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Merci pour avoir choisi un produit Spencer

1. INFORMATIONS GENERALES

11 But et contenu

Cette notice a pour but celui de fournir au client tou tes | es informations n®cessaires fin ¢

dispositif de fagcon adéquate et la plus autonome possible outre & un correct emploi du méme. Elle comprend les informations

relatives 7 | daspect techni que en, auypieces deadchamge et & lenseutité. ~ | dentr et i

1.2 Conservation de | a notice doéutilisation

La notice doéutilisation et déentretien doit °tre conserv®e pour tou

produit, dans une boite appropriée et su rtout h | 6abri de tout ®l ®men't ou substance qu

lisibilité.

1.3 Symboles utilisés

Symbole Description
! Instructions générales et/ou spécifiques

I:EI Consulter la notice doutilisation

LOT Numéro de lot

Wl Serial Nu mber

REF Référence du produit

c € Produit conforme aux standards de la Directive 93/42/CEE

14 Demande dbdassistance

Pour toute sorte doéinformation relative © |l a correcte interpralnati on

ou de re tour contacter le Service Assistance Clients Spencer au numéro de tél. 0039 0521 541111, fax 0039 0521 541222, e -

mail service @spencer.it ou écrire a Spencer Italia S.r.l. - Strada Cavi, 7 - 43044 Collecchio (Parma) - ITALY.

Pour faciliter hssistance mdque bui commsiniqded toujours le numéro de lot (LOT) ou matricule (SN) qui se

trouve sur | 6®tiquette appliqu®e sur | 6emball age ou sur |l e dispositif

15 Mise au rebut

Une fois que les dispositifs ne peuvent plus étre utilisés, sauf si ¢ ontaminés par des agents particuliers, ils peuvent étre jetés

a la poubelle, autrement il faut respecter les normes en vigueur par rapport a la collecte des déchets.

1.6 Etiquetage

Chaque dispositif est étiqueté avec une étiquette positionnée sur le dispo sitif m°me et/ ou sur | 6emball ag

données du Fabricant, du produit, marquage CE, numéro du lot (LOT) ou matricule (SN). Cette étiquette ne doit jamais étre

enlevée ou cachée.

2.1 Precautions générales

1 Le dispositif doit étre utilis® wuniquement par |l e personnel form® -~ |l dutilisat
dispositifs similaires.

1 La formation doit étre enregistrée dans un registre dédié, spécifiant les noms des personnes formées, des formateurs,
dateetlieu.Cett e documentation, qui permettra dbéattester | 6daptitude des op
en question, devra étre conservée pour une période minimale de 10 années a partir du moment que le dispositif sera mis
hors service. Ce registre de  vra ainsi étre mis a disposition des Autorités compétentes et/ou du Fabricant, quand demandé.

1 Spencer ltalia S.r.l. est toujours a disposition pour organiser des cours de formation.

T Avant déeffectuer néi mporte quell e o p ®matbn, iostallaton utilishtien), dl ¢osvierd & i t i f (col
| utilisateur de |lire attentivement | es instructions contenues dans
la s®curit® et aux proc®d®s dobéinstallation et wutilisation.

1 Aucasoulanoti ce doéutilisation qui accompagne | e dispositif fait r ®&f ®ren:i
i mm®di at ement | e Fabricant avant de | dutiliser.

1 En cas de doute sur la correcte interprétation des instructions contacter Spencer lItalia S.r.l. a fin ddobtenir Il es in
nécessaires.

1 Ne pas demander de l'aide a des personnes non formées durant I'utilisation du dispositif car elles pourraient engendrer
des lésions au patient ou a eux mémes.

1 Accomplir la manutention préconisée et respecter la d urée de vie moyenne, prévues par le Fabricant sur la Notice
d'Utilisation.

T Avant toute utilisation toujours verifier |l 6int®grit® du di sposi |
débanomalies ou de dommages pouvant ité etnepstaunitée dutdispesitf] donc fleopatiert eto n n a |
| op®rateur, il est n®cessaire mettre i mm®di atement | e dispositif h

1 En cas de mauvais fonctionnement du dispositif, il est nécessaire utiliser immédiatement un produ it similaire, afin de
garantir la continuité des opérations de secours.

T 1 est interdit doempl oyer Il e dispositif pour toute autre wutilisa
doéutilisation.

