego-
larmente informazioni sugli sviluppi riguardanti la pulizia e la disinfezione per il
ricondizionamento dei dispositivi medici.

Specula auricolari monouso

Rigorosamente monouso ®

Attenzione: A L'utilizzo ripetuto puo essere veicolo di infezione.

18. Ricambi e accessori
Lampadine

Cod. art.: 10489
confezione da 6 lampadine XL 2,5 V per otoscopi pen-scope, ri-scope® L1,
e-scope®

Cod. art: 10605

confezione da 6 lampadine XL 2,5V, per oftalmoscopi ri-mini/ri-scope® L1, L.2,
L3,

e-scope® e ri-derma®

Cod. art.: 10626
LED 2,5V per otoscopio ri-scope® L L2/L3 Kelvin = 4000, CRI = 92

Cod. art.: 10624
LED 2,5V per oftalmoscopio ri-scope® L L1/L.2/L3 Kelvin = 4000,
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Cod. art.: 10627
LED 3,5V per oftalmoscopio ri-scope L1/L2/L3 Kelvin = 4000, CRI = 92

Cod. art.: 10625
LED 3,5V per otoscopio ri-scope®L L2/L3/EliteVue Kelvin = 4000, CRI = 92

Cod. art.: 10487
confezione da 6 lampadine XL, 3,5V, otoscopio ri-scope® L1

Cod. art.: 10607
confezione da 6 lampadine XL, 3,5V, otoscopio ri-scope® L2/L3

Cod. art.: 10608
confezione da 6 lampadine XL 3,5V, oftalmoscopio ri-scope® L1, L2, L3

Cod. art.: 10600
lampadina allo xeno 2,5 V per lucciole diagnostiche, specula nasali, supporti
per abbassalingua,

Cod. art.: 10602
lampadina allo xeno da 2,5 V per otoscopio operatorio

Cod. art.: 10625
lampadina LED 3,5 V per lucciole diagnostiche, specula nasali, supporti per
abbassalingua,

Cod. art.: 10609
lampadina allo xeno da 3,5 V per otoscopio operatorio

Cod. art.: 10615
confezione da 6 lampadine alogene, 2,5V, per lampada a fessura retinoscopio

Cod. art.: 10620
confezione da 6 lampadine alogene, 2,5V, per lampada a spot retinoscopio

Cod. art.: 10610
confezione da 6 lampadine allo xeno, 3,5V, per lampada a fessura retinoscopio

Cod. art.: 10611
confezione da 6 lampadine allo xeno, 3,5V, per lampada a spot retinoscopio

Specula auricolari riutilizzabili per L1/L2
Cod. art.:

10775 2 mm/10 pz
10779 2,5 mm/10 pz
10783 3 mm/10 pz
10789 4 mm/10 pz
10795 5 mm/10 pz

Specula monouso per L1/L2
Specula monouso per L1/L2

10772-532 2 mm, 100 pezzi
10773-532 2 mm, 500 pezzi
10774-532 2 mm, 1000 pezzi
10772-531 2,5 mm, 100 pezzi
10773-531 2,5 mm, 500 pezzi
10774-531 2,5 mm, 1000 pezzi
10772-533 3 mm, 100 pezzi
10773-533 3 mm, 500 pezzi
10774-533 3 mm, 1000 pezzi
10772-534 4 mm, 100 pezzi
10773-534 4 mm, 500 pezzi
10774-534 4 mm, 1000 pezzi
10772-5355 mm, 100 pezzi
10773-535 5 mm, 500 pezzi
10774-5355 mm, 1000 pezzi

Specula auricolari riutilizzabili per L3
Specula auricolari riutilizzabili per L3

10800-532 2 mm, 10 pezzi
10800-533 3 mm, 10 pezzi
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10800-534 4 mm, 10 pezzi
10800-535 5 mm, 10 pezzi
10800-539 6 mm, 10 pezzi

Specula monouso per L3
Specula monouso per L3

10800-532 2 mm, 100 pezzi
10802-532 2 mm, 500 pezzi
10803-532 2 mm, 1000 pezzi
10801-533 3 mm, 100 pezzi
10802-533 3 mm, 500 pezzi
10803-533 3 mm, 1000 pezzi
10801-534 4 mm, 100 pezzi
10802-534 4 mm, 500 pezzi
10803-534 4 mm, 1000 pezzi
10801-535 5 mm, 100 pezzi
10802-535 5 mm, 500 pezzi
10803-535 5 mm, 1000 pezzi
10801-539 9 mm, 100 pezzi
10802-539 9 mm, 500 pezzi
10803-539 9 mm, 1000 pezzi

11449 Obiettivo operatorio
10960 Pompetta per otoscopia pneumatica

0460 Specu
0461 Specu
0462 Specu
0463 Specu

um da 2 mm per otoscopio operatorio
um da 3 mm per otoscopio operatorio
um da 4 mm per otoscopio operatorio

1
1
1
1 um da 5 mm per otoscopio operatorio

10447 Specchio laringeo

11449 Obiettivo operatorio
10960 Pompetta per otoscopia pneumatica

19. Manutenzione

Gli strumenti e i loro accessori non necessitano di manutenzione speciale. Se
uno strumento dev'essere testato per qualsiasi motivo, inviarlo a noi o a un
rappresentante autorizzato Riester nella propria zona, del quale forniremo i
dettagli a fronte di richiesta.

20. Istruzioni

Temperatura ambiente: da 0° a +40°

Umidita relativa: dal 30% al 70% senza condensa
Temperatura di trasporto e conservazione: da -10° C a +55° C
Umidita relativa: dal 10% al 95% senza condensa

Pressione dell'aria: 800 hPa - 1100 hPa

21. COMPATIBILITA ELETTROMAGNETICA
DOCUMENTI DI ACCOMPAGNAMENTO SECONDO IEC 60601-1-2, 2014, Ed. 4.0

ATTENZIONE! A

| dispositivi elettromedicali sono soggetti a speciali misure di sicurezza in ter-
mini di compatibilita elettromagnetica (EMC).

| dispositivi elettromedicali possono essere influenzati dalle apparecchiature
di comunicazione RF portatili e mobili. Il dispositivo elettromedicale € idoneo
all'utilizzo in un ambiente elettromagnetico di assistenza domiciliare e destina-
to a strutture professionali quali aziende e ospedali.

L'utente del dispositivo deve assicurarsi che sia utilizzato in ambienti corrispon-
denti.

Avvertenza: A

Il dispositivo elettromedicale non puo essere impilato, collocato o utilizzato
accanto o insieme ad altri dispositivi. Quando & necessario utilizzarlo vicino o
impilato con altri dispositivi, il dispositivo elettromedicale e gli altri dispositivi
ME devono essere monitorati per garantire il funzionamento previsto all'interno
di questa configurazione. L'uso di questo dispositivo elettromedicale € riservato
esclusivamente al personale medico-sanitario. Questo dispositivo puo causare
interferenze a radiofrequenza o interferire con il funzionamento dei disposi-
tivi vicini. Potrebbe essere necessario adottare misure correttive appropriate,
come il riorientamento o la ricollocazione del dispositivo elettromedicale o della
schermatura.

ILdispositivo elettromedicale omologato non presenta prestazioni essenziali come
da norma IEC 60601-1 che costituirebbero un rischio inaccettabile per pazienti,
operatori o terzi in caso di interruzione o malfunzionamento dell'alimentazione.
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Avvertenza: A

Le apparecchiature RF di comunicazione (trasmettitori), compresi gli accessori
quali cavi antenna e antenne esterne, non devono essere utilizzate a distanze
inferiori a 30 cm (12 pollici) da componenti e cavi della testa dello strumento
ri-scope L specificati dal produttore. La mancata osservanza puo comportare
una riduzione delle prestazioni del dispositivo.

Linee guida e dichiarazione del produttore - emissioni elettr iche

Gli strumenti ri-scope® L sono destinati all'uso nell'ambiente elettroma-
gnetico di seguito specificato. Il cliente o l'utente di ri-scope® L devono
assicurarsi che sia utilizzato in ambienti corrispondenti.

Test delle . Ambi elettr gnetico -
emissioni Livello guida

Emissioni RF
Il dispositivo ri-scope® L utilizza

Emissioni RF ai U'energia RF esclusivamente per le
sensi di Gruppo 1 funzioni interne. Pertanto, le sue
CISPR 11 PP emissioni RF sono molto basse

ed & improbabile che disturbino i
dispositivi elettronici vicini.

Emissioni RF Il dispositivo ri-scope® L e idoneo
all'uso in tutti gli ambienti, com-
Emissioni Classe B presi gli ambienti residenziali e gli
RF secondo ambienti direttamente collegati alla
CISPR 11 pubblica rete di alimentazione a

bassa tensione che serve gli edifici
impiegati a scopi residenziali.

Emisiones de

armoénicos Non applicabile

CEl'61000-3-2

Emissioni di
fluttuazioni
dit

S}arefgﬂ‘%”e' Non applicabile

IEC 61000-3-3
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Linee guida e dichiarazione del fabbricante - immunita elettromagnetica

Gli strumenti ri-scope® L sono destinati all'uso nell'ambiente elettroma-
gnetico di seguito specificato. Il cliente o l'utente di ri-scope® L devono
assicurarsi che sia utilizzato in ambienti corrispondenti.

Test di immunita

Livello test
IEC 60601

Livello

Ambiente elettro-
magnetico - guida

Scariche elett-
rostatiche (ESD)

IEC 61000-4-2

Con: 8 kV
Aria: 2, 4, 8,
15 kV

Con: +8 kV
Aria: 2, 4, 8,
15 kV

| pavimenti devono
essere in legno, in
cemento o piastrel-
lati in ceramica.

Se il pavimento e ri-
vestito da materiale
sintetico, l'umidita
relativa deve essere
almeno del 30%.

enza energetica
IEC 61000-4-

Transitori elettri- | 5/50 ns, 100 Non appli- La qualita dell'ali-
civeloci / burst kHz, +2 kV cabile mentazione di rete
dev'essere quella di
|IEC 61000-4-4 un tipico ambiente
commerciale o
ospedaliero
Tensione im- Tensione Non appli- La qualita dell'ali-
pulsiva +0,5 kV cabile mentazione di rete
Conduttore dev'essere quella di
IEC 61000-4-5 fase-fase un tipico ambiente
Tensione +2 kV commerciale o
Da linea a ospedaliero.
terra
Tensione
£0,5 kV
Conduttore
fase-fase
Tensione +2 kV
Conduttore
esterno a
terra
IEC 61000-4-11 <0% UT 0,5 Non appli- La qualita dell'ali-
periodi a cabile mentazione di rete
Cali di tensione, 0, 45, 90, 135, dev'essere quella
brevi interruzioni | 180, 225, 270 e diun tipico ambi-
e variazioni di 315 gradi ente commerciale
tensione secondo o ospedaliero.
IEC 61000-1-11 0% UT 25/30
periodi
Monofase: a 0
radi
50/60 Hz)
Campo magneti- | 30A/m 30A/m | campi magnetici
co con frequenze della frequenza
nominali di effici- | 50/60 Hz 50/60 Hz di rete devono

essere ai livelli ca-
ratteristici di una
collocazione tipica
in un ambiente
commerciale o
ospedaliero.

Nota: U, & la sorgente CA. Tensione di rete prima dell'applicazione del livello di test.
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Linee guida e dichiarazione del fabbricante - immunita elettromagnetica

Gli strumenti ri-scope® L sono destinati all'uso nell'ambiente elettroma-
gnetico di seguito specificato. Il cliente o l'utente di ri-scope® L devono
assicurarsi che sia utilizzato in ambienti corrispondenti.

Test di

Livello test

Ambiente elettromagnetico

immunita IEC 60601 Livello | ouida
|IEC 61000- 3Vrms Non Gli apparecchi di comunicazione
4-b appli- RF portatili e mobili non devono
Da05MHza | cabile essere usati in prossimita di
' alcun componente di ri-scope®
DIStUFb! 80 MHz L senza contatto, compresi i
condotti da cavi, a una distanza inferiore alla
RF aisensidi | 6V nelle distanza di separazione calco-
|IEC 61000- bande di lata dall'equazione applicabile
4-b frequenza alla frequenza del trasmetti-
ISM tore. Distanza di separazione
consigliata.
Tra 0,15 MHz d=12x P tra 80 MHz e 800 MHz
e 80 MHz d=23xPtra800 MHZ e 2,7 GHz
80% AM a 1 Dove P ¢ la potenza nominale
KHz massima di uscita del tras-
mettitore in watt (W) secondo
il produttore del trasmettitore
e la distanza di separazione
consigliata & in metri (m). Le
intensita di campo dei trasmet-
titori RF fissi, determinate da
un'indagine elettromagnetica
sul sito, devono essere inferiori
allo standard di conformita in ci-
ascun intervallo di frequenza. Si
possono verificare interferenze
in prossimita di apparecchiature
contrassegnate con il sequente
simbolo. (( )
)
A
RF emessa 3V/m 10 V/m
IEC glLZ/IHz 227 27 v/m
61000-4-3
380 - 390
o MHz 28V/m
Campidi 27 V/m, PM
prossimita da | 509 18 Hz
apparecchia- '
ture di comu- | 430 - 470 9 V/m
nicazione RF MHZ
wireless 28 V/m, [FM
+5KkHz, 1 28V/m
kHz sine)
PM, 18 Hz11 28 V/m
704 - 787
MHz
9v/m,pM | 7V/m
50%, 217 Hz
800 - 960
MHz
28 V/m, PM
50%, 18 Hz
1700 - 1990
MHz
28 V/m, PM
50%, 217 Hz
2400-2570
MHz
28 V/m, PM
50%, 217 Hz
5100-5800
MHz
9V/m, PM

50%, 217 Hz
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Nota 1: A 80 MHz e 800 MHz si applica la gamma di frequenza superiore.

Nota 2: Queste linee guida potrebbero non essere applicabili in tutte le situazioni.
La propagazione elettromagnetica € influenzata dall'assorbimento e dalla rifles-
sione di strutture, oggetti e persone.

a. Le intensita di campo dei trasmettitori fissi, quali stazioni base per radiote-
lefoni (cellulari/cordless) e radiomobili terrestri, radio amatoriali, trasmissioni
radio AM e FM e trasmissioni TV non possono essere previste teoricamente con
precisione. Per valutare l'ambiente elettromagnetico dovuto ai trasmettitori RF
fissi deve essere presa in considerazione un'indagine elettromagnetica del sito.
Se lintensita di campo misurata nel luogo in cui viene utilizzato ri-scope® L
supera il grado di conformita RF sopra menzionato, ri-scope® L dev'essere os-
servato per garantirne il normale funzionamento. Se si osservano prestazioni
anomale, possono essere necessarie misure aggiuntive, quali il riorientamento
o il riposizionamento di ri-scope L.

Distanze di separazione consigliate fra apparecchiature di comunicazione
RF portatili e mobili e ri-scope® L.

ILdispositivo ri-scope® L & destinato all'uso in un ambiente elettromagneti-
co in cui le emissioni RF sono controllate. Il cliente o U'utente di ri-scope L
possono contribuire a prevenire le interferenze elettromagnetiche osserva-
ndo la distanza minima tra le apparecchiature di comunicazione RF portatili
e mobili [trasmettitori) e ri-scope L in conformita con la massima potenza in
uscita dell'apparecchiatura di comunicazione.

Distanza di separazione in base alla frequenza del
. trasmettitore

Potenza nominale (m)

massima in uscita

del trasmettitore

W) 150 kHz - 80 80 MHz - 800 800 MHz -
MHz MHz 2,7GHz

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7.3

100 12 12 23

Per i trasmettitori valutati a una potenza massima di uscita non elencata sopra,
la distanza di separazione consigliata in metri (m) pud essere stimata con
'equazione applicabile alla frequenza del trasmettitore, dove P & la potenza
massima di uscita del trasmettitore in watt (W) secondo il produttore del
trasmettitore.

Nota 1: a 80 MHz e 800 MHz, si applica la distanza di separazione relativa alla
gamma di frequenza pit alta.

Nota 2: Queste linee guida potrebbero non essere applicabili in tutte le situazi-
oni. La propagazione elettromagnetica é influenzata dall'assorbimento e dalla
riflessione di strutture, oggetti e persone.
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21.1. Smaltimento:

A

Lo smaltimento del dispositivo medico usato dev'essere effettuato in confor-
mita alle vigenti prassi mediche o alle normative locali in materia di smaltimen-
to di rifiuti sanitari infettivi e biologici.

A

Le batterie e i dispositivi elettrici o elettronici non possono essere trattati come
rifiuti domestici e devono essere smaltiti secondo le normative vigenti.

A

Per ogni quesito riguardante lo smaltimento dei prodotti, contattare il produt-
tore o il suo rappresentante

21.2. GARANZIA

Questo prodotto € stato realizzato secondo i piu elevati standard qualitativi ed
¢ stato sottoposto ad un accurato controllo finale prima di lasciare la nostra
fabbrica.

Siamo quindi lieti di poter fornire una garanzia di 2 anni dalla data di acquis-
to su tutti i difetti che possano essere rilevati e verificati relativi a materiali o
fabbricazione. La garanzia non & applicabile in caso di utilizzo improprio del
prodotto.

Tutte le parti difettose del prodotto saranno sostituite o riparate gratuitamente
entro il periodo di garanzia. Cio esclude le parti soggette ad usura

Inoltre, offriamo una garanzia di 5 anni sulla calibrazione r1 antiurto, come ri-
chiesto per la certificazione CE.

Un reclamo in garanzia puo essere presentato solo se il prodotto € accompa-
gnato da questa scheda di garanzia, compilata per intero e timbrata dal riven-
ditore. Si ricorda che le richieste in garanzia devono essere effettuate durante
il periodo di garanzia.

Naturalmente saremo lieti di effettuare controlli o riparazioni a pagamento
dopo la scadenza del periodo di garanzia. Offriamo anche preventivi gratuiti e
senza impegno.

In caso di richiesta di assistenza o riparazione in garanzia, si prega di restitu-
ire il prodotto Riester insieme alla scheda di garanzia compilata al seguente
indirizzo:

Rudolf Riester GmbH
Repairs dept. RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen
Germania

99230 Rev. G 2021-03

Numero di serie o numero di lotto:
Data, timbro e firma del rivenditore specializzato
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Ba)kHas undpopmauusa nepen AOM B 3KCNIyaTauuio
Mpepynpexpaaiowue cCMMBObI
YnaKkoBo4HbIE CUMBONbI
MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

Llenesble nonb3oBatenu

TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatolen cpefbl

3Haku «0cTopoXKHo!»/«BHuMaHue!»
06beM nocTtaBku

PyKosTku 6aTapeeyHble U aKKyMyNsATOPHbIE
Beopa B akcnnyaTauuio (yctaHoBKa u u3BneyeHue 6atapeii u
aKKyMynsTopos)

3apsAakKa akKyMynaTopHbIx 6aTapeil B pykosTKax
aKKyMynsTOpHOro Tuna

Pa3MellieHHe rofoBoK MHCTPYMEHTOB
OTockonbl ri-scope® L

O¢TanbMockonbl ri-scope® L

LLleneBble 1 To4eYHbIE PETUHOCKOMbI
MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

LleneBble onepaTopb! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatowein cpefbl
JNepmaTtockon

MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

Llenesble onepaTopk! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatowen cpefbl

AepxxaTenb namnbl

MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

LleneBble onepaTopb! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatolein cpefbl

HaszanbHbli pacmpuTtens
MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

LleneBble onepaTopb! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatowein cpefbl

[epxaTensb wnatens

MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

LleneBble onepaTopb! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatolein cpefbl

FopTaHHoe 3epkano

OnepauuoHHbIi 0TOCKON AN BETEPUHAPHON MEANLIUHDI
MpoTuBonokasaHus

LleneBas KaTeropus nauMeHToB

LleneBble onepaTopb! U Nonb3oBaTenu
TpebyeMble HaBbIKU U 06y4eHuMe onepaTopa
YcnoBus okpycatowein cpefbl
OnepauuoHHbIi 0TOCKON ANS KNTMHUYECKOH MEANLIUHDI
3aMeHa NlaMno4Ku

WHcTpyKumm no yxoay

Yucrka u pesamHdpekuus

3anacHble 4acTv U KOMANeKTYylowue
TexHu4eckoe obcnyxusaHue

UHCcTpyKumm

AneKTpOMarHUTHas COBMECTUMOCTb
Ytunusaumna

FapaHTus
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10.
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1.B ¢dopmMaumsa nepen AOM B dKCrJlyaTauuio

Bbl nprobpeny BbICOKOKAYeCTBEHHbIN AMarHoCTUYeckuii Habop oT KomnaHuu
Riester, n3rotoenexHbli B8 cootsetcteun ¢ Pernamentom (EC) 2017/745 o
MEANLMHCKNX U3Aenusx. [pofykT noABepraeTcs NOCTOSHHOMY CTpoXailieMy
KOHTpomio KavecTsa. OTau4HOe KayecTBO MpogykTa obecrneyusaer rapaHTiio
HaOeXHOCTU AMAarHo308. B AaHHOM pyKOBOACTBE MO/b30BATENs OMUCHIBAETCS
MCMoNb30BaHNe PyKOSTOK BaTapeeyHoro 1 akkymynstopHoro tuna Riester,
FONI0BOK MHCTPYMEHTOB ri-scope® wau ri-derma v nx komnnekTtyowmx. Mepes
VCMOb30BaHNEM BHUMATENbHO MPOYTUTE UHCTPYKLMIO N0 3KChnyaTauuu u
XpaHWTe ee B HafEXHOM MecTe.

Ecnu y Bac BO3HMKHYT BOMpoChl, obpawaintecb K HaM WAKW K BalweMy
npegcTasuTento Riester 8 noboe spems. Halim KOHTaKTHbIE AaHHbIe yKasaHbl Ha
nocefHeln CTpaHiLie HaCTOSLLEro PyKoBOACTBA Mo 3KcnnyaTaumu. Mo 3anpocy
MbI C YA0BOILCTBUEM MPEAOCTaBIM BaM afpec HaLero NpeAcTaBuTens.
ObpatnTe BHUMaHWeE, YTO BCE UHCTPYMEHTbI, OMMUCAHHbIE B 3TOM PyKOBOACTBE MO
3KCNAyaTauuu, NOAXOAAT AN UCMONb30BAHUSA TONbKO CMELnanbHo 0by4eHHbIM
nepcoHanom. OnepauuoHHbii oTockon B Habope Vet-l — 370 UHCTpYMeHT,
KOTOPbIV BbIN NPOM3BEAEH UCKIOHYUTENBHO AJ1s BETEPUHAPHON MEeAWLMHbI, U1
NO3TOMY OH HE UMEeT 3Haka COOTBETCTBUS eBponenckuM cTanaaptam (CE).
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1.1.Mpepynpexpatowime cMMBOnbI

Cumson

MpuMeyaHue K cuMBony

Cneﬂ,y%'re WHCTPYKLUUAM B PYKOBOACTBE MO 3KCMyaTaunm.

Paboyas 4actb Tvina B

MepfunumnHckoe ycTpoicTo

3awmTHble ycTporicTaa knacca |l

OcTopoxHo!

06wuin cumeon «BHuMaHue!» ykasbiBaeT Ha NoOTeHUWaNbHO
OMnacHylo CUTyauuio, KOTOpas MOXeT MPUBECTU K Cepbe3HbIM
TpaBMaM.

OcTopoxHo!

BaxHoe nprvMeYaHne B 3TOM pPYKOBOACTBE.

Cumson <<OCTOPO>KHO‘» YKasblBaeT Ha NoTeHuMaNbHO OMNacHyto
CWTyauuio, KoTopas MOXET NpWBeCTW K TpaBMam Nerkoi uan
cpeaHent Taxectv. Ero Takke MOXHO MCNoONb30oBaTh ANs
npeaynpexaeHna o HebesonacHbIx ﬂe;ICTBI/IRXv

[MocTosiHHbIN TOK

[TepeMeHHbI TOK

[ata npoussoncTea
FMMALA (rog, Mecsu, aeHs)

Mponssogutens

CepuiiHblii HoMep npov3sBoanTens

Homep naptun

Y4eTHbIi HOMep

TeMmnepaTypa npy TPaHCMOPTUPOBKE U XpaHeHUM

OTHOCKTENbHAA BAAXHOCTb Npu TPaHCNopTUPOBKE N XpaHeHnn

[laBneHue Bo3ayxa Npu TPAHCMOPTUPOBKE W XPaHEHNN
Paboyee aTMocdepHoe faBneHue

Mapkuposka CE

CvMBON  ANS MapKMpOBKM 3NEKTPUYECKMX UM 3EKTPOHHbIX
ycTpoicTe B cooteetcteum ¢ Aupektusoii 2002/96/EC.
OcTopoXHo! Vcnonb3oBaHHOE 31eKTPUYeckoe 1 31eKTPOHHOE
obopynoBaHie He SBNRETCH 0BbIYHBIMI BbITOBBIMU OTXOAAMM,
ero cnefyeT yTUAM3MPOBaTb OTAENLHO B COOTBETCTBUM C
HaLWOHaNbHbIMW HopMaMu 1K Hopmamu EC.

HewnoHuzupyioee nanyyerne

JINTUA-NOHHBIA  akKyMynsTop, NPUIoAHbIA  ANs  BTOPUYHOrO
MCMosb30BaHNA

[ata n3roTosnexus/mecau/roa

OctopoxHo!  @PepepanbHbiii  3akod  CLUA  orpaHuyvsaet
NpoAaxy 3Toro ycTpoicTBa BpavaMi UM MO yKasaHuio Bpayeit
(nnueH3snpoBaHHbIx Bpayeil).




1.2 YnakoBo4Hble CUMBONbI

Cumson | MpumeyaHue K cuMBony

! Yka3blBaeT Ha Xpynkuil xapakTep COAEPXMMOro TPaHCMOPTHOM
yNakoBKM 1 HeobXo[MMOCTb 0CTOPOXHOrO 0bpalleHus.

XpaHuTb B CyxoM MecTe

TT [aHHblii cMMBOA noka3biBaeT MpaBWibHOe MofoXeHne s
11 TPaHCMOPTMPOBKM YNakoBKU.

e
7 T V3beraTb nonagaHuisi CONHEUHbIX Ny4ei
[ ]

Briopasnaraemolt, NoBTOPHO 1cnonb3yemoit "

@ «3eneHass  Touka»  [3Hak  accouuauum  nponsoauTeneit
nepepabatbiBaeMoii ynakosku) (3aBUCHT OT CTpaHbi)

Mpepynpexaetue. A

ObpatnTe BHUMaHWe, 4TO NpasubHas v besonacHas paboTa HalLMX MHCTPYMEHTOB
rapaHTMpoBaHa TONbKO B TOM CJly4ae, eCiyi MHCTPYMEHTbI W KOMMNEKTyoLe
M3rOTOB/IEHbI WUCKIIOYUTENBHO KOMNaHuel Riester. Vicnons3osaHue apyrux
VIHCTPYMEHTOB MOXET MPUBECTU K YCUNEHUIO 3NEKTPOMArHUTHOTO W3Ny4YeHNs
VAWM CHWKEHWIO  371EKTPOMArHWTHOM  MOMEXoyCTONYMBOCTM  yCTpoiicTBa U
HenpaewbHol pabore.

1.3.MpeaynpeXxxaeHus 1 NpoTMBONOKa3aHUA

- lpucyTcTByeT  puck  BOCMNAaMEHeHMs  rasoB  MpU  WCMONb30BaHWM
npubopa psagOM C ETKOBOCMIAMEHSFIOWMMICH CMECAMU MU CMECSMU
bapMaLieBTUHeCKMX NpenapaTos.

- TONOBKM WHCTPYMEHTOB ¥ PYKOSTKM HWUKOFA@ He CcedyeT mnorpyxat B
XKUNAKOCT.

- BospgelicTBre MHTEHCMBHOTO CBeTa BO BpeMs PacLUMPEHHOro O0CMOTpa rnas
C noMoLbio 0pTaNbMOCKoNa MOXET NOBPeAnTL ceTyaTky. Vsgenvie u ywHesle
BOPOHKM HeCTepunbHbl. He ncnonb3yiite Ans ocMoTpa NoBpeXAeHHbIX TKaHeN.

- Y10Bbl YMEHbLWUTL PUCK NEPEKPECTHOrO 3arpsi3HEeHs, UCMONb3yiTe HOBbIE
WU NPOAE3HOULMPOBAHHbBIE BOPOHKM.

- YTUAu3MpoBaTb  WCMONb30BaHHbIE — YLIHble  BOPOHKM  Heobxogumo B
COOTBETCTBUM C [IeMCTBYIOLLMMI MEANLMHCKMMMU NPaKTUKaMU WA MECTHLIMU
HOPMaMW YyTUAN3aLMU MHEKLIMOHHbIX B1ON0rMYecKnX MEANLMHCKIX OTXOA0B.

- Mcnonb3yiiTe MCKNIOYNTENBHO KOMMAEKTYIOLLME U PACXOAHble MaTepuansl,
npousBsefeHHbIe un oaobperHble Riester.

- Yactota ¥ npouedypa BbINOAHEHWS YUCTKM [OSXKHbI COOTBETCTBOBATbL
NpaBuIaM YUCTKN HECTEPUIbHBIX MPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLIEM y4PEXAEHNN.

- Heobxognmo cobnogatb yKasaHus no yuctke/nesnndekumnm,
NpeaycMOTpeHHbIe B MHCTPYKLWM N0 IKCMAyaTaLumm.

- M3nenvie MoxXeT 1cnonb30BaTbCs TONLKO 0DYyHEeHHbLIM NePCOHANOM.

1.4.LlleneBas KaTeropus nauueHToB
- YCTPOICTBO NpeAHasHa4eHo Aas B3pOCbIX 1 AeTell.

1.5.lleneBble onepaTopbl U Nonb3oBaTenu
- O(bTaﬂbMOCKOHb\ npegHasHa4eHbl UCKAKYUTENIbHO AN WCNONb30BaHUA
BpavaMu B KIMHUKaxX U MegULNHCKNX KabuHeTax.

- Otockonsl npeAHa3HaveHbl VCKIOYUTENBbHO A9 MCNO0Mb30BaHWa BpadamMu B
KIMHUKAX U MEANLMHCKMUX KabuHeTax.

1.6.TpebyeMble HaBbIKK U 06y4eHne onepaTopa

- HOCKOﬂbK\/ OleaJ'leOCKOHaMM NONb3YTCA TONBKO Bpaqu, OHW KVMeT
COOTBETCTBYOLLYO KBaﬂMq}MKauMD.

- HOCKOﬂbK\/ oTockonamu noNb3yrTCa TONbKO Bpa4u, OHK nMetT
COOTBETCTBYOLLYO KBaﬂMq}MKauMD.

1.7.YcnoBus okpyykatowien cpeabl
- OdranbMockonsl

- Otockonbl
- YCTpoiicTBO  MpedHa3sHa4yeHo [ANs  WCMOMb30BaHWS B MOMELLEHUsX C
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KOHTPOAVPYEMOW Cpefjoii.
YCTPOICTBO He [OMXHO MOABEPraThCH BO3AENCTBUI HeBNaronpuaTHBIX UK
CYpOBbIX YCNIOBUI OKpY>XatoLLen cpedbl.

1»/«B 1

1.8 3Haku «0cT

A BHumanme!

Oﬁu.ll/m cumBon «BHuMaHKne!» YKasblBaeT Ha NOTeHUWaNbHO ONAaCHYo CUTyauuto,
KOTOpas MOXeT NpMBECTU K CeEPbe3HbIM TpaBMaM.

A

He 1cnonbayiiTe ycTPOMCTBO B YCNOBUSAX MArHUTHOTO pe3oHaHca.

A

CyujecTByeT puck BOCM/IAMEHEHWs ra30B, eCu YCTPOMCTBO 3KCMyaTUpyeTcs B
NPUCYTCTBUM NIETKOBOCMNAMEHSIOWNXCS CMECER WMAW CMEeCcen NeKapCTBeHHbIX
CPefCTB W BO3AyXa, KMCI0POAa UV 3akncu asotal

3al'|peU.LaETC$l 3KCnyaTnpoBatb yCTDOP\CTBO B MoMmelleHuax, B KOTOPbIX
NPUCYTCTBYIOT IerkoBoCnIaMeHatowmecd cMec nnm cmecun d)apMau,eBTwHecmx
npenapaTtoB w BO34yxa, Kucnopoda WAW 3akucu a30Ta, Hanpumep, B
onepaumoHHbIX MOMeLeHNAX.

A

OnacHocTb nopaxeHusa snekTpu4ecknum TokoMm!

KOpﬂyC ri-scope L MOTYT OTKPbIBaTb TOJIbKO YNMONHOMOY€eHHbIe nLa.

A

OnacHocTb nospexaeHus yCTpOlZCTE!a BCneAcTBue najeHua unnm CUbHOrro
E!OB,D,GI\/’ICTEMﬂ 3N1eKTpocTaTu4eckoro paapﬂna‘,

Ecnu yctpoiicTBo He paboTaeT, ero HeobxoAuMO BEpHYTb NPOU3BOAUTENID ANS
peMoHTa.

A

YCTPOICTBO AOMIKHO UCMONB30BATLCS B KOHTPOAUPYEMON Cpeje.

YCTPOICTBO He 0MIKHO NOABEPraThCs BO3AEMCTBII0 HEBAAroNpUsTHBIX YCA0BUIA
OKpyatoLLien cpeabl.

A OcTopoxHo!

Cumson <<OCTDPOXHO‘>> YKasblBaeT Ha MoTeHUMasnbHO onacHyl Ccutyauuto,
KOTOpas MOXEeT NMpuBecTV K TpaBMamM nerkov wim CPED,HGEI Taxectu. Ero Takxe
MO>XHO MCNOMb30BaTb A8 NpeaynpexneHna o HebesonacHbIx JJ,EIZCTBMHX.

A

Besynpeyroe n BesonacHoe QYHKUMOHWPOBAHUE WHCTPYMEHTOB ri-scope L
MOXET BbITb rapaHTUPOBAHO TONLKO
NpY CNONB30BAHUM OPUTMHANBHBIX 3anYacTei v KoMnaekTylwmx Riester.

A

CTapble 3NTIEKTPOHHbIE yCTpDFICTBa cnefyet ytuam3nMposaTb B COOTBETCTBUM
C yCTaHOBAEHHbIMW PYyKOBOAAWMMM MNpUHUNNEGMU  yTUAM3aLnn yCTpDFICTB C
NCTeKLWMM CPOKOM 3KCnyaTaunm.

A

YacToTa M NocnefoBaTeNbHOCTL YUCTKWA LOMXKHBI COOTBETCTBOBATL NpaBuiaMm
YACTKU  HECTEPUNbHBIX  NPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLLEM  yYPEeXAeHUU.
HeobxoanMo cobniofaTh ykasanus no YucTke/fe3nHdekLmm, NpeycMoTpeHHble
B VHCTPYKLWW N0 3KCMIyaTaunm.

A

Mepes 4NCTKOM Nu Ae3nHdekLen peKoMeHayeTcs 13snekaTs (akkyMynatopHsie)
baTapen v3 pykosTok.

BynbTe ocTOPOXHbI NpYW YKCTKe W fe3nHPeKLUn YCTPOIRCTB ri-scope L; cnegute
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3a TeM, 4ToDbl BHYTpb He nonana XuaKkocTb.
Hvikorpa He nomellaiiTe ycTporcTea B knakocTu!

VIHCTpYMeHTbI,  OCHalljeHHble  pykosiTkamu ¢ batapeeir, nocrtasnswTcs
HeCTepUAbHBIMIA. [l CTepunnsaumn yCTponcTea He WCNomb3yiTe 3TWieH,
OKCWAHBIN ra3, Harpes, aBTOKNaB UM Apyrie XecTkne MeTofbl. YCTpoicTsa He
noanexart obpaboTke WAK CTEPUAU3ALMM C MOMOLLBIO MEXaHWUYECKUX CPEeACTB.
3TO MOXET NPUBECTU K HENOMPABUMbIM NOBPEXAEHUAM!

A

ﬂaLlMEHT He ABNAeTCa LeseBbiM onepaTtopom.
V]E,D'EJ'IME MOXEeT NCMOoNb30BaTbCA TObKO KEaﬂMq}MLMpOBaHHb\M nepcoHanoMm.

KBanuduunposaHHbIi nepcoHan — 370 Bpadn Wan MeacecTpbl B bonbHuuax,
MeONLIMHCKUX YHPEXAEHUNX, KNMHUKAX M MEAVNLMHCKUX y4PeXaeHNsX.

A

OcToposxHo!
OTBETCTBEHHOCTb MOsIb30BaTENS
Bbl 0653aHbI:

Monb3osaTesb A0/KeH NpoBepsATb Le/IOCTHOCTb U KOMMNEKTHOCTb MHCTPYMEHTOB
nepepj KaxablM NCNONb30BaHMEM. Bce KoMMoHeHTbI AOJNKHbI BbITb COBMECTUMbI
ApYT C ApyroM.

HecoBmecTumocTb KOMMOHEeHTOoB MOoXeT npueectn K CHWXeHWto
NPOU3BOANTENIBHOCTHU.

HVIKOI’,CLB CO3HaTeJIbHO He VICHOJ’H:BY\ZTE HencnpasHoe yCTpO;\CTBO,

,D,EKDEKTHbIe, WN3HOLWEeHHble, OTCYTCTBYKOULME UIN HEeNOJIHble AeTann HEOGXOEMMO
3aMeHdATb.

Ecnu Bo3HMKaeT HeobXoAWMOCTb B peMoHTe WAW 3ameHe, obpaTwTech B
6aUKaliLLNiA CEPBUCHBI LIEHTP, aBTOPU30BaHHbI NPON3BOANTENEM.

MomMumo 3Toro, nonb3oBartesnb yc‘rpoﬁcma HeceT NCKITIOYNTENbHYIO
OTBETCTBEHHOCTb 3a Ntoboro pofa HeucrnpaBHOCTb, BO3HWKLUYO B pe3ynbraTte
HenpaBWIbHOro UCMOIB30BaHWA, HeHaaexallero TexHn4eckoro OﬁCﬂy)KMBBHMﬂ
Unu peMoHTa, NoBpexaeHWa nin n3MeHeHusd, COBepLIEHHOro MobbIM NNLOM,
KpoMe KoMnaHuu Riester unn YNOJIHOMOYEeHHOro chnyxmaammero nepcoHana.

A

06o BCex Cepbe3HbiX MHUWMAEHTax, npousowenuwmnx c yCTpOﬁCTBOM, cnenyet
COOﬁlﬂ,aTb WN3rOTOBUTENIO U B KOMMETEHTHbI opraH rocygapcrtBa-4ieHa EC, B
KOTOpPOM 3aperncTprupoBaH nojib3oBateslb M/VU'II/I nayneHT.

A

B c/ny4ae BO3HWKHOBEHUA Kakux-nmbo HDO6HEM C npoAayktoM unn ero
MCNnonb3oBaHeM HemMeaNeHHO oﬁpam‘ra:b K Bpa4y.

1.9. 06beM nocTaBKM

10562
Ri-scope L1 XL 2,5 B 6e3 npotusockeMHoro npucnocobnexus, npsmoe
ocBelljeHure

10563
Ri-scope L1 XL 3,5 B 6e3 npotusockeMHoro npucnocobnexus, npsmoe
ocBelljeHure

10563-301
Ri-scope L1, XL, 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbIM npucrnocobneHvieM, npsmoe
ocBelljeHure

10564

Ri-scope L2 XL 25 B 6e3 npotuBocbemHoro npucnocobnexus, ¢ubpo-
ONTUYEeCKOe OCBeLLeHNEe
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10580
Ri-scope L2 XL 3,5 B 6e3 npotusocbemHoro npucnocobnerus, ¢ubpo-
onTU4eckoe ocBelleHne

10565
Ri-scope L2 LED 3,5 B 6e3 npotusockemMHoro npucnocobnenus, ¢ubpo-
ONTUYeCKOe OCBeLLeHNe

10580-30
Ri-scope L2 XL 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbiM npucnocobneqnem, ¢ubpo-
onTU4eckoe ocBelleHne

10565-30
Ri-scope L2 LED 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM npucnocobnerunem, ¢ubpo-
onTU4eckoe ocBelleHne

10566
Ri-scope L3 XL 2,5 B 6e3 npotusockemHoro npucnocobnexus, ¢ubpo-
onTU4eckoe ocBelleHne

10581
Ri-scope L3 XL 3,5 B 6e3 npotusocbemHoro npucnocobnexus, ¢ubpo-
onTU4ecKoe ocBelleHne

10567
Ri-scope L3 LED 3,5 B 6e3 npotvBocbemMHoro npucnocobnenus, ¢ubpo-
ONTUYeCKOe OCBeLLeHNe

10581-301
Ri-scope L3 XL 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbiM npucnocobneqnem, ¢ubpo-
onTUYecKoe ocBelleHre

10567-301
Ri-scope L3 LED 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM npucnocobnerunem, ¢ubpo-
onTU4eckoe ocBelleHre

10568
Ri-scope L1 XL 2,5 B 6e3 npoTtuBockemHoro npucnocobnenus, 6asosas Moaens

10569
Ri-scope L1 XL 3,5 B 6e3 npoTtueocbemHoro npucnocobnenus, 6asosas Moaens

10569-203
Ri-scope L1 LED 3,5 B 6e3 npotuBocbeMHoro npucnocobnerus, 6asosas
Mozenb

10569-301
Ri-scope L1 XL 3,5 B ¢ npotuocbeMHbIM npucnocobnexvem, basosas Mogens

10594-301
Ri-scope L1 LED 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM npucnocobnexviem, basosas Mogens

10570
Ri-scope L2 XL 2,5 B 6e3 npotuBocbeMHoro npucnocobnenus, ynydieHHas
6a3osasn Mopenb

10571
Ri-scope L2 XL 3,5 B 6e3 npotusocbeMHoro npucnocobnenus, ynydieHHas
6a3osasn Mopenb

10571-203
Ri-scope L2 LED 3,5 B 6e3 npoTuBocbeMHoro npucnocobnenus, yiy4ieHHas
6asosasn Mopenb

10571-301
Ri-scope L2 XL 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM npucnocobneHneM, ynydiieHHas
6a3osasn Mopenb

10595-301

Ri-scope L2 LED 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbIM npucnocobneHnem, ynyyiieHHas
6asosasn Mopenb

10572
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Ri-scope L3 XL 2,5 B 6e3 npotuBocbeMHoro npucnocobienus, MakcumansHas
KOMMneKTauus

10573

Ri-scope L3 XL 3,5 B 6e3 npotuBocbeMHoro npucnocobienus, MakcumansHas
KOMMNeKTauus

10573-203
Ri-scope L3 LED 3,5 B 6e3 npotnsockemMHoro npucnocobnequs, MakcumansHas
KOMMneKTauus

10573-301
Ri-scope L3 XL 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbIM npucrnocobnexvieM, MakcumansHas
KOMMneKTauus

10596-301
Ri-scope L3 LED 3,5 B ¢ npotvBocbeMHbIM npucrnocobneHvem, MakcumansHas
KOMMneKTauus

3700
Otockon ri-scope® L L1 XL 2,5 B ¢ pykosTkoit Tuna C ans 2 weno4Hbix batapei
C nan ri-accu®

3701
®unbpo-ontudeckuit otockon ri-scope® L L3 XL 2,5 B ¢ pykosaTkoit Tuna C ans 2
Leno4Hbix batapeit C uaw ri-accu

3705
Otockon ri-scope® L L1 XL 2,5 B ¢ pykosTkoi Tvna AA ans 2 wenoyHsix batapei
AA vnu ri-accu®

3706
Otockon ri-scope® L L1 XL 2,5 B ¢ pykosTkoi Tvna AA ans 2 wenoyHsix batapei
AA vnu ri-accu®

3708
®unbpo-ontudeckuit otockon ri-scope® L L2 LED 2,5 B ¢ pykostkoit Tna AA ans
2 wenoyHbix batapeit AA unw ri-accu

3709
®unbpo-ontudeckuit otockon ri-scope® L L3 LED 2,5 B ¢ pykosTkoi Trna AA ans
2 wenoyHsix batapeit AA unw ri-accu

3707-550
Otockon ri-scope® L L1 XL 3,5 B ¢ pykositkoit Tina AA ans ri-accu®

3708-550
®unbpo-onTuyeckuit otockon ri-scope® L L2 LED 3,5 B ¢ pykositkoi Tuna AA
ona ri-accu® L

3709-550
®unbpo-onTuyeckuit otockon ri-scope® L L3 LED 3,5 B ¢ pykostkoi Tuna AA
ona ri-accu® L

3722
O¢ransmockon ri-scope® L L1 XL 2,5 B ¢ pykosTkoit Tuna C ans 2 WwenoyHbix
6atapeit C unu ri-accu®

3723
O¢ransmockon ri-scope® L L2 XL 2,5 B ¢ pykosTkoit Tuna C ans 2 WwenoyHbix
6atapeit C unu ri-accu®

3716
®unbpo-ontudeckuit otockon ri-scope® L L2 XL 2,5 B ¢ pykosaTkoit Tuna C ans 2
Leno4Hbix batapeit C unw ri-accu®

3701
®unbpo-ontudeckuit otockon ri-scope® L L3 XL 2,5 B ¢ pykosaTkoii Tuna C ans 2
Leno4Hbix batapeit C unw ri-accu®

3703
®unbpo-ontudeckuin otockon ri-scope® L L2 LED 2,5 B ¢ pykosTkoit Tuna C gns
2 wenoyHsix batapeit C nunu ri-accu

3704
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®unbpo-onTudeckuit otockon ri-scope® L L3 LED 2,5 B ¢ pykosTkoi Tuna C ans
2 wenoyHsix 6atapeit C unu ri-accu

3702-550

Otockon ri-scope® L L1 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tna C gng ri-accu® L

3703-550
®unbpo-onTudeckuint otockon ri-scope® LOTtockon L2 LED 3,5 B ¢ pykosTkoi
Tuna C anga ri-accu® L

3704-550
®unbpo-onTudeckuit otockon ri-scope® L L3 LED 3,5 B ¢ pykostkoi Tuna C ans
ri-accu® L

3727
Od¢ranbmockon ri-scope® L L1 XL 2,5 B ¢ pykosTkoii Tvina AA ang 2 WwenoyHbix
6atapeit AA unw ri-accu®

3724-550
Od¢ransmockon ri-scope® L L1 XL 3,5 B ¢ pykosaTkoit Tna C gng ri-accu® L

3725-550
Od¢ransmockon ri-scope® L L2 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tna C ang ri-accu® L

3726-550
Od¢ransmockon ri-scope® L L3 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tna C ang ri-accu® L

3728-550
Odranbmockon ri-scope® L L1 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tvna AA ans ri-accu® L

3729-550
Od¢ranbmockon ri-scope® L L2 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tvna AA ans ri-accu® L

3730-550
Odranbmockon ri-scope® L L3 XL 3,5 B ¢ pykosTkoit Tvna AA ans ri-accu® L

3810-203
Od¢ranbmockon ri-scope® L L1 LED 3,5 B ¢ pykositkoit Tna C anq ri-accu® L

3811-203
Od¢ranbmockon ri-scope® L L2 LED 3,5 B ¢ pykosTkoit Tna C anq ri-accu® L

3812-203
Od¢ranbmockon ri-scope® L L3 LED 3,5 B ¢ pykositkoit Tvna C anq ri-accu® L

3813-203
Od¢ranbmockon ri-scope® L L1 LED 3,5 B ¢ pykositkoit Tvina AA ans ri-accu® L

3816-203
Otockon/odransmockon ri-scope® L L1 XL/LED 3,5 B ¢ pykositkoii gns ri-ac-
cu® L

3817-203
®ubpo-onTtudecknii otockon ri-scope® L L3/ opransmockon ri-scope® L L2
LED 3,5 B ¢ pykosTkoit Tvna C gng ri-accu® L

3818-203
®ubpo-onTtudeckuii otockon ri-scope® L L2/ opransmockon ri-scope® L L1
LED 3,5 B ¢ pykosTkoii Tvina AA ans ri-accu® L

3747
®ubpo-onTtudeckuii otockon ri-scope® L L2 / opransmockon ri-scope® L1 XL
2,5 B ¢ pykosTkoit Tuna AA ans 2 wenoyHsix batapeit AA unu ri-accu®

3743
Otockon ri-scope® L/ ogpransmockon ri-scope® L1 XL 2,5 B ¢ pykosatkoit ans 2
Leno4Hbix batapert C naw ri-accu®

3751
®ubpo-onTtudeckuii otockon ri-scope® L L2/ odpransmockon ri-scope® L2 XL/
XL 2,5 B ¢ pykosiTkoii ans 2 wenoyHbix batapeit C vau ri-accu®

3744-550
Otockon/o¢pransmockon ri-scope® L L1 XL 3,5 B ¢ pykosaTkoit ans ri-accu® L
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3745
®ubpo-onTnuecknii otockon ri-scope® L L3/ opransmockon ri-scope® L2 XL
2,5 B ¢ pykosTko ans 2 weno4Hbix batapeit C uaw ri-accu®

3746
®ubpo-onTudecknii otockon ri-scope® L L3/ opranbmockon ri-scope® L2 LED/
LED 2,5 B ¢ pykositkoit Tna C ang 2 wenoysix batapeit C nnu ri-accu

3746-550
®ubpo-onTudecknii otockon ri-scope® L L3/ opransmockon ri-scope® L L2
LED/XL 3,5 B ¢ pykostkoi tvna C anq ri-accu® L

3748
®ubpo-onTndecknii otockon ri-scope® L L2/ opransmockon ri-scope® L L1
LED/LED 2,5 B ¢ pykosaTkoi Tuna AA ana 2 wenouHbix batapeidt AA nan ri-accu

3748-550
®ubpo-onTndecknii otockon ri-scope® L L2/ opransmockon ri-scope® L L1
LED/XL 3,5 B ¢ pykosTkoi Tvna AA anq ri-accu® L

3746-203
®ubpo-onTndecknii otockon ri-scope® L L3/ opransmockon ri-scope® L2 LED
2,5 B ¢ pykosTkon ans 2 weno4Hbix batapeit C uaw ri-accu

10543
LLlenesoii petnHockon ri-scope HL 2,5 B be3 npotrsockemHoro npucnocobnerus

10544
LLlenesoii petnHockon ri-scope XL 3,5 B 6e3 npotusocbeMHoro nprcnocobneHus

10544-301
ToueuHblit peTrHockon ri-scope XL 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM nprcnocobneqviem

10545
ToueuHblii peTuHockon ri-scope HL 2,5 B bes npotrBockeMHoro npucnocobnexns

10546
ToueuHblit peTuHockon ri-scope XL 3,5 B 6e3 npotusocbeMHoro npucnocobnexns

10546-301
ToueuHblit peTrHockon ri-scope XL 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM nprcnocobneqviem

3410
LLlenesoit peturockon ri-scope HL 2,5 B B ¢ytnsipe ¢ rheotronic u pykosTkoit
ans 2 6atapeii tuna C

3430
ToueuHbli peTuHockon ri-scope HL 2,5 B B ¢ymnspe c rheotronic v pykositkon
ans 2 batapeii tuna C

3782-550
LLlenesoit petuHockon ri-scope XL 3,5 B B ¢ytnape c rheotronic v pykosTkoit
ong ri-accu L

3787-550
ToueuHblii peTuHockon ri-scope XL 3,5 B B ¢pymisipe ¢ rheotronic v pykositkon
ong ri-accu L

3799
Ri-vision ¢ To4e4HbIiM peTuHockonom HL 2,5 B B ¢ymspe c rheotronic u
pyKkosTKol Ans 2 batapeit tun C

3801-550
Ri-vision ¢ To4euHbiM peturockonom XL 3,5 B B dymape c¢ rheotronic u
pyKOSITKOM Ansi ri-accu L

10551
lonoska gepmatockona ri-derma XL 3,5 B

10551-301
lonoska fepmatockona ri-derma XL 3,5 B ¢ npotuBocbeMHbIM npucnocobnexem

10577
lonoska gepmatockona ri-derma LED 3,5 B
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10577-301
lonoska  pepmatockona ri-derma LED 3,5 B, npoTMBoCbeMHbIM
npucnocobnexnem

3390 [epmatockon ri-derma XL 2,5 B ¢ pykositkoit Tuna C
3777 [epmatockon ri-derma LED 2,5 B ¢ pykositkoit Tvna C
3777-550 [epmatockon ri-derma LED 3,5 B ¢ pykositkoit Tvna C
10560 OnepauuoHHbii otockon XL 2,5 B

10561 OnepauuoHHbIi oTockor, 3,5 B, XL

10561-301  Xupyprudeckuii otockon XL
3,5 B ¢ npoTnBoCHEMHbIM NprcnocobieHnem

10534 [Nepxatens wnatens, 2,5 B, XL
10535 [Nepxatens wnatens, 3,5 B, XL
10574 [Nepxatens wnatens, 3,5 B, LED
1

0535-301  [epxatens wnatens XL 3,5 B

C NPOTUBOCHEMHbIM NpUcnocobneHnem
10574-301  [depxatens wnatens LED 3,5 B
C NPOTUBOCHEMHbIM NprcnocobneHnem

10536 HasanbHbiit pacwmputens XL 2,5 B
10537 HasanbHbiit pacwmputens XL 3,5 B
10575 HasanbHbiit pacwmputens 3,5 B, LED
1

0537-301  HazanbHblin pacwuputens XL 3,5 B

C NPOTUBOCHEMHbIM NprcnocobneHnem
10575-301  HasanbHbit pacwupntens LED 3,5 B
C NPOTUBOCHEMHbIM NprcnocobneHnem

10538 Nepxatens namnel XL 2,5 B

10539 NaputreansHbiii oceetutens XL 3,5 B
10576 NaputreansHbiii oceetutens LED 3,5 B
1

0539-301  JlaputreansHbliii oceetutens XL 3,5 B
C NPOTUBOCHEMHbIM MpUcnocobneHnem

10576-301  JlapuHreansHblii oceetutens LED 3,5 B

C NPOTUBOCHEMHbIM MpUcnocobneHnem

PyKoaTKu U 3apsiaHble CTaHUMK:

Apt. N2: 10670

PykosTka batapeeyroro Tuna C ¢ cuctemont rheotronic®, ¢ 4epHbiM
XpomupoBaHueM, ans 2 6atapeit una C vau 1 akkymynsatopa ri-accu®/ri-ac-
cu® L

Apt. N2: 10686
LLleno4Hbie batapen Tuna C, 1,5 B, MV 1400, LR14

Apt. N2: 10691
JIUTniA-noHHbIA akkymynatop, 3,5 B, ri-accu®L, anq pykosTku batapeeyHoro
Tuna C u ri-charger® L

Apt. N2: 10694
JUTniA-noHHbIN akkymynsatop, 3,5 B, ri-accu®L ans cetesoro 3apssHoro
ycTpoiicTBa Ans pykostku tuna C

Apt. N2: 10670

Pykositka 6atapeeyHas T1na C ¢ cuctemoii rheotronic®, ¢ YepHbIM
XpomupoBaHueM, ans 2 6atapeit una C vam 1 akkymynsatopa ri-accu®/ri-ac-
cu® L

Apt. N2: 10686
2 wenoyHsle batapen Tuna C, 1,5 B, MV 1400, LR14

Apt. N2: 10691
JIUTniA-noHHbIA akkymynsatop, 3,5 B, ri-accu®L, ang pykosTku batapeeyHoro
Tuna C u ri-charger® L

Apt. N2: 10694
JIUTniA-noHHbIN akkymynsatop, 3,5 B, ri-accu®L ans cetesoro 3apsgHoro
ycTpoiicTBa ans pykostku tuna C

Apt. N2: 10699
JIUTniA-uoHHbIR akkymynsatop, 3,5 B, ri-accu®USB ans pykosTku tvna C ¢
3apsagkoit ot USB

Apt. N2: 10642
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Pykositka baTtapeeyHas Tuna AA c rheotronic® ans 2 6atapeit AA unwn 1 ri-ac-
cu®/ri-accu® L

ApT. N2: 10685

4 weno4rsle batapeu AA (Mignon), Tun E 91, 1,5B

ApT. N2: 10690
JTniA-noHHsIR akkymynsatop, 3,5 B, ri-accu®L, gns pykosTku Tuna AA u
ri-charger® L

ApT. Ne: 10705
3apsaHoe ycTpoiicTso ri-charger® L 3,5 B/230 B ¢ HacTeHHbIM KpenseHem

Apt. N2: 10706
3apsaHoe yctpoiicTso ri-charger® L 3,5 B/120 B ¢ HacTeHHbIM KpenseHem

ApT. Ne: 10707

CeTeBoe 3apsAHOe YCTPOWCTBO A1 IUTUIA-MOHHOTO akkymynaTopa, 3,5 B,
ri-accu®L ans pykosaTku akkymynsTopHoro Tuna C, ¢ BunKkow eBponeickoro
cTaHpapTa

ApT. Ne: 10708

CeTeBoe 3apsiiHOE YCTPOMNCTBO C NIUTHUIR-NOHHBIM aKkyMynaTopom, 3,5 B,
ri-accu®L ans pykoaTku akkymynsTopHoro Tuna C, ¢ BunKkow eBponeickoro
cTaHpapTa

ApT. Ne: 10704
ri-accu USB ¢ pykosTko#t Tvina C, 3apsaHbIM kabenem 1 bnokom nutanus

2. PyKOATKN 1 UX Ucnonb3oBaHue

2.1. HasHaueHmne/noka3aHus K NpUMeHeHuIo

Pykositka ¢ 6atapesmu Riester, onucaHHble B AaHHOM pyKOBOACTBE,
VCNONBL3YKTCS A8 MUTAHWS TOI0BOK WHCTPYMEHTOB [naMmbl BCTPOeHbl B
COOTBETCTBYIOWME [0M0BKU MHCTPYMeHTOB). OHW Takxe CiyxaT B KavecTse
nepxatens. PyKoaTku akkyMynsTopHble B COYETaHWUW C CETEeBbIM 3apsfHbIM
ycTpoiicTBOM Ans ri-accu® L.

2.2. ACCOPTUMEHT PYKOSITOK

Bce ronoBku MHCTPYMEHTOB, onucaHHble B JaHHOM PyKOBOACTBE, MOAXOAAT ANs
1CMOBb30BAHNA CO CNEAYIOLLMI PyKOSTKaMU 1 NO3TOMY MOryT BbITb Nogobpatsi
MHAMBMaYanbHO. Bce ronoBKy MHCTPYMEHTOB Takxe MOryT BbiTb MCMONb30BaHbI
C py4KkaMu HacTeHHo Mopenu ri-former®.

OCTOPO)KHO!A

CBeTOANOAHbIE FONIOBKI MHCTPYMEHTOB COBMECTUMbI TONILKO C AMArHOCTUYECKON
cTaHumeir ri-former® ¢ KOHKpETHbIM CepuitHbIM HOMepoM. VHdopmauus
0 COBMECTWMOCTM Balleil AMarHOCTUYeCKol CTaHuMW NpefocTaBAseTcs Mo
3anpocy.

2.3. Pyuka c 6aTapeeii Tuna C c rheotronic® 2,5B

[ns paboTbl AaHHbIX PyKOSTOK BaM noHagobstcs 2 wWwenoyHble baTapen
crangaptHoro Tuna C Baby (ctanaapt IEC LR14) nnn akkymynatopei ri-accu®
Ha 2,5 B. PykosTky ¢ akkymynstopom Riester ri-accu® MoxHo 3apsikaTb TONbKO
€ noMolLbio 3apsiAHOro ycTpoiictea Riester ri-charger®.

2.4. PykosiTKa akKyMynsitopHoro Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B (gnari-charger®
L) nst skcnnyaTaumm aToii pykosiTKi € akkyMynsTopoM BaM notpebyercs:

- 1 akkymynstopHas 6atapes Riester 3,5 B (apt. N 10691 ri-accu® LJ.

- 1 3apaaHoe ycTpoicTso ri-charger® L (apt. N2 10705, apt. N2 10706).

2.5. Pyuka wrtekepHoro Tuna C c rheotronic®, 3,5 B

[ns 3apagkn ot cetn 230 B unm 120 B. [Ina akcnnyaTauun faHHOW pyKosTku
LUTeKepHOIi C 3apsiikoi OT ceTh BaM noHagobutcs:

- 1 akkymynstopHas 6atapes Riester 3,5 B (apt. N2 10692 ri-accu® LJ.

2.6. PykosiTka akkymynsitopHoro Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B (ana cetesoro
3apsigHoro yctpoiictsal [lns akcrnyataumm 3TOR PyKOATKU akkyMynsiTopHOro
Tuna Bam noHagobucs:

- 1 akkymynstopras 6atapes Riester 3,5 B [apt. N2 10694 ri-accu® LJ.

- 1 ceTeBoe 3apsaaHoe ycTpoiicTeo (apt. N¢ 10707).

HoBas Mopenb _ ri-accu® USB
2.6.1 ApT. N2 10704
B komnnekT pykostku ¢ akkymynstopom Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B v noptom
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3apsaku ri-accu® USBexoanT:

- 1 akkymynaTopHas batapes Riester 3,5 B (apt. N° 10699 ri-accu®USB)

- 1 pykositka Tvna C rheotronic®

- 1 USB-kabenb tvna C ans 3apsakv batapen ot n10boro MCTOYHMKA NUTaHWs
¢ USB, He npepycmatpuBalowmii KOHTaKT C NauyueHToM U of06peHHbIn
HeMeukuM wHcTuTyTOM Mo crangaptusaumn (Deutsches Institut fur Nor-
mung, DIN) n EC 60950/DIN EN 62368-1 (2 cpeacTsa 3aluuTsl naumenTa)
(Means of Patient Protection, MOPP). Riester npeanaraet 4onoaHWUTENbHbINR
0,00pEHHBbIN C MEAVLIMHCKOM TOYKM 3peHUs UCTO4HUK NTaHus, apT. N2 10709.

DyHKUMOHaNbHOE Ha3Ha4YeHUe:

lonoBKa MHCTpyMeHTa C PyKOsITKOM akkymynsitopHoro Tuna C 1 akkymynsitop
ri-accu® USB MoryT 6bITb CN0Nb30BaHbI BO BPEMS 3apafki.

[Mo3ToMy ee MOXHO WCMONb30BaTh Npu 0bCNefOBaHWM MalLMeHTa BO Bpems
3apagku.

OCTOPO)KHO!A

Ecnv obcnefosanne nauveHTa npoBOAMTCS BO BpeMs 3apsakv (pykoaTka C
6aTapeeii Tuna C c TexHonorueii 3apsaaku USB, apt.

N2 10704), HyXHO WCMONBL30BaTb MCKMIOYUTENBHO MESUUMHCKUN  MCTOMHUK
nutanus ot Riester (apt. N2 10709), nockonsky 3Ta MeAnLMHCKas 31eKTPOHHas
cuctema bbina npoTtecTpoBaHa B cooTBeTcTBUM cTaHgapty |[EC 60601-1: 2005
[tpeTse uspanmne) + CORR.1: 2006 + CORR.2: 2007 + Al1: 2012 v opobpera ans
1CM0Nb30BaHUS B MEAULMHCKUX LiENsiX.

[aHHbIi HakonuTens ri-accu® USB ocHalleH MHAMKATOPOM COCTOSHUS 3apsaKu.
CBETOAMOAHbIN MHAMKATOP rOpUT 3e1eHbIM: baTapes MoHOCTbIO 3apsixXeHa.
CBeToAMOAHbBIN MHAMKATOP MUTaeT 3e/eHbIM: baTapes 3apsixaercs.
CBETOAMOAHbBIA MHAVKATOP FOPUT OpaHxeBbiM: baTapes Moyt paspsbkeHa w
TpebyeT 3apsaku.

- XapaKTepucTuku:

18650 nuTnii-noHHas batapes, 3,6 B, 2600 MA4 9,62 BT/4

Temnepatypa okpyxatoleit cpegpl: ot 0 ° o + 40 °C

OtHocuTensbHas snaxHocTs: ot 30 % go 70 % 6es koHgeHcaunm

TemnepaTypa TpaHCMopTUPOBKM U xpaHeHus: oT -10 © C go + 55 °C.
OtHocuTensbHas BnaxHocTs: ot 10 % no 95 % 6es koHgeHcaunm

[asnenue Bo3gyxa: 800-1100 rfa

Ycnosus skcnayatayum:

YetpoiicTBo ri-accu®USB npepHasHadeHo Ans NCNonb30BaHUs NCKNOYUTENBHO
KBaMGULMPOBAHHBIM NEPCOHANOM B KIIMHUKAX U MEAVNLMHCKUX Y4PEXAEHNSX.

2.7. PykosiTka 6aTapee4Horo Tuna AA crheotronic®, 2,5 B
[lns skcnyataumm aTUX PyKOSITOK BaM MoHafobsTcs 2 cTaHAapTHbIe LWieouHble
6atapeu AA [ctanpapt IEC LRé)

2.8. PykosiTka akkyMynsiTopHoro Tuna AA c rheotronic® 3,5 B (gnsri-charger®
L) [nst skcnayataumm aToit pykositku Bam notpebyetca:

- 1 akkymynstopras batapes Riester 3,5 B (apt. N2 10690 ri-accu® LJ.

- 1 3apaaHoe ycTpoicTso ri-charger® L (apt. N2 10705, apt. N2 10706).

3. 3kennyaTaums [ycTaHoBKa U U3BneveHue 6aTapeit u akkyMynsTopos)

OCTOPO)KHOIA
Mcnonb3ayiiTe Tonbko coYeTaHus, onucaHHble B nyHkTax 2.3-2.8!

3.1. YctaHoBka 6aTapeit:

PykosTkn 6atapeednbie (2.3 1 2.7) una C u AA ¢ rheotronic® 2,5 B:

OTBUHTWTE KPbILLKY py4ku ¢ BaTapeeit B HUXHEIR 4acTu PyKoaTKu, NoBopayueas
ee NpoTUB YacoBOM CTPENKU.

BcrasbTe cTamAapTHble LenodHble batapeu, npefHasHaveHHsle s 3TN
PYKOSITKHM, TakuM 06pa3oM, 4ToBbl CTOPOHA C NONOXUTENbHBIM 3apafoM bbina
HanpasseHa B BEPXHIOI0 YaCTb PyKOSTKY.

YCTaHoBUTE KPbILLKY PYKOSITKU HA MECTO U NOTHO 3aKpyTHTe.

3.2. U3BneyeHnue b6aTapei:

PykosTkn 6atapeedroro (2.3 v 2.7) Tuna C u AA ¢ rheotronic® 2,5 B:

- OTBUHTWTE KPbILIKY PYKOATKM B HWKHEW 4acTu pyKosiTku, nosopauusas ee
NPOTUB 4aCOBOW CTPENKU.

- W3Bnekute Batapeiiku n3 pyKosiTku, HaKJIOHWB OTBEPCTME PYKOSITKU HEMHOMO
BHW3 U CNlerka BCTpAXMBas ee npu HeobxoanMocT.

- YcTaHoBUTE KPbILIKY PYKOSTKI Ha MECTO 1 MIOTHO 3aKpyTUTE.
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OCTOPO)KHO!A

[epen skcmnyaTauueil BCeX YCTaHOBAEHHbIX M3rOTOBUTENEM WM OTAENbHO
noctaBnseMbix batapeil HeobXOAWMO CHSTb KPACHYIO 3alUMTHYK MIEHKy Co
CTOPOHbI C MONOXMTENbHBIM 3apsom!

OCTOPOXKHO! A

OTHOCMTCS ToNbKo K pykosTke WwTekepHoro (2.5) Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B ana
3apsfku 0T ceTh ¢ Hanpsixerunem 230 B uan 120 B:

Mpy ncnonb3osaHnu Hogoi Mogenu ri-accu® L (apt. N2 10692) ybeautecs B Tom,
YTO MPYXMHa KPbILWKK pyyku ¢ baTapeell He n3onuposaHa. lNpu ncnonb3osBaHum
crapoi Mogen ri-accu® L (apt. N2 10692) npyxuHa fonxHa bbiTb nsonuposara
(onacHoCTb KopoTKOro 3aMbikaHus!).

3.3. YcTaHOBKa aKKyMynsaTOpOB:

PykosTka akkymynatopHoro (2.4 n 2.8) tuna C v AA ¢ rheotronic® 3,5 B (ana
ri-charger® LJ.

Pykoatka akkymynatopHas (2.6) Tuna C c¢ rheotronic® 3,5 B (gns certesoro
3apagHoro yctpoiicTeal). PykoaTka wrekepHoro (2,5) Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B
L0191 3apsiAKK OT ceTu ¢ HanpsikeHvem 230 B waun 120 B.

OCTOPOXKHO! A

CobniofaiiTe npaBuna TexHuku besonacHocTu!

- OTBUHTUTE KpbILIKY PyKOSTKY C 6aTapeeii B HIKHel 4acTy py4ki, NoBopa4neas
ee NpoTWB YacoBO CTPENKU.

- Bo BpeMs nepBoHa4anbHOro 3anycka CHUMKUTE KPACHYIO 3aLUTHYIO MAEHKY CO
CTOpOHbI 6aTapeu C MOAOKNUTENbHBIM 33PALOM.

- BcrasbTe B pykosiTky akkyMmynsTop, ofobpeHHbIii Ans Balweli pykosTku (cM.
2.2), CTOPOHOII C NONOXKMTENbHBIM 3aPSAOM B HANpaBieHUM BEpPXHEN 4acTy
pykosTkn. KpoMe cMBONa «MAK0C» Bbl Takke YBUAMTE CTPESKY, yKa3blBatoLLyio
HanpaseHue, B KOTOPOM akKyMynsTop HeobX0AMMO BCTaBUTL B PYKOSTKY.

- YcTaHoBUTE KPbIWKY PYKOSTKM aKKyMyNsiTOPHOrO TUMa Ha MecTo W MA0THO
3aKpyTuTe.

3.4. U3BneveHune akKyMynaTopHbix 6aTapen:

PykosTkn akkymynsitopHoro (2.4 u 2.8) Tuna C 1 AA ¢ rheotronic® 3,5 B (ans
ri-charger® L).

Pykositka akkymynatopHoro (2.6) tvna C ¢ rheotronic® 3,5 B (ana cetesoro
3apagHoro ycTpoiictsa). Pykoatka wrekephas (2,5) Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B
[N5 3apsiAKK oT ceTu ¢ HanpskeHvem 230 B vnun 120 B.

OCTOPO)KHO! A

CobniofaiiTe npaBuna TexHukn besonacHocTu!

- OTBUHTMTE KpbIlWKY PYKOATKM B HUXHeW 4acTu pykosTku c baTapeeid,
nosopa4nBasa ee NpoTnBe YacoBow CTpenku.

- W3snekute AKKYMYNATOP N3 PYKOATKU, HAKJIOHMB OTBEPCTUE PYKOATKM HEMHOTO
BHU3 U Cfierka BCcTpaxmeasa ee npu HEOGXO,EMMOCTM.

- YctaHosute KPbILLKY PYyKOATKW Ha MeCTO 1 NNOTHO 3aKpyTuTe.

4. 3apsaaKa aKKYMYNATOPHbIX PYKOATOK

4.1. PykosiTka akkymynsitopHoro (2.4 u 2.8) Tuna C u AA c rheotronic® 3,5 B

(ans ri-charger® L).

- MoxHo 3apsixaTb TONbKO C NOMOLLbI0 3apSAHOro ycTpoiicTaa ri-charger® L
(apr. N2 10705, apt. N2 10706) ot Riester.

- BapagHoe ycTpoiicTBo ri-charger® L noctaBnsieTcs ¢ AONOAHWTENbHbBIM
PYKOBOACTBOM NosIb30BaTeNs, KOTOpoe Heobxoanmo cobnopats.

4.2. PykosiTka akkymynsTopHoro (2.6) Tuna C c rheotronic® 3,5 B (ans
ceTeBOro 3apsAfHOro ycTpoiicteal.

- MoxeT 3apsaxaTbCcs ToNbKo oT ceTeBoro ycTpoiicTga (apt. N2 10707) ot Riester.
,D,ﬂﬂ 3T0ro Hebonbluas Kpyrnaq sarnywka s HUXHEN YacTu PYKOATKM BCTaBndeTcqa
B aKKyMyNSTOpHylo BaTapelo Yepes oTBepcTue B Kpbiluke pykoatku (apt. Ne 10694
ri-accu® LJ. Tenepb BCTaBbTe BUKY CETEBOT0 3apAAHOTO YCTPOICTBA B PO3ETKY.
CocTosiHue 3apsfku baTtapen 0TobpaxaeTcs ¢ NOMOLLbI0 CBETOAMOAA Ha CETEBOM
3apagHoM yCTpOIZCTEe. KpaCHbm CBeT O03Ha4aeT, 4TO BbINOJHAETCA 3apanka,
3eneHblit ceeT 03Ha4aerT, 410 ﬁaTapeﬂ MONIHOCTBIO 3apsaxeHa.

4.3. PykosiTka wrekepHas (2,5) Tuna C ¢ rheotronic® 3,5 B ansa 3apsapaku ot
ceTu ¢ HanpsbkeHnem 230 B unu 120 B.

- CHWMWUTE OCHOBaHWe PpYKOATKM, 3apsKalolleiics OT CeTu, NoBepHyB ee
NPOTUB 4acoBOW cTpenku. Bbl yBuanTe KoHTakTbl WTekepa. Kpyrnble KOHTaKTbI
npefHasHayeHbl AN 3apafkv 0T ceTu ¢ Hanpskeduem 230 B, nnockne —
ans paboTbl 0T ceTn ¢ Hanpsixerem 120 B. Tenepb nopknto4nte ocHoBaHue
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PYKOATKM B PO3ETKY A5 3apsfAKU.

octopoxkor /N
ﬂepeg nepBbIM MCMNOJIb30BaHeM mTeKepHoﬁ PYKOATKK C Eapanoﬁ 0T CeTn ee
cnepyert 3apaguTb OT CeTU B TeHEHUN He bonee 24 vacos.

OCTOPO)KHO! A
AKKYMYASTOP B LITEKEPHOM PYKOSTKE C 3apsfKON OT CETH He A0MIKEH 3apsixaTbes
6onee 24 yacos.

OCTOPOXKHO! A
Yrobb1 3aMeHNTL BaTapeto, OTKIOUKUTE PyKOSTKY OT ceTu!

XapakTepucTuku:
Mopaenu ans 3apsagku oT cetn ¢ Hanpsixernem 230 B unn 120 B

DCTOPO)KHO!A

o Ecnn Bbl He wucnosb3yeTe yCTPOWUCTBO B TeYEHWe AJUTENBHOMO BpeMeHu
unu Bepete ero ¢ coboii B noesky, M3BnekuTe Batapen u akkyMynsiTopHble
baTapen U3 pyKosiTku.

Mpy  yMEHbLEHUN WHTEHCUBHOCTM  U31Yy4aeMOro VHCTPYMEHTOM CBeTa
HeobXoAMMO BCTaBUTL HoBble baTapeu.

[ns [OCTUXEHUS  ONTUMANbHOM — MHTEHCMBHOCTM — CBETOBOrO  MOTOKA
pekoMenayeTcs npu  3ameHe 6atapeu BCeraa  MCMonb30BaTb  HOBble
BblCOKOKa4ecTBeHHble 6atapen (kak onvcaro B nn. 3.1 1 3.2).

Ecnu ecTb nofo3peHue, 4T0 KUMAKOCTb AW KOHAEHCAT NPOHUKAN B PYKOSITKY,
ee He CllefiyeT 3apsikaTb HU Npu Kakux obcToaTenscTeax. Beneactane atoro
MOXET BO3HUKHYTb PUCK OMACHOTO ANS XKM3HU NOPAXEHWUs 31eKTPUYECKUM
TOKOM, 0COBEHHO MpU UCMONBb30BAHUM PYKOSITOK C CETEBbIMM 3apsAHbIMM
yCTpoiCTBaMU.

Y1obbl NpoannTL cpok ciyxbel batapeu, ee ciefyeT 3apsixatb TONbKO B Cy4ae
YMEHbLUEHNS MHTEHCUBHOCTU N3/1y4aeMoro cBeTa.

4.4, YTunusauus.

ObpaTute  BHuMaHue, u4To  [(akkymynaTopHble]  6atapeu  Heobxoaumo
yTUAN3UpoBaTh 0cobbiM 06pa3oM. MHpopMaLmio 06 3TOM MOXHO Noay4uTh B
BaleM MyHWLWNanuTeTe WAN y YNOJHOMOYEHHOTO KOHCY/IbTaHTa Mo BOMPOCaM
3KONOMUU.

5. Pa3MelyeHune ronoBoK MHCTPYMEHTOB

MpYCOEANHIUTE HYXXHYIO FOJI0BKY UHCTPYMEHTa K KPErNeHWo B BEPXHEN 4acTu
PYKOATKW TakuM 0Bpa3oM, 4Tobbl [Be BLIEMKW B HUWXHEW 4acTh r0N0BKU
VIHCTPYMEHTa COBMNaAani ¢ ABYMS BbICTYNAKLWMMIA HANPaBASIOWLUMU WTUHTAMU
pyKosATKW. OCTOPOXKHO NPUKMUTE FONOBKY MHCTPYMEHTA K PyKOSITKE 1 NOBEpHUTE
pyKy Mo 4acoBoi CTpeske Ao ynopa. [010BKa CHAMAETCs NOBOPOTOM MPOTWE
4acoBOVi CTPENKU.

5.1. BKnoyeHue n BbiKloYeHUe

Ons pykostok Tuna C v AA: BKIKYUTE WHCTPYMEHT, MNOBEPHYB KOJIbLO
nepeksto4eHnd B Beprelji HacTn py4ku no YacoBoi cTpenke. YT106bI BLIKMNOYNTL
WHCTPYMEHT, noaopaﬂmaame KO/bLLO NPOTHB Yacosoi CTPenKkn, noka NHCTPYMeHT
He BbIKNOYUTCA.

5.2. Cuctema rheotronic® pns perynMpoBKM MHTEHCUBHOCTU U3sy4aeMoro
cBeTa

rheotronic® nosgonser perynuposaTtb WUHTEHCUMBHOCTb M3/y4aeMoro cseta
pykosTok Thna C u AA. MHTeHCKHBHOCTb M3nyyaeMoro ceeTa byaeT cnabee vnu
CunbHee B 3aBUCMMOCTW OT MNPOKPY4YMBaAHWA KoNbLa nepekntdeHna no YacoBsoi
CTpenke Wan npoTne 4acosoMn CTpenku.

OCTOPO)KHO!A

Mpy KaXAoM  BKMOYEHUU PYKOSTKM MHTEHCWBHOCTb M3y4aeMoro cBeTa
cocTasnsiet 100 %. ABToMaTn4eckoe oTkNo4eHWe nponcxoanT Yepes 180 cekyHa.
MosicHeHWe cuMBONa Ha PyKOSITKE LUTEKEPHOU C 3apsAKOi OT ceTh:

OCTOPO)KHO! A

Cobniofaiite MHCTPYKUMW No akcnnyaTtaumu!
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6. OTockon ri-scope® L 1 2
DyHKUNOHaNbHOE Ha3Ha4YeHMe YCTPOiCTBa

1) YiwHble BopoHKY.

2) balioHeTHas onpasa.

3) MoBopoTHbIN 06beKTUB ANs yBeauyeHus B 3 pasa.
4) OnepauynoHHas n1H3a.

5) KHomka ans ussneveHns ywHol soporku (tonbko L3).

6.1. HazHa4yeHne/noKasaHuUs K NPUMEHEHHUIO

OnwvcaHHbIn B ,D,aHHOl;W WHCTPYKUMKW MO 3KCnayaTaymn 0TocKon OT KOMMNaHuu
Riester, KoTopbIli uMcnonb3yetcs BMecTe C YWHbIMU BOpOHKamu Riester,
npenHasHa4deH gna ocselleHns n O6Cﬂe,ﬂOBaHM‘H CNYX0OBOro KaHana.

6.2. Mpucoep U oTC YLWHbIX BOP

K ronogke oTtockona MOXHO npuKpennaTe Kak O4AHOPa30Bble YUWHble BOPOHKMU
oT Riester (4epHoro ugeta), Tak U MHOropasosble ylHble BOPOHKM 0T Riester
[4epHoro ugeta). Pazmep yLHbIX BOPOHOK OTMEYEH Ha WX 3a[Helt YacTu.
Otockon L1wu L2

[oBopaynBaiiTe BOPOHKY MO 4acoBOW CTpeske, Moka He MoYyBcTeyeTe
conpoTnBiieHne. Y1066l M3BREYL BOPOHKY, MoBepHWTe ee MNpoTuB YacoBow
CTpenku.

Otockon L3

BcTaBbTe BbIOpaHHyld BOPOHKY B XPOMWPOBAHHbIA MeTannuyeckuii natpybok
0TOCKOMa A0 uwen4yka. Y1068l BblHYTb BOPOHKY, HaXMWUTe CUHIKO KHOMKY
n3BnevyeHuq. BODOHKa OTCOEANHUTCS aBTOMATUYECKN.

6.3. MoBopoTHas NMH3a Ans yBennyeHUs nsobpaxxeHus
[MoBOpOTHaN NMH3a NPUKPENNSRETCH K YCTPOMCTBY M MOXET NOBOPaYMBaThCs Ha
360°.

6.4. BBefieHMe B yX0 MHCTPYMEHTOB A/l BHELLHEro 0CMOTpa.

Y7066l BBECTU B yXO BHELHME WHCTPYMEHTSI (Hanpumep, nHLeT), nosepHnTe Ha
180 © noBOpPOTHYIO IUH3Y [NpWbA. 3-x KpaTHOE yBENNYEHNE), PACMONOXEHHYIO Ha
ronoske oTockona. Tenepb Bbl MOXETe BCTABUTL OMEPALMOHHYIO JINH3Y.

6.5. MHeBMaTHYecKas oTockonus

[ins npoeegerns nHesMaTu4eckom otockonuu (1. e. obcnegosarus bapabaqHoi
nepenoxkn) BaM NOHaAObWTLCH rpylia ANs HarHeTaHus BO3fyxa, KoTopast
He BXOAWT B 0ObIYHbIN KOMMNEKT NOCTaBKM, HO €e MOXHO 3aka3aTb OTAENbHO.
Tpybka rpyluv npukpennsieTcs K pasbemy. Tenepb Bbl MOXeTe 0CTOPOXHO BBECTU
HeobxorMoe KoNNYeCTBO BO3/yXa B CAYXOBOW MPOXOS.

6.6. TexHnyeckue paHHble namMnbl

Otockon XL 2,5 B, 2,5 B, 750 MA, cpeaHwit cpok akcnnyataunm — 154
Otockon XL 3,5 B, 3,5 B, 720 MA, cpeaHwit cpok akcnnyataunm — 154
Otockon LED 2,5 B, 2,5 B, 280 MA, cpeanuii cpok akcnnyatauuu — 10 000 4
Otockon LED 3,5 B, 2,5 B, 280 MA, cpeanuii cpok akcnnyatauun — 10 000 4

7. O¢pTanbMocKonbl ri-scope® L

®DyHKUMOHaNbHOE Ha3HaYeHye ycTpocTBa: 3 4 5 6

1) Oucnneit oTobpaxerus guonTpuii
2] Konecuko n3meHeHus 4nontpuii

3) 3HaueHus anepTypsbl
4) Konecuko nameHeHus aneprypsl
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5) Konecuko namerHenmns dpunstpa

6) baiioHeTHas ronoska

7.1. HasHaueHne/noka3aHus K NpuUMeHeHnio

Od¢ranbmockon Riester, onvcaHHbIi B HACTOALLEN MHCTPYKLMM MO 3KCMNyaTaumum,
npeaHasHayeH Ans UCCNe0BaHNs rasa v rMasHoro gHa.

OCTOPO)KHO! A

ﬂOCKOJ’Ibe ANnnTenbHOe WMHTEHCMBHOE BO3ﬂeﬁCTBMe CBETa MOXEeT noBpeanTb
ceT4aTky, He cnefyeT CAULIKOM A0/r0 NCNoNb30BaTh )/CTPO;ICTBO ANa npoBepkn
3peHus; HaCTpOﬁKy APKOCTN He CnefyeT ycTaHaBAMBaTh Bbllle, 4eM HeO6XDﬂ,MMO
Ang nony4eHna 4eTkoro npeacraBieHna o COOTBeTCTByIOUJ,eﬁ CTPyKType.

ﬂ,oaa O6J'Iy"leHMﬂ npu ¢OTOXMMV]‘1€CKOM BO3ﬂeﬁCTEMM Ha CeT4aTKy aBadeTcq
npovssefeHneM Cuibl U MNPOAOSIKUTENbHOCTU O6ﬂyHEHVI‘R. Ecnn YMEHbLUNTb
Cunny nagatouiero nsny4eHus sasoe, spemMqa 06ﬂy-<ewq MOXHO yBENIN4UTL BABOE
Anga OOCTUXEeHUA MakKCUManbHOro npeaena.

XoTs MpW UCMONb30BAHUM MPSMbIX UKW HENpsiMbiX 0$pTanbMOCKONOB He bbina
BbIsiBNIEHa OMAacHOCTb OCTPOro  OMTUYeckoro obnyveHns, pekomeHayeTcs
YMEHbLWMUTL MHTEHCMBHOCTb CBETa, HanpaBAsieMoOro B [Na3 nauueHTa, Ao
MUHWMYMa, HeobxoguMmoro ana  obcnegosaHug/auarHocTuku. B rpynne
NOBbILIEHHOIO PUCKA HAXOAATCH MNaAeHUbI/AeTH, CTpaaaioLLmre adasuel, v ioan
€ rnasHbiMu bonesHaMu. Prck noBpexaeHns MOXeT BO3pacTu, eciu nauueHTa
yXe ocMaTpuBanu C MOMOLLbI 3TOM0 WAM ApYyroro 0¢pTanbMoaornyeckoro
MHCTPyMeHTa B TeYeHue nocnegHux 24 4acos. 310 ocobeHHo BepHO, ecnu rnas
noaseprcs GoTorpadrpoBaHmMio CeTHaTKU.

CBeT, M3My4aeMbiii [aHHbIM MHCTPYMEHTOM, MOXeT ObiTb BpegHbiM. Puck
NoBPeX/AeHNs ra3 yBeNninBaeTcs no Mepe BO3PAaCTaHWs NPOAOIXUTENLHOCTU
0bnyyerus. ObnyyeHne 3TuM NprbopoM Npy MakCUManNbHOW WHTEHCUBHOCTY B
TeyeHue Gonee yeM 5 MUHYT NpeBbILIaET HOPMATUBHOE 3HaYeHWe JONYCTUMOro
pucka.

3T0T WHCTPYMEHT He npefcTasaseT ¢oTobronormyeckoidr onacHocT B
cootBeTcTBUM co cTaHfaptom DIN EN 62471, Ho ocHaueH oyHKUMeR
6e30nacHoro oTk04eHNs Yepe3 2-3 MUHYTbI.

7.2. IucKoBbI perynsTop o6beKTUBA U KOPPEKTUPYIOLLUIA 06bEKTUB
Koppektvipytolme nnH3bl MOXHO BbiBpaTh C MOMOLLbBIO KOSIECKKa C JIMH3aMU.
[locTynHbl cnegyiolime KOPPEKTUPYIOLLIME JIUH3bI:

O¢Tanbmockon L1 u L2

Mnioc: 1-10, 12, 15, 20, 40 Munyc: 1-10, 15, 20, 25, 30, 35.

O¢Tanbmockon L3

Mnioc: nowarosblit 1-45

MuHyc: nowarosbiit 1-44

3HauYeHna CYUTLIBAIOTCS B OCBelleHHOM rnosie 3peHnsa. [nocoBbie 3HaveHUs
0TD6P8>K8IOTC‘R B BMAe 3efieHblx Ll,Mq)p, a MUHYCOBble — KPacCHbIX.

7.3. AnepTypbl

Cﬂegy»ou_l.we anepTtypbl MOryT ObITb BblﬁpaHbl C NOMOULb ANCKOBOro Konecuka
anepTypbl:

O¢ranbmockon L1

Monykpyrnas anepTypa, ManeHbkas/cpeanss/6onslias Kpyrnas aneprypa,
3Be3000pasHas GuKcMpoBaHHas anepTypa, Wenesas anepTypa.
O¢Tanbmockon L2

Monykpyrnas anepTypa, ManeHbkas/cpeanss/6onslias Kpyrnas aneprypa,
3Be3000pasHas GuKcMpoBaHHas anepTypa v Wienesas anepTypa.
O¢Tanbmockon L3

Monykpyrnas anepTypa, ManeHbkas/cpeanss/6onslias Kpyrnas aneprypa,
3Be3foobpasHas ¢uKcMpoBaHHas anepTypa, llenesas aneptypa, ceTyaTas
anepTypa.

W Aneptypa: oy Ha;

Monykpyr: 0bcnefoBaHMs ¢ NOMOLLbI0 HEMPO3paYHbIX NH3.
Manblit Kpyr: yMeHblUeHME OTPaXeHNs A8 Cy>XeHHbIX 3paykoB.
CpenHnii kpyr: yMeHbLIeHWe 0TpaXeHUs A5 CyXeHHbIX 3payKoB.

Bonbuwon Kpyr: ana HopManbHOro 0CMOTpa rmas3Horo AHa.

- © 000

Cetka: TDHOFPB(‘)VHECKOE onpepeneHue VN3MEHEHUI CeTyaTku.
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7 Lllenb: onpeaeneHie pasnun4mii B yposHe
3Be3po0bpasHan pukcrposaHHas anepTypa:
onpeaeneHue LeHTPanbHOM YacTh IKCLEHTPUYECcKon Gpukcaumu.

7.4 ®unbTpbl

Cnepytowme GpunbTpbl MOryT BbiTh MPUMEHEHbI K KaX/oi anepType ¢ MoMOLblo
KoflecKka n3MeHeHus GUNLTPOB:

®unbTp bes kpacHoro ygeta odpransmockona L1.

®unbTp 6e3 KpacHOro LBeTa, CUHUIA GUALTP W NONAPUBALMOHHBIA GUALTP AN
opTanbmockona L2.

®unbTp 6e3 KpacHoro LBeTa, CUHUIA GUALTP W NONAPUBALMOHHBIA GUALTP AN
opranbmockona L3.

®unbTp: GYHKUNOHANBHOE Ha3HaYeHne
@W‘Ipr 6es KpacHOro upeta: ycuieHWe KOHTpacta ANF OLEHKW MefKux
COCYANCTBIX M3MEHEHVH;\, Hanpumep, KpOBOTeHeHMﬁ B ceTHaTke.

MonapusaumnonHblii  GuabTp:  ANs  TOYHOW  OUEHKM LBeTa TKaHen u
npeaoTBpaLLeHNst OTPaXeHWI ceT4aTku.

CuHWA GUALTP: AN1S YAYYLIEHHOTO PACcNO3HaBAHUA COCYANCTLIX HaPYLIEHN Uan
KpoBoTEYeHUI; A5 GYOpPecLeHTHOW opTanbMonoru.

B odranbMockonax L2 u L3 kaxablli U3 GUNLTPOB MOXET WCMONL30BATLCA C
KaX Ao anepTypoit.

7.5. YcTponcTBo poKycupoBkm (Tonbko ans L3)
[poBopayuneas Konecrko GpokycMpoBKU, Bbl MOXETe BbICTPO HaCTPOWTL 0bnacTb
O6CﬂeE,OBaHM5I AN 0CMOTPa Ha Pasi4HbIX PaCCTOAHUAX.

7.6. YBenuuutennHoe cTeksno

YBeAnYUTENbHOE CTEK0 C 5-KpaTHbIM yBEAMYEeHNEM NOCTaBAKETCS B KOMMIeKTe
c odpTansMockonoM. [lpu HeobxogMMOCTU ero MOXHO pasMeliaTb Mexay
roN0BKOW MHCTPYMeHTa u obnacTbio obcneposanus. 3oHa obcnenosanns byaer
yBENMYeHa COOTBETCTBYIOLWMM 06pa3oMm.

7.7. TexHnyeckue paHHble namMnbl

Odransmockon 2,5 B XL, 2,5 B, 750 MA, cpeaHwii cpok akcnnyatauum — 15 4
Od¢ransmockon 3,5 B XL, 3,5 B, 690 MA, cpeaHwii cpok akcnnyatauum — 15 4
Od¢ransmockon 3,5 B LED, 3,5 B, 29 MA, cpefHuii cpok akcnnyatauum — 10 000 4

8. LLleneBble 1 ToYeYHbIE PETUHOCKOMNbI
®DYHKLUMOHaNbHOE Ha3HaYeHne YCTPoCTBa:

1 2 3 4 5

1) LWWkana nosopota Ha 360 °

2) Wenb ans ocMoTpa

3) BaiioHeTHas onpasa

4) LLlens ans ocMotpa (co cTopoHsl naumenTal
5] Konecviko dokycrposku

8.1 HasHayeHMe/nokasaHma K NPUMEHEHUIO

LI.leneBb\e/'roqewale PeTUHOCKOMbI, OMNMCaHHble B ﬂ.aHHOﬁ WHCTpyKUMK no
IKCnyaTaumy, npegHasHadeHbl Ana onpegenenns pedpakumn (ametponuu)
rnasa.

8.1.1. MpoTuBONOKa3aHms:

MpucyTcTBYET PUCK BOCMNIAMEHEHWS ra308 NPU UCNONb30BaHWUK Npubopa psaoM
C nerkosocnaameHawuwmmmca cMmecamum uam cMecamu d)apMaLLeBTMHeCKMX
npenapaTos.

[onoskun WHCTPYMEHTOB 1 PYKOATKN HNUKOrAa He ciedyeT norpy>xatb B XUAKOCTb.
BospelicTBre MHTEHCKMBHOMO CBETa BO BpeMa paclimnpeHHoro ocMoTpa rnas c
MOMOLLbIO PETUHOCKOMNa MOXeT NOBPeAnTb CeTHaTKYy.
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MpofyKT ABASETCH HECTEPUbHBIM. He MCnonb3yiiTe Ans 0CMOTPa NOBPEXAEHHbIX
TKaHe.

Mcnonb3yiite  MCKTIOYMTENBHO KOMMEKTYIOWME U PacXodHble MaTepuansi,
npou3BefeHHbIe Unu ofobpeHHbie Riester.

YacToTa v nocnefoBaTeNbHOCTb YMUCTKW [OSXKHBI COOTBETCTBOBATL MpaBunam
YUCTKM  HECTepUsbHBIX  MPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLLEM  YHYPEXAEHUM.
HeobxoanMo cobiofath ykasanus no YUCTke/Ae3nHdeKLum, NpedycMoTpeHHble
B MHCTPYKLMM MO 3KCMNyaTaLum.

M3penne MOXeT 1Ccnonb3oBaThCs TONbKO 0byHeHHbIM NepcoHanoMm.

8.1.2. LleneBas KaTeropus nauneHToB:
- YCTpOﬁCTBO npegHasHa4eHo A/ B3POCAbIX 1 ﬂ,e'reﬁ.

8.1.3. LleneBble onepaTopbl M Nonb3oBaTeNu:
- Petunockonsi npegHasHa4eHbl UCKNKYUTENIBHO ANA MCMN01b30BaHWA Bpavamu
B KNNUHMKaxX U MegNLUMUHCKNX KabuHeTax.

8.1.4. TpebyeMble HaBbIKK U 06y4eHuMe onepaTopa:
- HOCKOﬂbe peTnHockonamMu MNonb3yklTCA  TOMbKO  Bpaqu, OHW  WUMeT
COOTBETCTBYIOLLYIO KBasMPrKaumio.

8.1.5. YcnoBus okpyykatowei cpeabl:

- YCTpOﬁCTBO npegHasHa4eHo Oa9  MCNONb30BaHUA B MOMeLleHnAax C
KOHTPOVPYEMOWI Cpefjoii.

yCTpO\;\CTBO He [O0/KHO nofsepraTbcq BOa,ﬂ,El\;\CTBM}O HE6ﬂaFOI‘\pMRTHbIX nnun

CYpOBbIX YCNOBUIA OKpY>XaloLLelt cpeabl.

8.2 Bop, B aKcnyaTaumio u GyHKLMOHANbHOE Ha3HavYeHue

[pucoeanHNUTE HYXHYIO TONOBKY WHCTPYMEHTa K KPEenneHwio B BepxHel
4acTn  pyKOATKW TakunM o6pazoM. 4T0ObI ABe BbleMKU B HUXHER  YacTu
FONI0BKN WMHCTPyMeHTa coBnafanu C ABYyMs BbICTyNaWMMKW Hanpasagaowmnmmn
WTndTamu pykosTkn. OCTOPOXHO NPUXMUTE FONOBKY WHCTPYMEHTa K pyKosiTKe
W NoBepHWTE  PYyKOSTKY MO 4acoBOW cTpenke Ao ynopa. [onosBka cHuMaeTcs
MOBOPOTOM NPOTUB Yacoson CTpenku. TEI‘Ipr Bbl MOXETe MCNO0Nb30BaTb BUHT C
HakaTaHHOW roNoBKoK, YT0DbI NoBEPHYTL M30bpaxeHwe Wenn 1 chokycuposaTs
M305anEHMe Wenn Nnv ToO4KU.

8.3 BpaweHue

M30bpaxeHune wenn MoxHo nosopaymsate Ha 360 ° ¢ noMmollblo 3neMeHTa
ynpasneHus. CooTBETCTBYIOLWMI Yron MOXKHO OMNPEeAennTL HeMoCPeACTBEHHO Mo
LwKane peTuHockona.

8.4 ®ukcupylowme KapTbl
ﬂ,ﬂﬂ ,ﬂMHaMMHeCKO\Z peTnHocKonun d;chwpy}ou.wua KapTbl noApelwunBatoTca v
dUKCUpyloTCs B AepxaTene Ha cTopoHe obbekTa peTrHockona.

8.5 TexHu4eckmne faHHble NaMnbl

Lllenesoit peturockon HL 2,5 B (ranoreHHoe ocsewerue), 2,5 B, 440 MA,
CPeAHss NPOAOAXUTENbHOCTL 3kcnayaTaumn — 15 4 Lllenesoit peturockon XL
(kceroHoBoe ocsewenve) 3,5 B, 3,5 B, 690 MA, cpefHas NpopomxuTensHoCTb
skcnnyataumm — 50 yacoe ToyeuHbin petuHockon HL 2,5 B, 2,5 B, 450 mA,
cpeaHuii cpok akcnnyatauun — 15 vacos

Toueunbiii petnHockon XL 3,5 B, 3,5 B 640 MA, cpeaHnwii cpok akcnayataumm —
40 vacos

9. lepmaTockon
DyHKUNOHaNbHOe Ha3Ha4YeHue YCTpoiicTBa:

1 2 3 4 5

1) BesspeaHast Ans KOXW KOHTaKTHas
nnacTHa co Wwkanom

2] MeTannuyecknii kopnyc

3] Konecwiko dpokycrposku

4) BalioHeTHas onpasa

5] YeenuuutensHoe crekno ¢ 10-KpaTHbIM yBeNnYeHeM
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9.1 HasHayeHue/nokasaHma K NPUMEHEHUIO

[epmatockon ri-derma, onucaHHbIN B AAHHOW MHCTPYKLMW MO KCMAyaTaumm,
npefHasHavyeH AN PaHHEro BbIABMEHWS W3MEHEHUN NUrMeHTaLuu KoXu
(3n0Kka4ecTBeHHbIX MenaHoM).

9.1.1. MpoTuBONOKa3aHMs:

MpucyTcTBYET PUCK BOCNNIAMEHEHWS ra308 NPU UCNONb30BaHWK Npubopa psaoM
C JnerkosocnaameHawuwmmmca cMmecamm unam cMecamu nbapmauemwecmx
npenapaTos.

[0N0BKM UHCTPYMEHTOB 1 PyKOSITKM HUKOTAa He CledyeT NorpyXaTh B KMAKOCTb.
MpoayKT ABASIETCH HECTePUNbHBLIM. He Ucnonb3yiiTe Ans 0CMOTPa NOBPEXAEHHbIX
TKaHen.

MCﬂOﬂtﬁyf/ﬁTE NCKTIOYUTENbHO  KOMMNeKTyklle 1 pacxofdHble MaTepuanbl,
npovissefeHHble nnu Oﬂ,OﬁpeHHb\e Riester.

HacTota 1 nocneoBaTteNbHOCTL YUCTKWA [OMKHBI COOTBETCTBOBATH MpasuiaMm
YACTKM  HECTEPUNbHBIX  MPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLLEM  yYPEexXAeHUU.
Heobxoanmo cobriofath ykasanus no YucTke/fe3nHbekUmum, npedycMoTpeHHble
B VIHCTPYKLWW N0 3KCMTyaTauyui.

M3penve MOXeT MCNONb30BaTLCH TONBKO Oﬁy"{eHHb\M nepcoHanom.

9.1.2. LleneBas KaTeropus nauneHToB:
- yCTpOlZCTBO npegHasHa4eHo 415 B3POC/bIX 1 ,Cl,eTeV\.

9.1.3. LieneBble onepaTopbl M NoNb3oBaTeNu:
- ﬂ,epMaTOCKOI‘Ih\ npegHasHa4eHbl  UCKNKYUTENbHO  ANA  MCNONb30BaHUA
BpavaMu B KIIMHUKaxX U MegULUHCKNX KabuHeTax.

9.1.4. TpebyeMble HaBbIKK U 06y4eHune onepaTopa:
- HOCKOﬂbK\/ AepMaTockonamMu  NONb3ytTCA  TOMbKO Bpaqu, OHW UMeT
COOTBETCTBYKLLYO KBaﬂMq}MKauMD,

9.1.5. YcnoBus okpyykatowiein cpeabl:

- yCTpOlZCTBO npefHa3Ha4eHo Ana  WCNONb30BaHWA B MOMeWeHUax C
KOHTPONMPYEMOW Cpefoi. YCTPONCTBO He [OSKHO NoABepraTbes BO3AeiCTBNI0
Heb1aronpUATHbIX MK CYpOBbIX YCII0BMIA OKPYXatoLLei cpepl.

9.2 Beop, B aKcnyaTauuio U GyHKLMOHaNbHOE Ha3HaYeHue

[prcoeAnHNTE HYXHYIO FONOBKY WHCTPYMEHTa K KPEeMeHWo B BEPXHen 4acTu
PYKOSATKM  TakuM 06p830M, 4T0ObI ABe BbleMKW B HUXHEW 4acTW rofoBku
WHCTpyMeHTa coBnagann ¢ ABYyMA BbICTYNAOLWMMKN HanpasndoLwmmMn UJTVId)TaMM
pykosTkn. OCTOPOXHO NPUXKXMUTE FONOBKY MHCTPYMEHTA K PYKOSTKE U NOBEepHUTE
PYKOSTKY M0 4aCOBOW CTpesike Ao ynopa. [0108Ka CHUMaeTCs NoBopoTOM NpoTHB
Yacoson CTpenKku.

9.3 ®okycmpoBaHue
(DOK\/CMDOBKE YBENNYUTENbHOr0 CTek/la BbINOJHAETCA NOCPeACTBOM BpalleHUs
Konbla okynsapa.

9.4 He pasppaxkatoLyme KoXKy KOHTaKTHbIe NNACTUHBI

B KOMMNekT nocTaBky BXOAAT 2 KOHTAKTHbIE MAACTUHbI, He pa3apaxaloime Koxy:
1) Co wkanoii ot 0 go 10 MM, NS U3MepEHUsl HapyLWeHWI  MUrMeHTaLMK, Takmx
Kak 30ka4ecTBeHHas MenaHoMa.

2) - bes macwwTabuposaHus.

0be KOHTaKTHbIE NNACTUHbI JIETKO CHUMAIOTCS U 3aMEHSIOTCS.

9.5. TexHMyeckme xapaKTepucTMKN namnbl

ri-derma XL 2,5 B, 750 MA, cpeaHuii cpok akcnayataumm — 15 4
ri-derma XL 3,5 B, 690 MA, cpeaHuii cpok akcnayataumm — 15 4
ri-derma LED 2,5 B, 280 MA, cpeanunii cpok akcnnyataumu — 10 000 4
ri-derma LED 3,5 B, 280 MA, cpeanunii cpok akcnnyataumm — 10 000 4

10.[Aep>xaTtenb namnbl
DyHKUNOHaNbHOE Ha3Ha4YeHMe yCTpoiicTBa: 1 2

1) JlapuHreansHslii 0CBETUTENb C BHYTPEHHUM
$ubpo-onTuyecknm oceelleHneM
2) baiioHeTHas onpasa
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10.1. Ha3HayeHUe/noKasaHmsa K NPUMEHEHUIO
ﬂapMHFeaJ‘lebM ocBeTuTenb, OnucaHHbIA B J:LaHHOf/i WHCTpyKUMKn  no
3KcnayaTaumun, npegHasHa4eH A1g 0CBeLlWeHUs NoaoCTh pTa v roTKK.

10.1.1. MpoTuBONOKa3aHus:

I'\pwcy'rc‘raye'r pwrcK BOCMIaMeHeHUsa rasosB Npu UCNONb30BaHWKU UHCTPYMeEHTa
pAnOM CnerkosocniaMeHAanLWnMmncd cMecaMmn nnn cMecamm ¢apmaueBTwecmx
npenaparos.

TON10BKM MHCTPYMEHTOB W PyyKOSITKI HIKOTAA HE CAIeAyeT NorpyKaTh B KUAKOCTb.
Vicnonb3yiite  UCKMOYNTENLHO KOMMNEKTYIOWME U PacXoaHble MaTepuansl,
npouseefeHHble Un ogobpeHHsle Riester.

YHactota M NocnefoBaTeNbHOCTL YUCTKM AOMXKHBI COOTBETCTBOBATL MpasuiaMm
YACTKM  HECTEPUNbHBIX  NMPOAYKTOB B  COOTBETCTBYIOWLEM  yYPeXAeHUU.
HeobxoanMo cobiofaTth ykasanus no YUCTke/Ae3nHbeKLMm, NpedycMoTpeHHble
B VIHCTPYKLWW N0 3KCMyaTauim.

M3nenve MoXeT MCNoNb30BaThCs TONbKO OSyHEHHb\M nepcoHanoMm.

10.1.2. LleneBas KaTeropus nauueHToB:
YcTpoiicTBO NpefjHasHayveHo Af B3POCbIX U AeTel.

10.1.3. LleneBble onepaTopbl U NoNb30BaTeNM:
ﬂapMHreaanb\e ocseTuTenn npegHasHa4eHbl NCKNKYUTENBHO ans
MCNONb30BaHMA Bpa4aMn B KINHUKaxX U MegULNHCKNX KabuHeTax.

10.1.4. Tpeby HaBbIKK U 06y4eHune onepaTopa:
ﬂOCKOJ‘Ibe napuHreanbHbIMK OCBETUTENAMWU MOSIB3YIOTCA TONLKO BPaqu, OHW
MMEIT COOTBETCTBYIOLLYIO KBaﬂl/IdDMKaLLWO.

10.1.5. YcnoBus okpy)xalolei cpeabl:

yCTpO\;\CTBO npegHasHa4eHo  Onqa ncnonb3oBaHUA B noMeLleHnsax C
KOHTpOSIMPYeMOi Cpefioif. YCTPOMCTBO He [JOMXKHO MOABEPraTbCs BO3AENCTBUIO
HebNaronpUATHLIX UNK CYpPOBbIX YCIIOBUIA OKPYXXaIoLLEn cpesbl.

10.2. Beop B akcnnyaTauuio u pyHKUUOHaANbHOE Ha3HavYeHue

[pucoeanHNUTE HyXXHYI0 rONOBKY MHCTPYMEHTa K KPEmnaeHnio B BEPXHEN YacTu
PYKOATKM  TakunM oﬁpasoM, 4T0ObI ABe BbleMKM B HUXHEWM 4acTW rofoBKu
WHCTpyMeHTa coBnagann ¢ AByMA BbICTYNaOWMMKN HanpasaaowmMmn LLITMd)TaMM
pykosiTkn. OCTOPOXHO NPUXMUTE FONOBKY MHCTPYMEHTA K PyKOATKE U NOBEpHUTE
PYKOSITKY M0 4aCOBOW CTpesnke Ao ynopa. [05108Kka CHUMAETCs MOBOPOTOM MPOTUB
Yacosow CTpenku.

10.3. TexHUYeCKMe XapaKTEPUCTUKKN NaMnbl

NapuxreansHbiii ocsetutens XL 2,5 B, 2,5 B, 750 MA, cpegHuit cpok
skcnnyataumm 154

NapunreansHbiii ocsetutens XL 3,5 B, 3,5 B, 690 MA, cpegHuit cpok
akcnnyaTaumm — 154

NapuxreansHbiii ocsetutens LED 2,5 B, 2,5 B, 280 MA, cpeanwii cpok
skcnnyaTaumm — 10 000 4

NapuxreansHbiii ocsetutens LED 3,5 B, 3,5 B, 280 MA, cpeanwii cpok
skcnnyaTaumm — 10 000 4

11.Ha3anbHbIi pacwmpuTens
DyHKUNOHaNbHOe Ha3Ha4YeHue YCTpoiicTBa:

1

1) BUHTOBOM MexaHU3M As PerynpoBKY paclumpuTens
2) MosopoTHas NMH3a Ang ysenudeHus B 2,5 pasa

3] YeennunsaeMbiii paclwmpntens

4) BHyTpeHHee ¢pubpo-onTuyeckoe ocselieHre

5) banoHeTHas onpasa
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11.1. Ha3Ha4yeHUne/noKasaHms K NPUMEHEHUIO
Ho3anbHbIf paclinpuTenb, ONUCaHHbIM B AaHHOM MHCTPYKLMW N0 3KCMyaTtauum,
npenHasHa4deH gna ocselleHns n O6CJ'|E,E(OBaHW?I BH\/TpeHHe\Z 4acCTu HocCa.

11.1.1. MpoTuBONOKa3aHus:

MpucyTcTBYET PUCK BOCMNIAMEHEHMS ra308 NPU UCNONb30BaHWK Npubopa psaoM
C JnerkosocnaameHauwmmmca cMmecamm uam cMecamu nbapmaueamwecmx
npenapaTos.

[onosku WHCTPYMEHTOB 1 PYKOATKN HNKOrAa He ciedyeT Norpy>xatb B XUAKOCTb.
MCHOHbBy%TE NCKTIOYUTENbHO  KOMMNeKTyklle 1 pacxofdHble MaTepuanbl,
npovissefeHHble nnu Oﬂ,OﬁpeHHb\e Riester.

HacTota 1 nocneoBaTeNbHOCTL YUCTKWA [OMKHBI COOTBETCTBOBATH Mpasuiam
YACTKM  HECTEPUNbHBIX — MPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLLEM  yYPEeXAeHUU.
HeobxoanMo cobriofath ykasanus no Y1cTke/fe3nHbekUmm, npeaycMoTpeHHble
B VIHCTPYKLWW N0 3KCMyaTauymi.

M3penve MOXeT MCNONb30BaTLCH TONBKO OEyWeHHb\M nepcoHanom.

11.1.2. LleneBas KaTeropus nauMeHToB:
YCTDOV\CTBO npeaHasHa4eHo AN1sd B3POCabIX U ,D,eTeFI,

11.1.3. LleneBble onepaTopbl U Nonb3oBaTeNu:
HazanbHble pacwupuTenu npeHasHavYeHbl UCKIOYUTENbHO AN4 MCNO0Nb30BaHUA
Bpa4amu B KIIMHNKaxX N MeanLUHCKNX kabuHeTax.

11.1.4. TpebyeMble HaBbIKK 1 06y4yeHUe onepaTopa:
ﬂOCKOJ‘IhKy Ha3aJibHbIMW paCWNPUTENAMU NOSIB3YHOTCA TONBKO BPa4n, OHU UMetoT
COOTBETCTBYIOLLYIO KBBJ‘MdJMKaLLWO.

11.1.5. YcnoBus okpyxalolei cpeabl:

YCTDOV\CTBO npegHasHa4eHo  4nga ncnonb3oBaHMa B noMeuleHnax C
KOHTPOSIMPYeMOI Cpefioit. YCTPOICTBO He A0XHO MOABEpPraThbCs BO3AENCTBUIO
HebnaronpuaTHBIX UK CYPOBBIX YCNOBMWIA OKPYXKaIOLWLEN Cpeabl.

11.2. BBop B aKcnnyaTauuio u GyHKUMOHANbHOE Ha3HavYeHUe

[prcoeAnHNTE HYXHYIO FON0BKY WHCTPYMEHTa K KPEeMeHWo B BEPXHen YacTu
PYKOSATKM  TakuM 06p830M, 4T0ObI ABe BbleMKW B HUXHEM 4acTW rojoekn
WHCTpyMeHTa coBnagann ¢ ABYyMA BbICTYNAOWMMKN HanpasndoLwmmMn UJTVId)TaMM
pyKosTkW. OCTOPOXKHO MPUXKMUTE FONOBKY MHCTPYMEHTa K pykosTke ¢ batapeeit
1 NoBepHMUTE PYKOSTKY MO 4acoBOW cTpenke Ao ynopa. [ofoBka CHUMaeTcs
MoBOPOTOM MNPOTUB 4acoBon CTpenku. Bo3amoxHbI ABa TMNa UCNONb30BaHUA:

a) 6bicTpoe paclumpeHue;

HaxmuTe bonbLimm nanbueM Ha HaXWUMHOI BUHT Ha ronoske WNHCTPYyMeHTa. HDM
Takon HaCTpOl\;iKE NONOXeHWe CTePXKHA pacwnpuTens He MoXeT ObITb M3MeHeHO.

6) nyanbHoe pac

Mpokpy4nBaiiTe PeryiMpoBOYHbIA BUHTOBOW MEXaHW3M M0 4acoBoii CTpesike,
noka He AOCTUTHETE XeNaeMoli WHpHHbI pactumpeHis. [pu noBopoTe BUHTOBOTO
MeXaHW3Ma NpoTUB 4acoBOW CTPESIKU CTEPXHM CHOBA 3aKPbIBAKOTCS.

11.3. NMoBopoTHasa NuH3a

HasanbHbIl  paclumpuTens ocCHalleH MOBOPOTHOW NIMH30M C  NpuUMepHo
2,5-KpaTHbIM yBeNMYeHWeM, KOTOpylo Npu HeobXoAMMOCTU MOXHO MPOCTO
BbIHMMaTb UM CHOBA BCTaB/IATbL B OTBEPCTME, NPefyCMOTPpeHHOe Ha Ha3aibHOM
paclwmpuTene.

11.4. TexHU4ECKME XapaKTEPUCTUKKU NaMnbl

HasanbHbiit pacwupntens XL 2,5 B, 2,5 B, 750 MA, cpeaHuii cpok akcnayaTaumm
— 15y

HasanbHbiit pacwupntens XL 3,5 B, 3,5 B, 720 MA, cpeaHuii cpok akcnayaTaumm
— 15y

HasanbHbiit pacwmputens LED 2,5 B, 2,5 B, 280 MA, cpearnii cpok
aKcnayaTauum —

10 000 4

HasanbHbiit pacwmputens LED 2,5 B, 2,5 B, 280 MA, cpearnii cpok
aKcnayaTauum —

10 000 4
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12. flepxaTtens wnatens
DyHKUNOHaNbHOE Ha3Ha4YeHue YCTpoiicTBa:
1 2 3 4 5

1) CseToBOg,

2] MnacTukoBbIi Kopnyc

3) MonayHok ans wnatenen
4) BHyTpeHHee ¢pubpo-ontuyeckoe ocselieHe
5) banoHeTHas onpasa

12.1. Ha3Ha4yeHue/noKasaHmsa K NPUMEHEHUIO

OnucblBaeMblit B ,D,EIHHOV\ WHCTPYKUMK NO 3KCnayatauun nepxartenb wnatens
ANg 0TOaBAMBAHWUA A3blKa NpefHasHaqeH A/ 0CMOoTpa pOTOBOV\ nonocTn nropna
npu NCNoNb30BaHUK CTAHAAPTHbBIX AepPeBAHHbBIX M NNACTUKOBbIX wnatenem.

12.1.1. MpoTuBONOKa3aHus:

MpucyTcTBYET PUCK BOCMNAMEHEHWS ra308 NPW UCMOb30BaHWK Npubopa psaoM
C JferkosocrjameHanwmnmMmca cmecamm unm cMmecamu ¢apmaueBTwecmx
npenaparos.

T0N10BKM UHCTPYMEHTOB U PyKOSITKI HUKOTAA He CrIedyeT norpyxaTb 8 KUAKOCTb.
Vicnonb3yiite  MCKMIOYNTENLHO KOMMNEKTYIOWME U PacXoaHble MaTepuansl,
npouseefeHHble Unn og0bpeHHble Riester.

Yactota M NocnefoBaTeNbHOCTL YUCTKM AOMXKHBI COOTBETCTBOBATL MpasuaaMm
YACTKM  HECTEPUNbHBIX — NMPOAYKTOB B  COOTBETCTBYIOWLEM  yYPEeXAeHUU.
HeobxoanMo cobiofaTth ykasanus no YUCTke/Ae3nHdeKLMm, NpedycMoTpeHHble
B VIHCTPYKLWW N0 3KCMyaTauim.

M3nenve MoXeT MCNoNb30BaThCs TONbKO OSyHEHHb\M nepcoHanoMm.

12.1.2. UeneBas KaTeropus nauueHToB:
YCTpoiicTBO NpefjHasHayeHo A B3POCbIX U AeTel.

12.1.3. LleneBble onepaTopbl U NoNb30BaTeNM:
ﬂ,epxa'renw wnatens npegHasHa4deHbl UCKNKOYUTENbHO A4 WUCNONb30BaHUA
Bpa4amu B KIIMHNKaxX N MeanLUHCKNX kabuHeTax.

12.1.4. Tpeby HaBbIKK U 06y4eHune onepaTopa:
ﬂOCKOJ‘Ibe AepxatenaMmun wnatend NoAb3ytTCa TONbKO Bpayn, OHU KMerT
COOTBETCTBYIOLLYO KBaJ‘IWbMKaLLMlO.

12.1.5. YcnoBus okpyxalolLei cpeabl:

yCTpO\;\CTBO npegHasHa4eHo  Onqa ncnonb3oBaHUA B noMeLleHnax C
KOHTpOSIMPYeMOi Cpefioit. YCTPOMCTBO HEe [JOXKHO MOABEPraTbCs BO3AENCTBUIO
HebnaronpUATHLIX UNK CYpPOBbIX YCIIOBUIA OKPYXXaIoLLEen cpesbl.

12.2. Beop B 3kcnnyaTauuio u pyHKUUOHaANbHOE Ha3HavYeHUe

[pricoeANHNTE HYXHYIO FONOBKY WHCTPYMEHTa K KPEMJeHWo B BEPXHEW 4acTu
PYKOATKM  TakunM oﬁpasoM, 4T0ObI ABe BbleMKM B HUXHEWM 4acTW rofoBKu
WHCTpyMeHTa coBnagann ¢ ABYyMA BbICTYNaOWMMKN HanpasaaowmMmn LLITMq)TaMM
pykosiTkn. OCTOPOXKHO NPUXMUTE FONOBKY MHCTPYMEHTA K PyKOATKE U NOBEpHUTE
PYKOSITKY M0 4aCOBOW CTpenke A0 ynopa. [05108Ka CHUMAETCs NOBOPOTOM MPOTUB
YacoBow CTpenKku. ,D,O ynopa BCTaBbTe ,ﬂepeBﬂHHbH;\ WSIW NNACTUKOBLIV LNaTeNb B
nas noj oTeepcimnem c HO,D,CBETKOVL Mocne oﬁcnenoaan wnaTesb MOXHO nerko
CHATb C NOMOLbIO KHOMKN Bbl6pOCa,

12.3. TexHUYeCKMe XapaKTEPUCTUKKN NaMnbl

Hepxatens wnatens XL 2,5B, 2,58, 750 MA, cpefHui Cpok
skcnnyaTaumm — 154

Hepxatens wnatens XL 3,5B,3,5B, 720 MA, cpefHui Cpok
skcnnyaTaumm — 154

Hepxatens wnatens LED 2,58, 2,5 B, 280 MA, cpefHui Cpok
skcnnyaTaumm — 10 000 4

[epxatens wnatens LED 3,5 B, 3,5 B, 280 MA, cpefHui Cpok

skcnnyaTaumm — 10 000 4
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13.lNopTaHHoe 3epkano
DyHKUNOHaNbHOE Ha3Ha4YeHMe yCTpoiicTBa:

1) Bepkano
2) KpoHwTeiH ans gepxarens namno

13.1.Ha3Ha4yeHne/noKasaHus K NPUMEHEHNIO

OnwucaHHble B ﬂ.aHHOl\ﬁ WHCTPYKUMKW N0 3KChnyatauuMn roptaHHblie 3epkana,
KOTOpble NCNONb3YOTCA BMeCTe C IapuHreanbHbIM OCBETUTENAMU OT KOMNaHUN
Riester, npeAHasHaveHbl 4S8 3epKanbHOro OTO5anEHMH mnn oﬁcnenosawﬂ
MosioCTu pTa v ropna.

13.2. Beopa B akcnnyaTauuio

rOpTaHHb\e 3epKana MOXHO MCMo/ib30BaTb TOJIbKO BMeCTe C JlapUHreanbHbIMU
ocseTuTensamu. 31o obecneynsaeT onTrManbHoe ocselleHune. Bozbmute OAHO U3
2 FOPTaHHbIX 3epkana u npukpenunTe ero/wx K ﬂepe;we% 4acCTu lapuHreanbHOro
OCBETUTeNA B HY>XHOM HanpasieHnun.

14.0nepaumnoHHbIN 0TOCKON ANA BETEPUHAPHON MEAULIMHDI
DyHKUNOHaANbHOE Ha3HaYeHUe YCTPONCTBA:

3 2 1 4

1) [lep>katenb ywHOM BOPOHKH
2) Nlamnovka

3] YsenuuntensHoe crekno

4) balioHeTHas onpasa

14.1. Ha3Ha4yeHue/noKasaHms K NpUMEHEHUI0

OnepaunoHHbIn  oTockon Riester, onucaHHbI B AaHHOW WHCTPYKUMW MO
3KcnayaTaumMn, npefHa3HaveH NCKNKYUTENBHO  ONd ncnonb3oBaHua B
BeTepMHapHOﬂ MeduumHe, NO3TOMY He MMeeT 3Haka COOTBEeTCTBUSA EBDOI‘IEV\CKMM
CTaHOapTam. OTockon MoxeT ObITb  MCNonb3oBaH Ana  ocgeuweHus wu
OﬁCﬂeﬂOBaHMﬂ CJTYyXOBOTO KaHana, a Takxe Ona He3HaqduTeNbHbIX onepaum B
CJTyXOBOM KaHane.

14.1.1. MpoTuBONOKa3saHus:

ﬂpwcy‘rc‘raye‘r purck BOCMNaMeHeHnqa rasos npu ncnonp3oBaHMU
WHCTpyMeHTa pAAOM C ierkoBocrjaMeHaoWwmMmncs CMecaMn nnn cMmecsamm
dapMaueBTMHeCKMX nNpenapaTos.

TON0BKI UHCTPYMEHTOB 1 PYKOSTKI HUKOTAA He CredyeT MorpykaTb B XUAKOCTb.
Vizpenve w ywHble BOPOHKM HECTEPWbHBI. He wncnonbsyinte Ans ocMoTpa
NOBPEXAEHHbIX TKAHEN.

YT0BbI YMEHbLLUUTH PUCK NEPEKPECTHOTO 3arPsi3HEH s, UCMONb3YITE HOBbIE UAN
NPOAE3NHOULMPOBAHHbIE BOPOHKM.

Y'anzwposa'rb MCNONb30BaHHYIO YLWHYIO BOPOHKY HeobxoAMMO B COOTBETCTBUM
C ﬂef/iCTB\/IOLU,MMM MeOVUMHCKUMW  NpakTUKamMu uanm MeCTHbIMW  HOpMaMu
yTunansauymu VlHd)eKLLMOHHbIX B1oNornYeckux MesULMHCKMUX OTXOA0B.

MCHOHE@Y\ZTE NCKTIOYUTENbHO  KOMMeKTyklle 1 pacxofdHble MaTepuanbl,
npovissefeHHble nnu Oﬂ,OﬁpeHHb\e Riester.

HacTota 1 nocneoBaTeNbHOCTL YUCTKWA [OMKHBI COOTBETCTBOBATH Mpasuiam
YWCTKM  HECTEPUNbHBIX  MPOAYKTOB B COOTBETCTBYIOLLEM  yYPexXAeHUU.
HeobxoanMo cobriofath ykasanus no Y1cTke/fe3nHbekUmm, NpedycMoTpeHHble
B VIHCTPYKLWW N0 3KCMTyaTaumni.

M3penve MOXeT MCNONb30BaTLCH TONBKO Oﬁy"{eHHb\M nepcoHasnom.
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14.1.2. LeneBas KaTeropus nauueHToB:
YCTpoiicTBO NpefjHasHayeHo A B3POCbIX U AeTel.

14.1.3. LleneBble onepaTopbl U NoNb30BaTeNu:
OTtockonsl npegHasHa4eHbl UCKNKOYUTENbHO 009 MCNONb30BaHUA BpadamMn B
KNNHUKAX 1 MeANLMUHCKNX KabuHeTax.

14.1.4. Tpeby HaBbIKK U 06y4eHune onepaTopa:
[Mockonbky 0TOCKONaMM MOAb3YI0TCH TONLKO BPAYy, OHW UMEIOT COOTBETCTBYIOLLYIO
KBanudukaymio.

14.1.5. YcnoBus okpy)xalolei cpeabl:

yCTpO\;\CTBO npegHasHa4eHo  Onq ncnonb3oBaHUAa B noMeLleHnax C
KOHTpOSIMPYeMOI Cpefioif. YCTPOMCTBO He [JOXKHO MOABEPraTbCs BO3AENCTBUIO
HebnaronpUATHLIX UNK CYpPOBbIX YCIIOBUIA OKPY>XXaIoLLEen cpesbl.

14.2. Mpuc M 0TC YLWHbIX BOp
B BETEpUHApHOW MefuuuHe [loMecTnTe HeobXOAWMMYK BOPOHKY Ha 4epHbIi
KPOHLWTENH OnepauroHHOro otockona TakiMM obpasom, 4Tobel B yrnybnenue
paclumpuTens Nonanu Hanpaeasiolme KpoHWTelHa. 3adpukcupyinTe BOPOHKY,
NOBEPHYB ee M0 4acoBO CTpesnke.

ANA ucnonb

14.3. MoBopoTHaA NMH3a ANA YBeNUYEHUA n306parkeHus
OnepaumoHHbIA 0TOCKON oCHalleH Hebonbliol NKMH30i, obecnednsatoLlen
yBenuyerune nsobpaxerus 8 2,5 pasa n nosopadusaioweiica Ha 360 °.

14.4. BBepeHMne B yX0 MHCTPYMEHTOB AJ1A BHELLWHEro 0CMoTpa
Oﬂepau,MOHHbllZ OTOCKOM UMeeT OTKPbITY0 KOHCTPYKUWIO, KOTOpad no3sonder
BBOAWTb B YXO MHCTPYMEHTbI 419 BHEWHero ocMoTpa.

14.5. TexHU4eCcKne XxapakTepMCTUKKN NaMmnbl

OnepauuoHHbIi otockon HL 2,5 B, 2,5 B, 680 MA, cpeaHwit cpok akcnnyataymum
— 204

OnepauuonHbii otockon XL 3,5 B, 3,5 B, 700 MA, cpefiHuid cpok akcnnyataymum
— 204

15. OnepaunoHHbIN 0TOCKON AN1S MEAULIUHBI YenoBeka

3 2 1 4
1) [lep>katenb yLWwHON BOPOHKN
2) Namnouka
3] YBennyurensHoe crekno
4) balioHeTHas onpasa

15.1. Ha3HayeHne/nokasaHmsa K NPUMEHEHUIO

OnepaLumroHHbIF 0TOCKOM OT KOMMNaHuK Riester, onucanHHbIi B faHHOW MHCTPYKLMK
no aKkcnayataunu, npegHasHa4eH a4 ocselleHus 1 OﬁCﬂeﬂOBaHMﬂ CJlyxoBoro
KaHana, a Takxe Angd sBeAeHnsa B cnyxosoﬁ KaHan BHeLWHNX NHCTPYMEHTOB.

15.2. YcTaHoBKa WM YyAaneHue YIIHbIX paclvMpuTenei Ans MeAuLMUHbI
YyenosBeka. BcrasbTe pacwuputens HeobxoAMMOro pasMmepa B YepHblii
AepxaTtenb 0MepauuoHHOro otockona Takum 06p330M, 4T00bI KaHaBka Ha
paclwupuTene cosnana ¢ Hanpasnswuiei gepxatens. 3adukcupyiite 3epkano,
nosepHyB ero no 4acoBon CTpenke.

15.3. MoBopoTHaa NMH3a ANA yBeNUYEeHUA n3o6pakeHus
OnepaumoHHbIA 0TOCKON oCHalleH Hebonbliol NKMH30i, obecnedynsatoLlen
yBenuyerune nsobpaxerus 8 2,5 pasa n nosopadusaioweiica Ha 360 °.

15.4. BBepeHMne B yX0 MHCTPYMEHTOB A1 BHELLHEro 0oCMOTpa
Oﬂepau,MOHHbllZ Q0TOCKOM MMeeT KOHCTPYKLUWIO, KOTopas No3BoadeT BBOAUTb B YXO
WHCTPYMEeHTbI A9 BHELWHero ocMoTpa.

15.5. TexHU4eckue xapakTepMCTUKKN NaMmnbl

OnepauuoHHbIi otockon HL 2,5 B, 2,5 B, 680 MA, cpeaHwit cpok akcnnyataymum
— 20 vacos OnepauuonHblin otockon XL 3,5 B, 3,5 B, 700 MA, cpeaHuii cpok
skcnnyaTauum — 20 Hacos
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16. 3amMeHa naMnoyku

Otockon L1

CHumute rHe3fo Ana BOPOHKW € OTOCKOMa. BbleyTMTE NaMno4vky npoTne
4acoBOW CTpesnku. YCTaHOBUTE HOBYIO Namny, 3aKpyTUB N0 YacoBOW CTpenke, u
CHOBa NnpucoeauHUTe fepxaTtenb pacluputend.

16.1. Otockonbl L2, L3, ri-derma, napuHreanbHbii 0CBETUTENb, Ha3anbHbIN
paclumpuTens ¥ aepxxaTent Wwnatens

CHUMWTE roNoBKY MHCTPYMEHTA C PYKOSTKW. JTaMnoyka pacrnonoxeHa B HUXHel
4acCTu TFONOBKU WHCTPyMeHTa. Bonblwmnm yKasaTefibHbIM nanbuamu  wnnu
noaxogalmM MHCTPYMEHTOM BbITaluUTe NaMMNOYKy U3 FONOBKWM UHCTPYMeHTa.
[noTHo BCTaBbTe HOBYO 1aMMO4KY.

16.2. OpTanbMocKonbl

CHUMUTE rONOBKY UHCTPYMEHTa C py4qku c baTtapeeit. Jlamnodka pacnonoxexa
B HUXHEN 4acTu ronosku WNHCTPYyMeHTa. Bonbwum n yKasaTtesibHbIM nanblamMu
U NOAXoAALMM NHCTPYMEHTOM V3BEKUTE 1aMN04KY U3 FON0BKM UHCTPYMEHTa.
[noTHo BCTaBbTe HOBYO 1aMMO4KY.

octopoxkor /\
U_lTMqJT Namnbl O0SKeH bbITb BCTaBNEH B HanpaBAdAoLLYy0 KaHaBKy Ha rosioBke
MHCTPYMEHTa.

16.3. OnepauMoOHHbIA OTOCKON ANS BeTef pHOM /
yenoseka

Nseneknute NaMnoYKy M3 rHesfia onepauyMoHHOro otockona v MJoTHO BBUHTUTE
HOBYIO 1aMMNO4KY.

17. UHCcTpyKumMM no yxoay

17.1. O6wwee npuMeyaHue

Yuctka v gesvHexkuns W3Lenuini MeQULMHCKOrO HasHavyeHws cayxar Ans
3aWuTbl NauWeHTa, Noib30BaTeNs W TPETbUX JINL, @ TakxkXe AJs MpofJieHus
Cpoka 3KCMyaTauny U3Lesuin MeguuUMHCKOro HasHadeHus. BBuay koHcTpykumm
npogykTa W WCroNb3yeMblX MaTepuanoB HEeBO3MOXHO OrpefenuTs YeTKui
npeden MakCUMasnbHO BO3MOXHOrO Ko/WdecTBa uUukios obpabotku. Cpok
cnyxbbl  M3[ENMA MEAMUMHCKOTO HasHayeHus 3aBWCUT OT  BbIMOJHAEMON
byHKUMKM 1 bepexHoro obpalyeHns.

Mepen Bo3BpaTOM AN peMOHTa AedeKTHble W3AENWs LOMKHbI MoABepraTses
npeanucaHHoMy NMpoLeccy BOCCTaHOBIEHUS.

17.2. YncTka u pesnHdekums

Bo u3bexaHne BO3MOXHOIO NepekpecTHoro 3apaxeHud AnarHoctnyeckune
MHCTPYMEHTbI U WX PYKOSTKM  HeobXOAWMO — PerynspHo  4YnCTUTb U
Le3UHOULMPOBaTL.

[narHoctuyeckne MHCTPYMEHTBI U PyYKM MOXHO HYUCTUTL CHapyXwu BAAXHOM
TKaHbio [Npn HEoBXOAMMOCTH, CMOYEHHOI CnMpToM) 4O Tex nop, noka OHW He
CTaHYT BW3YaNbHO YMCTBIMU. YNCTKY C MOMOLYbIO Ae3UHOULMPYIOLNX CPEACTB
[Hanpumep gesnHduumpyowero cpeactea Bacillol AF ot Bode Chemie GmbH
(30 cekyHa)) HEOBXOANMO BbIMOAHATL TONBKO B COOTBETCTBUM C UHCTPYKLIMSMA
no MPUMEHEHMIO OT COOTBETCTBYIOLLEro MPOW3BOANTENS Ae3uHGULMPYOLLEro
cpeactea. CnemyeT vcnonb3oBaTh TOMLKO Ae3nHGUUMPYIOLME CPeacTsa C
[0Ka3aHHOM 3¢ deKTUBHOCTLIO B COOTBETCTBUU C MECTHBIMU PEKOMEHAALMAMU,
[ocne pesvHbekUMU NPOTPUTE WHCTPYMEHT BRAXHOW candeTkoid, 4TobbI
YOan1Tb BO3MOXHbIE 0CTaTKM Ae3HGULMPYIOLLEro CPeaCcTBa.

OymcTky cnenyeT BbINOAHATL BNaxHoi, Ho HE HackBo3b MOKpOI TKaHbl0, 4TODbI
n3bexaTb NonafaHns BAark B 0TBEPCTUS AMATrHOCTUYECKOrO WHCTPyMeHTa un
€ro pyKosTKi.

CTekno 1 MMH3bI CeflyeT 04MLLATL TONbKO CYXOM W YUCTOM TKaHbiO.

ocmpomnm&
,ﬂMaFHOCTMHeCKMe WHCTPYMEHTbI He HBAATCA CTepuiibHbIMU;  UX  Henb3q
CTepunn3oBaThb.

OCTOPOXKHO! A

Hukoraa He norpyxaiiTe ronoBKM U PyKOSITKM UHCTPYMEHTOB B XKMAKOCTb!
Cnepute, 4Tobbl XMAKOCTb He nonana BHyTpb Kopnyca! V3genve He ogobpeHo
ONs MalvHHoW obpaboTkm W cTepunusaumn. 370 MOXET NpPUBECTU K
HenomnpaBUMbIM NoBpeXAeHUAM!

A Ecnn Bo3HuMKalT Kakve-nnbo NpU3HaKkK yxyalweHus cBoOMCTB mMatepwnana,
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ycTponcTBo bonblie He AO0MXKHO MNOBTOPHO WCMOMBL30BATLCA W MOANEXUT
yTUAM3aLMM AN HeobX0AMMO 3aka3aTb HOBble MaTepuasbl B COOTBETCTBUW C
NpoLeAypoN, yKasaHHOM B pasgene «YTuansauns» unv «fapantus».

17.3. 06paboTka MHOropa3oBbIX
YLWHBIX BOPOHOK

YucTka: B py4HOM pexuMe

HeobxoguMmoe obopyaosaHue: MATKUIA LLENOYHON o4ncTuTens (yTBepxaeHo:
neodisher Mediclean, Dr. Weigert 404333), 15-50 °C, wucTawas Letka
(yreepxxapero: Interlock 09098 u 09050), BogonposoaHas Boga/npotoyHas oaa
2042 °C, MUHWMMYM MUTLEBOTO KavecTea; BaHHa/Tas AnA YMCTALLEro CPeacTsa,
6essopcosasn TkaHb [yTBepxaeHo: candeTkun Braun Wipes Eco 19726).
.YucTAwmii pacTop [OMKEH TOTOBUTHCA B COOTBETCTBUM C MHCTPYKLMSIMU
npoussoanTens uucTawero cpeactea (yreepxaero: neodisher Mediclean 0,5
%).

lMonHoCTblo NOrpy3nTe MeAULMHCKME NPUBOPbI B YACTALMIA pacTBOp.
YbeauTech, 4T0 BCE NOBEPXHOCTM MONHOCTbIO CMOYEHbI YACTALYMM PACTBOPOM.
. Beinonnsiite Bce nocnegyiouwme wark, nsberas ypesmepHoro obpasoBaHus
3arpA3HEHHOM XMAKOCTH, 4Tobbl NpeoTBPaTUTL ee pasbpbiaruBarme.

5.Bo Bpems Bblaepxku B pactBope obpaboTaiite  MArkoW - WeTKon
TPYAHOAOCTYMHbIE Y4aCTKW YLIHbIX BOpOHOK. He 3abeisaiite obpabatbiBath
BaXHble TPYAHOAOCTYMHbIE MeCTa, NpW 04YUCTKE KOTOPbLIX BU3yasbHas OLeHKa
HEBO3MOXHa.

Obuiee BpeMsi BbIAepXKM B HYUCTALLEM pacTBope cocTaBnseT He meHee 10
MuHYT [yTBepxaeHo: 10 MunyT).

. BblHbTe MeguunHCKre Npubopsl U3 YUCTSLLEro pacTBopa.

.MpomoiiTe MefMLMHCKMe YCTPOIICTBa MOA NPOTOYHOM BOAONPOBOAHO BOAON
(He HMXe KkayecTBa NUTLEBOW BOAbI) B TeyeHMe Kak MUHUMYM 1 MUHYTbI
(yrepxaeHo: 1 MuHyTa), 4T0BbI NONHOCTBLIO YAANUTE OTCTOSBLIYIOCS KUAKOCTH
MM 0CTaTKM YUCTALLEro pacteopa. YbeauTteck, YTo yCTPOWCTBO YMCTOE; eciun
3arpa3HeHuUs BCe elle NPUCYTCTBYIOT, MOBTOPUTE BbilieyKa3aHHbIe Wari.

9. BbicywmnTte 6e380PCOBON TKaHbIO.

~owN

o

©

Me3nHdeKkuus: B py4HOM peXxume

Heof a
L

py aesuHGuUMpyLLee CpeacTso [yTBepxaeHo:

CIDEX OPA, Johnson & Johnson 20391), pmeMuHepanusosaHHas
Boja [geMuHepanusosaHHas Boja 6e3  (akynbTaTUBHbIX  MATOreHHbIX
MIKPOOPraHM3MOB B COOTBETCTBUM C pekoMenaaumamu KRINKO/BFArM), 20+2

°C, cTepunbHble be3BopcoBble canpeTku.

.MpurotoBbTe AE3MHOUUMPYIOLMIA PACTBOP B COOTBETCTBUM C UHCTPYKLMSAMY

npoussoautens (CIDEX OPA — 3To roToBbIli K WCMONBb30BaHWIO PacTsop;

KOHLEHTpauuio HeobxoguMo npoBepsiTb C MOMOLLbI0 TECT-MONOCOK, CM. B

MHCTPYKUMs npounzsoautens) [yreepxaero: CIDEX OPA].

MonHOCTbIO NOTPy3WTe YLHbIE BOPOHKM B Ae3UHGULMPYIOLLNIA pacTBop.

. BpeMst BblaepXKn B Ae3nHGUUMPYIOLLEM PacTBOPe AO0JXHO COOTBETCTBOBATHL
MHCTPYKLUMAM NPON3BOANTENS B OTHOLIEHUM [e3UH(EKLNIA BbICOKOrO ypOBHS
(yreepxaero: CIDEX OPA 8 TeqeHue 12 MuHyT).

./13BneknTe ylwHble BOPOHKM M3 Ae3MHOULMPYIOLLEro pacTBopa 1 noMecTuTe
UX B BaHHY/Ta3 C AeMUHEpaNn30BaHHON BOAOW He MeHee YeM Ha 1 MuHYTY
(yrBepxaeHo: 1 MuHyTal.

.MoBTopuTe 3T0T War ABax/abl, A0baBAAs CBEXYI0 AeMUHEPaN130BaHHYI0 BOAY.

6. TTonoxwMTe ylWHbIE BOPOHKM HA YUCTYIO CyXyi0 TKaHb W aiiTe BbICOXHYTb.

~ w N

o

A T Haa uH$opMaumsa AN nonb Tens:
WHdopmaumio no o4nctke v AesnHdekumnm cM. B gelictaytowemM ctanpapte DIN
EN IS0 17664.

Ha pomawHeit ctpannue Pykosogctso RKI: KRINKO/BfArM takxe perynapHo

npegoctaBaseTcs  MHpopMaums o paspabotkax B obnacTv o4UCTKM  u
ne3nHdeKunn Ans nosTopHon 06paboTkn MefULMHCKUX N3Aenuii.

OaHopa3oBble YLWHbIE BOPOHKN

Tonbko ansa Pa30BOro MCNONb: ®

OCTOPO)KHO! A [TOBTOPHOE MCMOb30BaHME MOXET NPUBECTY K 3aPAKEHMI0.
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18. 3anacHble Y4acTh U KoMnneKTylowWwme
JNlamnoukn

Apt. N2: 10489 Ynakoeka w3 6 namnodek XL 2,5 B ans otockonoe pen-scope,
ri-scope® L1, e-scope®

Apt. N2: 10605
Ynakoska 13 6 namnovek XL 2,5 B ansa odransmockonos ri-mini/ri-scope® L1,
L2, L3, e-scope® v ri-derma®

Apt. N2: 10626
LED 2,5 B ans otockona ri-scope® L L2/L3, 4000 Kenbsuros, CRI = 92

Apt. N2: 10624
LED 2,5 B ans odpransmockona ri-scope® L L1/L2/L3, 4000 KenbsuHos,

Apt. N2: 10627
LED 3,5 B ans odransmockonos ri-scope L1/L2/L3, 4000 KenseuHos, CRI = 92

Apt. N2: 10625
LED 3,5 B ans otockona ri-scope®L L2/L3/EliteVue, 4000 KenbsuHos, CRI = 92

ApT. Ne: 10487
Ynakoska v3 6 namnoyek XL 3,5 B, otockon ri-scope® L1

Apt. N2: 10607
Ynakoska u3 6 namnoyek XL 3,5 B, otockon ri-scope® L2/L3

Apt. N2: 10608
Ynakoska v3 6 namnoyek XL 3,5 B, opransmockon ri-scope® L1, L2, L3

Apt. N2: 10600
KceHoHoBas namnouka 2,5 B Ana napuHreansHoro oCBeTWTeNs, HasanbHOoro
paclumpuTens, Aepxartens wnatens,

Apt. N2: 10602
KceHoHosas namnoyka 2,5 B 4ns onepaumoHHoro otockona

Ap. Ne: 10625
CBETOJJMO,D,HEI'?I naMmnodka 3,5 B AN9 NapuHreanbHoOro oCBeTUTEeNd, HasalbHOro
pacwupuTens, gepxatend wnatens

ApT. N2: 10609
KceHoHosas namna 3,5 B ans onepauyyorHoro otockona

ApT. N: 10615
YnakoBka 13 6 ranoreHHbIx namnoyek 2,5 B ans wenesoro petuHockona

Apt. N2: 10620
YnakoBka 13 6 ranoreHHsix namnoyek 2,5 B ans To4eqHoro petuHockona

ApT. N: 10610
YnakoBka 13 6 KCeHOHOBbIX laMnoyek 3,5 B Ans wenesoro peTnHockona

Apt. N2: 10611
YnakoBka 13 6 KCeHOHOBBIX Namnoyek 3,5 B ang To4eyHoro petnHockona

MHoropazosble ylwHble BopoHkn ans L1/L.2
Apt. N2

107752 MM/ 10 wr.
10779 2,5 MM / 10 wr.
107833 MM/ 10 wr.
10789 4 mm /10 wr.
107955 MM/ 10 wr.

OpHopasoeble BopoHku ans L1/L2
OpHopasoeble BopoHku ans L1/L2

0772-532 2 mm, 100 wr.
0773-532 2 mmM, 500 wr.
0774-532 2 mm, 1000 wr.
0772-531 2,5 MM, 100 wr.
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10773-531 2,5 mm, 500 wr.
10774-531 2,5 mm, 1000 wr.
10772-533 3 mm, 100 w.
10773-533 3 mm, 500 w.
10774-533 3 mm, 1000 wr.
10772-534 4 mm, 100 wr.
10773-534 4 mm, 500 w.
10774-534 4 mm, 1000 wr.
10772-535 5 mm, 100 wt.
10773-535 5 mm, 500 w.
10774-535 5 mm, 1000 wr.

MHoropa3sosble ylwHble BopoHku ans L3
MHoropa3sosble ylWwHble BopoHku ans L3

10800-532 2 mm, 10 wr.
10800-533 3 mm, 10 wr.
10800-534 4 mm, 10 wr.
10800-535 5 mm, 10 wr.
10800-539 6 mMm, 10 wr.

OpHopasosble BOPOHKM ans L3
OpHopasosble BOPOHKM ans L3

10800-532 2 mm, 100 wr.
10802-532 2 mm, 500 wr.
10803-532 2 mm, 1000 wr.
10801-533 3 mm, 100 wr.
10802-533 3 mm, 500 w.
10803-533 3 mm, 1000 wr.
10801-534 4 mm, 100 wr.
10802-534 4 mm, 500 w.
10803-534 4 mm, 1000 wr.
10801-535 5 mm, 100 wr.
10802-535 5 mm, 500 w.
10803-535 5 mm, 1000 wr.
10801-539 9 mm, 100 wr.
10802-539 9 mm, 500 w.
10803-539 9 mm, 1000 wr.

11449 OnepauvoHHas nnH3a
10960 Mpywa Ans nHeBMaTUYECKOK 0TOCKONMM

10460 BopoHka ans onepaumoHHOro otockona, 2 MM
10461 BopoHka ans onepaumoHHOro otockona, 3 MM
10462 BopoHka ans onepaumvoHHOro otockona, 4 MM
10463 BopoHka ans onepauvoHHOro otockona, 5 Mm

10447 TopTaHHoe 3epkano

11449 OnepauvoHHas nnH3a
10960 Mpywa ans nHeBMaTUYECKOK 0TOCKONMM

19. TexHuyeckoe ob6cnyxmBaHue

WHCTpyMeHTbl 1 KoMmnnekTylolwye He TpebyloT cneunanbHoro obcnyxkuneanus.
Ecnn no kakoi-nnbo npuymHe WHCTPYMEHT HYXAaeTcs B TeCTUPOBaHWK,
oTnpaBbTe ero Ham uUaun ynosHoMo4eHHOMY aunepy Riester B Bawwem pervo-e,
HO,D,pOﬁHOCTM 0 KOTOPOM MbI MpefocTaBMM BaM Mo 3anpocy.

20.UHCTpYKUMK

Temnepatypa okpyxatoleit cpegsl: o1 0 ° go + 40 °C

OTHocuTenbHas BnaxHocTb: ot 30 % no 70 % 6e3 koHaeHcauun

TeMnepatypa TpaHCNopTUPoBKM 1 XxpaHenus: ot -10 ° C po + 55 °C.
OTHOCUTENbHAS BNAXHOCTb: o1 10 % po 95 % 6es koHaeHcaummn
[asneHuve Bo3ayxa: o7 800 rMa go 1100 rMa

21. 3JIEKTPOMArTHUTHASI COBMECTUMOCTb
SKCMNYATALMOHHBIE [JOKYMEHTbI B COOTBETCTBWUM C IEC 60601-1-2,
2014 r., u3n. 4.0

octopoxkor /N
ﬂpM NCNoNb30BaHUU MeanUnHCKOro 3ﬂeKTp0060pyﬂOBaHMﬂ HEOGXO‘:LMMO
COﬁJ’HO‘ZLaTb ocobble Mepbl npefoCcTopoXHOCTA ans obecnevyeHuns
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31eKTPOMarHUTHOM coBmecTMocTh (IMC).

MopTaTnBHbIE U MOBUTbHbBIE PAANOYACTOTHBIE YCTPOIICTBA CBA3M MOTYT BAUATHL Ha
paboTy MeauumMHCKoro anekTpoobopygoeanus. Yetpoiicteo ME npeaHasHadeHo
N5 paboTbl B 31EKTPOMArHWUTHOM Cpefie Y4pexAeHWii MeauKo-CouuanbHoi
noMoLM U ANt NPOGECCUOHANbHbIX YYPEXAEHNIA, Takux Kak NpoMbILUEHHbIE
30HbI 1 BOABHULbI.

Monb3oBaTens ycTpoiicTBa mo/keH obecneynTb ero  aKcrmnyaTauuio B
HaANeXaLLNX YCI0BUSX.

BHumanme! A

MefuumMHCKoe 3M1eKTPOHHOE YCTPOWUCTBO Henb3s WTabenuposaTh, pasMellaTb
WA UCMONb30BaTh B HEMOCPEACTBEHHOM 6aM30CTV C ApyruMu ycTpoicTBaMm
N1 BMecTe C HWMW. B ciydae HeobxognmMocTW WMCMonb3oBaHUs ycTpoWcTBa
B wWTabene ¢ ApyrMMK ycTPOWCTBAMW AaHHOE MEAWMLMHCKOE 3NeKTPOHHOe
YCTPOMCTBO ¥ Apyrve MefMLWHCKME 3NeKTPOHHbIe YCTPOWCTBA  [OMXKHbI
noaBepratbCsi  KOHTponio, 4Tobbl  obecneyuts npegnonaraemyio  paboty
B 3Toii KOHurypauuu. [laHHoe MeAULMHCKOe 31eKTPOHHOEe YCTPOWCTBO
npegHas’Ha4YeHo  ANS  WCMONb30BaHWS  UCKKYUTENBHO — MEAULMHCKNM
nepcoHanoM. 370 yCTPOWCTBO MOXET Bbi3blBaTb Paf104aCTOTHbIE MOMEXW UK
MelwaTb paboTe pacnonoXeHHbIx MoBAU30CTM yCTPOICTB. MOXET BO3HWUKHYTb
HeobX0AMMOCTb MPUHSTUS COOTBETCTBYIOWMX KOPPEKTUPYIOLLMX Mep, Takux
Kak MepeopueHTUpPOBaHME WAW MNepeMelleHne MedULMHCKOrO 31eKTPOHHOro
yCTpoiicTBa WA 3KpaHa.

OTkanunbpoBaHHOe MeAULIMHCKOE 31EKTPOHHOE YCTPOMNCTBO He MMeeT Ha3oBbIX
XapakTepucTuK, — NpedycMoTpeHHbix  cTaHgaptoM  EN60601-1,  koTopbie
NpeacTaBAsOT  HeMpUeMNeMbli PUCK  AAs MNaLMeHToB, OMNepaTopoB Wiu
TPeTbUX UL, B C/ly4ae BO3HWKHOBEHWs npobnem c anekTpocHabxeHuem nnun
HeuncnpaBHOCTY.

BHumanue! A

MoptatusHoe obopydoBaHWe pafvo4acToTHOW CBA3W  (paduonpueMHukm),
BK/1104as1 UX KOMMANEKTYIOLLME, TaKMe Kak aHTeHHbIe Kabenu U BHELWHWEe aHTeHHbI,
He AOMKHbLI UCMonb30BaThea B paanyce Meree 30 cm (12 aloiiMoB) 0T ronosku
VIHCTPyMeHTa ri-scope L, kak ykasaHo npouzsogutenem. Hecobnwoaenne atoro
TpeboBaHUsA MOXET NOBANSTL Ha NPON3BOANTENLHOCTL YCTPONCTEA.
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PYKDBOACTBO W aeKknapauus NnpoMsBoauUTeNs: 3a1eKTpoOMarHuTHoe
usny4yeHue

V]HCprMeHTbI F\’SCOPE@ L npegHasHa4eHbl 44 NCNONb30BaHNA B
3ﬂeKTp0MaFHMTHOﬁ cpene, yKaBaHHO;I Huxe. KnueHT unu nonbsosatens
r\—scope@ L NOJKeH obecneynBaTh €ro UCNofb3oBaHMe B Haanexauimx

YCI0BUSIX.

cornacHo CISPR 11

3Muccus
rapMOHUYECKNX
COCTaBAAOLMX
Toka

IEC 61000-3-2

He npumennmo

W3nyyenne
konebaHuin
HanpsXeHus,
MepliaHune

IEC 61000-3-3

He npumennmo

WUcnbitanus
YpoBeHb 3neKTpoMarHuTHas cpepa:
o KOHTPONIO
- COOTBETCTBUA PYKOBOACTBO
n3nyYeHui
IMpu paboTe nHcTpymeHTa
Papvonsnyyexue pup Py
ri-scope® L pagnodacToTHas
SHeprus ucnonb3yetcs
PapnodactoTHoe
NCKIIOYUTENBHO ANSt
vanytenne BbINONHEHNS BHYTPEHHUX
cornacHo CISPR 11 o VTP
Mpynna 1 dyHKumin. CneposatensHo, ero
PaAMOHaCTOTHbIE U3/yHeHNs
ABAAIOTCH 04EHb HU3KUMU 1
Bpag v byayT Bo3feicTBOBaTL
Ha paboTy pacnonoxeHHbIx
PSAOM 311EKTPOHHbIX YCTPOWCTB.
Pagunousnyuyerne Otockon ri-scope®
L npeaHasHayeH ans
PagnoyacToTHoe Knace B 1CM0b30BaHUS BO BCEX
n3nyyeHne YYPEXAEHUAX, B TOM Yucne

PaCMONOXEHHbIX B XKMUAbIX
KBapTanax u panoHax,
HanpaMyto NOAKNOYEHHbIX

K cetn 3ﬂeKTp0CH66XeHMH
oﬁu_Lero nofib30oBaHMa, KoTopas
OGCﬂy)KV]EBeT XKunble 30aHng.

PyKOBOACTBO W AeKnapauus npousBoguTens: aIeKTpoMarHuTHasa

YCTOWYUBOCTD

ycnosusax.

MHCcTpyMeHThI ri-scope L npeagHasHay4eHbl A8 UCMONb30BaHUS B
371eKTPOMArH1THO cpefie, ykazaHHoi Hike. KnueHT unu nonb3osaTens
ri-scope® L gonxeH obecneynBaTh ero UCMonb30BaHye B Hajexalymx

WUcnbiTanue Ha

WUcnbiTaTe-
JIbHBIV

ycT-
oi4MBOCTb

yp no
IEC 60601

YpoBeHb
COOTBETCTBUA

3nekTpo-
MarHuTHas
cpepa:
PyYKOBOACTBO

3nekTpoc-
Tatnyeckuit
paspsg (3CP)

IEC 61000-4-2

MeToq KOHT.
paspsipa: 8 kB

MeTop Bo3a.
paspsga: 2, 4,
8,15«B

MeToq KOHT.
paspsgaa: 8 kB

Monbl
LIOMKHbI BbITh
LEPEBSHHBIMA,

MeTop Bo3A,.
paspsipa: 2, 4,
8,15«B

6eTOHHBIMW UK
NOKPbITLIMU
Kepamuyeckoi
MIUTKON.

Ecnv non nokpeim
CUHTETUYECKUM
MaTepuanoM,
OTHOCKTENbHAs
BAGXKHOCTb
DOSKHA
COCTaBAATb He
meHee 30 %.
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BeicTpbie 5/50 we, 100 klu, | He KauyecTso
nepexofHble +2kB npuMeHnMo | HanpsixeHus
aneKTpuYeckme MUTaHNS AOMKHO
noMexu/BCnbiWKn COOTBETCTBOBATH
CTaHAapTHbIM
IEC 61000-4-4 napameTpam
KOMMep4ecKkoro
NOMeLLEHUS 1N
BonbHULEI
MmnynscHoe Hanpsxenne He Kavectso
HanpsaxeHue +0,5kB NpUMeHUMO | HanpsaxeHus
|EC 61000-4-5 MexdazHbiin NUTaHNA JOKHO
NPOBOAHMK COOTBETCTBOBATH
Hanpsixehne + CTaHAapTHbIM
2 kB BHewwhuit napameTpam
NPOBOAHMK Ha KOMMEpHecKoro
3emnio NOMELLEHNS NN
60NbHMLbI.
IEC 61000-4- <0 % He Kayectso
11 Mapenns HanpsaxeHue nNpUMeHUMo | HanpsxeHns
HanpsxeHns, B CeTn [0 MUTaHUS [LOKHO
KpaTkoBpeMeHHble | ucnbitatensHoro CO0TBETCTBOBATL
npepbiBaHus ypOBHS B CTaHAapTHbIM
n konebanus Teyenve 0,5 napameTpam
HanpsxkeHns B nepwvoga npw KOMMepYecKoro
COOTBETCTBUM C 0, 45, 90, 135, noMeLeHns unu
|IEC 61000-1-11 180, 225, 270 n 6onbHULbI.
315 rpapycos
0%
HanpsxeHns B
ceTu oo
MCMbITaTeNbHOMO
YpOBHS B
TeyeHue B
Tedenme 25/30
nepuosos
OpHodaszHoe
HanpsxxeHue:
npw 0 rpapycos
(50/60 I'u)
MartutHoe none ¢ | 30 A/m 30 A/m MarnuTHble nons
3Heprocbe- NPOMbILLNEHHON
perawowmMm 50/60 Ty, 50/60 Iy, 4aCTOThl AONXKHbI
HOMUHaNbHbLIMY BbITb Ha ypoBHe,
yacTotamu XapaKTepHOM At
CTaHpapTHOro
IEC 61000-4-8 MCMoNb30BaHMs
B KOMMEPYeCKkoM
noMeLLeHnn
nnn neyebHom
YYpEXIEHUN.

MPUMEYAHWIE. HanpsixeHue B ceTv 40 UCMbITATeNbHOTO YPOBHS SBSETCS
WNCTOYHMKOM MepemMeHHOro Toka. CeteBoe Hanps>xXeHwe 00 NpUMeHeHusa

MCMbITaTe/IbHOro YPoBHA.
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PYyKOBOACTBO U AEKNapaLms NPON3BOANTENS:
3NeKTPOMArHUTHas YCTOMYNBOCTb

WNHcTpyMeHTbl  ri-scope®L  npefHa3HayeHbl ANS  MCNONb30BaHWA B
3N1eKTPOMarHMTHON cpefle, ykasaHHOW Huxe. KnueHT unu nonb3osaTenb
ri-scope® L fonxeH obecneynBaTh ero Mcnonb3oBaHWe B Hafnexallyx
YCNnoBUAX.

WUcnbiTaTte-
roc;:;roay"‘:e Ha NbHbI Zopg_?:e“_b 3ﬂEKTpDMarHMTHaﬂ
v ypoBeHb no cpepa: pyKoBOACTBO
TOUYUBOCTb {EC 60601 TCTBUA
IEC 61000-4-6 CpepnHekBa He MopratiBHoe 1 MoBUNLHOE
apaTuiHoe Mpume- obopyfoBaHme pagmocesiau
HaeegeHHble HanpsxeHne HWUMO He cnenyet Ucnosib3oBatb
sbicokovactotHble | (Vrms) — 3 B PALOM € KaKoii-nbo
nomexu B [LeTanbio 6eCKOHTaKTHOTO
COOTBETCTBUM C 071 0,5 MlNy oo MHCTpyMeHTa ri-scope® L,
IEC 61000-4-6 80 MIy, B TOM 4ucrie C kabenamu,
Ha PaccToAHMM MeHbLLe
6Bs PeKOMEH/YeMoro, KoTopoe
AvanasoHax PaCCHUTLIBAETCS C MOMOLLBIO
YacToT ISM YpaBHEHUS, MPUMEHUMOTO
K 4acToTe nepeaaT-vka.
Mexay PexoMeHn0BaHHbIM
0,15 Mly 1 80 MPOCTPaHCTBEHHbIN pasHOC.
My d=12xPor80 My go
800 Mry
80 % AM npu d=223xPor800 Ml mo
1y, 27TTy
ne P — MakcumansHas
BbIXO[HAA MOLLHOCTb
nepefaTiMKka B BaTTax
(BT) cornacHo aaHHbIM
npousBopMTens
nepegativika,ad —
PEeKOMeH0BaHHbIi
MPOCTPaHCTBEHHbIIT Pa3HOC B
Metpax [M). HanpsbxeHHocTs
MONA OT GUKCMPOBAHHBIX
nepefaTinkoB
pajmocurHanos,
onpegeneHHas npu
MPOBEpKe 3N1eKTPOMArHUTHOI
cpenb! 00beKTa, fAoMkHa
BbITb MeHbLLE YPOBHS
CooTBeTCTBIA TpeboBaHMAM
OMEX0yCTOIHMBOCT
B K&XK/0M 4aCTOTHOM
avanazone. MNomexn
MOTYT BO3HYKaTb BON3N
YCTPOVACTB, NOMeHEHHbIX
CIEyIOLLYIM CUMBOIIOM.
(c-))
(9
Paaunoqa- 3B/M 10 B/m
CroTHoe
u3nyyeHue E; 2%'?& 27 B/m
IEC 61000-4-3 380-390 My, 28 B/m
3oHbl X
PacnonoxeHus 02/7 %M’r PM50 9 B/M
0} u
Bbnuan
obopynosaHus 430-470 MIy
BecnposogHoii 28 B/m: (FM + 28 B/m
cBA3n 5 klu, cuHyc
1 k)
PM; 18 [y 11 28B/m
704-787 MI'y
9 B/m; PM50%; | 9B/m
217 T
800-960 T,
28 B/m; PM 50
%; 18 Ty
1700-1990 My
28 B/m; PM 50
%; 217 'y,
2400-2570 MIy,
28 B/m; PM 50
%; 217 Ty
5100-5800 MTy
9 B/M; PM 50 %;
217 Ty
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MPUMEYAHWE 1. Mpu 80 Ml v 800 My ucnonssyetcs bonee BbiCOKMiA
4aCTOTHbIV AnManasoH.

MPUMEYAHWE 2. 3t pekoMeHAaumMn MOryT NPUMEHRATbCS He BO BCeX
cutyaumsx. Ha pacnpocTpaHeHue —371eKTPOMarHWTHbIX BOAH  BAWsET
MOrNOLLEHME U OTPaKeHNe OT KOHCTPYKLMIA, NPeAMeToB 1 Noaei.

a. HanpsixeHHOCTb MOAS  CTaLMOHAapHbIX MepefaTinkoB, Takux —Kak
basoBble CTaHuuu Ans papuotenedoHos (cotoBbix 1 GecnposodHbix) u
HaszeMHble MobuIbHbIE pajuocTaHLMK, nobutensckue paguonepeaTimkm,
nepepatiymkn B8 AM-, FM- 1 TeneBnM3noHHOM [nanaszoHe, He MoxeT bbiTb
npefckasaHa C TOYHOCTbIO. [ OLEHKW 31eKTPOMAarHWUTHOW cpefabl, B
KOTOPOW  MCMONb3yI0TCH  GUKCUPOBaHHbIE MepeaaTiukn  PagnoCHrHanos,
crefyeT  MpemycMoTpeTb — BO3MOXHOCTb — MPOBEAEHWS  MCCAefoBaHNs
3M1eKTPOMarHUTHOW  cpefibl.  ECAu  M3MepeHHas HanpsxeHHOCTb  Mons
B MNOMeWeHn1, B KOTOPOM Wcronb3yeTcs ri-scope® L, npesbiwaer
BbILLIEYNOMSAHYTYIO CTeMNeHb COOTBETCTBIA Pafj1o4acToT, To Ans obecneyeHns
HOpMasbHOW 3KcnnyaTauun cnepyeT HabnogaTb 3a pabotoi ri-scope® L.
Ecnu Habniogaetcs HapylweHe HopManbHoi paboTel, MoryT notpeboBaTbes
JONOMHUTENbHBIE  MEpbl,  HanpuMep, W3MEHEeHWe OpUeHTaLuu  Wawn
nepemetyexue ri-scope L.

PekoMeHlyeMble  paccTosHMs  MexX[y MOPTaTUBHBIM U MOBUABHBIM
obopynoBaHVeM paaro4acToTHOR CBA3N 1 ri-scope® L

PeKoMeHflyeMble pacCTOSIHUS MEXAY NOPTaTUBHBLIM U MOBGUNbHBIM
o6opynoBaHUEM paAno4acTOTHOM CBA3M U ri-scope® L

ri-scope® L npefHasHayeH AN UCNoNb30BaHWS B 3N€KTPOMArHUTHO
cpefe, B KOTOPOiA Pafno4acToTHOE U3Jy4eHne Haxo[UTCs MOJ, KOHTPOSEM
[MokynaTenb vnu nonb3osaTtenb ri-scope L MoxeT NpefoTBpaTUTL
3/1eKTPOMarHuUTHbIe NoMexu, cobiofas MUHUManbHOe PaccTosHUE MexXay
NOpTaTUBHbLIM V1 MOBMIbHBLIM PAAMOYaCTOTHLIM 0bopyLoBaHUEM CBSA3N
(nepenat4ukamu) u ri-scope L B COOTBETCTBIMM C MAKCUMaNbHOM BLIXOAHOM
MOLLHOCTbIO 060pyA0BaHNS CBA3U.

HomuHaneHas MpocTpaHcT! W pa3Hoc B TV OT

MakcuManbHas 4YacToTbl NepefaTYMKa

BbIXOAHas

MOLUHOCTb (M)

nepeparymka

(BT) 07150 kl'y o | OT 80 MI'y o 07800 MI'y go
80 MI'y 800 MI'y, 2,71y

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7,3

100 12 12 23

Bennunty npoctpaHcTeHHoro pasHoca d (M) fnst nepenarymkos, paccumTaHHbIx
Ha MaKCUManbHYlO BbIXO/IHYIO MOLLHOCTb, He yKa3aHHYI0 BbilLe, MOXHO
onpefennTs, NCNoNb3ys ypasHeHe, NPUMEHMMOeE K YacToTe nepeaTyuka, rae
P — MakcuMasbHas BbIXOAHas MOLLHOCTb Nepeaatyuika 8 Batrax (BT) cornackHo
[laHHbIM NPOM3BOANTENS NepefaT4iKa.

MPUMEYAHWE 1. Mpw 80 MIy 1 800 Ml npumMeHsieTcs BennunHa
NPOCTPaHCTBEHHOIO pa3Hoca A1 bonee BLICOKOrO YaCTOTHOO [y ana3oHa.
MPUMEYAHUE 2. 3Tn pekoMeHAaLuy MOTYT NPUMEHSTLCS He BO BCeX
cuTyaumsx. Ha pacnpocTpaHeHe aneKTpoMarHUTHbIX BOAH BAMSET NOroLieHe
1 OTpaxeH1e 0T KOHCTPYKLWIA, NPeMeTOB U1 Itofei.
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21.1. Ytunusauus

A

ywnmwpoaam ncnonb3oBaHHoOe MegnuuHCKoe yCTpOﬁCTEO HEOBXO,D,VIMO B
cooTBeTCTBUN C ,Elel;\CTE)/)OUJ'VIMM MegnuMHCKNMN NpakTukaMmmn nnm MecTHbIMK
HOpMaMu yTnnmnsaumn MHd)eKLLl/IOHHbIX bronornyeckmnx MeANUNHCKKUX OTX0O0B.

A

Batapen W 3neKTpUHECKUE/3NEKTPOHHbIE  YCTPOWCTBA  HE  [OMXKHbI
paccMaTpueatbCsi B Ka4ecTBe 0DbIYHbIX  BbITOBBIX OTXO40B W [OSKHbI
YTUAM3UPOBATLCS B COOTBETCTBUN C MECTHLIMW NPEANUCAHUAMU.

A

Ecnn Yy Bac ecib Kakune-nnbo BOMPOCHI 0b yTnnnsaumun I/IB,EI,EJ'IVM, CBAXUTECH C
Npou3BOANTENIEM UK €ro NpeacTaBuTensaMu.

21.2. TAPAHTUA

370T NpoaykT Bbln Npou3BeeH B COOTBETCTBUN C BbICOYAMLUMMM CTaHAAPTaMN
KayecTa ¥ MpoLes TLWaTeNbHYI0 3aK4YUTENbHYIO NPOBEPKY Mepesd TeM, Kak
NOKWMHYTL Halll 3aBOf,.

MosTomy ™Mbl byaem pafbl NpefocTaBuTL rapaHTMio Ha 2 Foja ¢ AaThl
npuobpeTeHus, Kacaiollyiocs fedekToB, KOTOpble CBsS3aHbl C MaTepuanamm
HeHagnexallero Kkavectea wan owubkamu Npou3BOACTBA. [apaHTUiiHble
00513aTeNbCTBa He PacNpPOCTPaHSIOTCSH Ha Cy4an HempaBUIbHOro obpatyeHus
C v3genvem.

Bce aedekTHble YacTu nsgenns noanexat 6ecnnaTHoil 3aMeHe UK PEMOHTY B
TeyeHe rapaHTUitHOro Cpoka. 3T0 He OTHOCUTCS K U3HALUMBAEMbIM [eTaNsM.
Kpome Toro, ans mogenu r1 shock-proof Mbl NnpepgoctaBnsiemM gononHWTENbHY0O
rapaHTio Ha 5 nleT B OTHOWeHUM kanubposku, koTopas Tpebyerca ans
ceptudukaumn CE.

MpeTeH3st N0 rapaHTUK MOXeT BbiTb NpefbsiBAeHa TONbKO B TOM Cyyae, eciu
3TOT rapaHTUiiHbINM TanoH bbi 3anoNHeH, NPOLITAMMOBaH AWUIEPOM W MPUIOXKEH
K n3genuio. ObpaTute BHUMaHue! MpeTeH3uM Mo rapaHTUW NPUHUMEIOTCH B
TeyeHe rapaHTUiiHOro Neprosaa.

Pa3ymeeTcsi, Mbl rOTOBbl MPOW3BECTU MPOBEPKY WM PEMOHT M3fgenus no
NCTEYEHWN CPOKa rapaHTWW 3a [OoNOfHWTENbHY nnaTy. Bel Takxe MoxeTe
BecnnaTHo 3anNpocuTh Yy Hac LieHoBbIe NpesoxkeHns 6e3 0bs3aTenscTs.

B cnyyae HeobxoanMocT 0BCNyXMBAHUS UM PEMOHTa MO rapaHTUu BepHUTe
n3fenve Riester c 3aMOfHEHHbLIM TapaHTUMHBLIM TaNoOHOM MO CedylLeMy
afpecy:

Rudolf Riester GmbH
Repairs dept. RR
Bruckstr. 31

D-72471 Jungingen
Germany (FepManus)
99230 Pep. G 2021-03

CepuitHbIA HOMEp UK HOMep NapTUm:
[laTa, neyaThb ¥ NOANMCHL CreLManucTa-aunepa

204



205



206



207



=
E
=
o
=
3
£
)
g
§
.
o
iz
=
£
S
E
2
I}
T
S
a
a
©
5
o
c
@
b}
=
=
S
o
.
o
ki)
=
=
S
@
=
=
S
€
©
2
p
5
a
.
)
2
=

Rudolf Riester GmbH

BruckstraBe 31 | 72417Jungingen | Germany

Tel.: (+49) 7477-9270-0 | Fax.: (+49) 7477-9270-70
info@riester.de | www.riester.de