1 Ne pas altérer ou modifier arbitrairement le dis positif; la modification pourrait provoquer un fonctionnement imprévisible
et dommages au patient ou aux secouristes.

1 Le dispositif ne doit subir aucune modification illicite (modification, manumission, ajout, réparation), en cas contraire nou S

déclinons t oute responsabilité sur le correct fonctionnement ou sur éventuels dommages provoqués par le dispositif
méme; en plus la certification CE et la garantie du produit ne seront plus valables.

1 Le dispositif ne doit subir aucune modification illicite (modifica tion, retouche, réparation, ajout), en cas contraire nous
déclinons toute responsabilité sur le bon fonctionnement ou sur éventuels dommages provoqués par le dispositif méme;
de plus la certification CE et la garantie du produit ne seront plus valables.
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Per sonne qui modi fie ou fait modifier | es dispositifs m®dicaux de f a
ou : ce qubil s ne fournissent plus I a prestation pr ®vue doit S
commercialisation.

Manipuler avec précaution.

Séassurer déavoir adopt® toute pr®caution afin doé®viter Il es dange
corporelles.
Enregistrer et conserver avec ce manuel doéutilisati dseensenvicm®ateo de | c

des contrdles techniques, nom des utilisateurs et commentaires.
La présence de personnel qualifié doit étre garantie durant toute utilisation du dispositif.

Ne jamais laisser le patient sans l'assistance d'au moins un opérateur quand | e patient se trouve sur le dispositif médical.

Ne pas stocker |l e dispositif sous dobéautres mat®riaux plus ou moins
dispositif.

Le stockage du dispositif doit sodef f ectrudelaluriéredimacte dusalei.non humi de, fr.
Stocker et transporter | e dispositif dans son emball age do6origine.

Le dispositif ne doit pas étre exposé, ni étre mis au contact avec des sources de chaleur de combustion et agents
inflammables.

Positionner et régler le  dispositif pour ne pas compromettre les opérations des secouristes et |'utilisation des dispositifs de
premier sercours.

Attention: compte tenu des tous |l es efforts, les tests de | alkopratoi
normes ne peuvent pas toujours reproduire |l a r®alit®, les r®sultats ac
r®al i t® peuvent di ff®rer de mani re parfois consid®rable. Les meil
produit sous le  controle de personnel compétent et formé.

En conformité au D. Lgs. 24 février 1997, n. 46 émendé avec D. Lgs. 25/01/2010, n. 37 i Directive 93/42/CEE et

2007/ 47/ CE, il est pr®ci s® que Il es op®rateurs publ i que s aabivités pr i v ®s
constatent un accident qui i mpligue un dispositif m®dical sont obli
et modalités établies avec un ou plusieurs décrets ministériels, et le Fabricant. Les opérateurs sanitaires publiques ou

priv®s sont oblig®s de communiquer au Fabricant, toute autre anoma

permettant de garantir la protection et la santé des patients et des utilisateurs.
En qualit® de Distributeur o Jabrifj@det/oul consmerciaises pardSpencerpltalia 8.ul.i it faut
absolument connaitre les normes de loi en vigueur du pays ou les marchandises sont destinées, applicables aux dispositifs

gue font | 6objet de | a fournitur e es(auxypédfioatons teclniqueset/ou requis dessécuriee s r el at i
et, par cons®quence, de connaitre | es conditions n®cessaires afin d
normes du pays.

Informer immédiatement et en détail Spencer lItalia S.r.l. (déja en phase de demande de devis) sur les éventuelles

dispositions que le Fabricant doit faire face pour que les produits puissent étre conformes aux normes du pays (y compris

celles relatives aux prescriptions et/ oju dispositions de normes doal

Agir, en toute diligence et respect, afin de contribuer a garantir la conformité des conditions générales de sécurité des
dispositifs émis sur le marché, en mettant a disposition des utilisateurs toutes les informations nécessaires pour le
déroulement d es activités de révision périodique des dispositifs en dotation, strictement comme indiqué dans la Notice
déouUtilisation.

Participer au controle de sécurité du produit émis sur le marché, en communiquant au Fabricant les informations

concernantlesrisques du produit, ainsi qgudaux Autorit®s de comp®tence, respon
Stricte a ce qui a été mentionné ci -dessus, Il e Distributeur ou | 6Utilisateur est com
accomplissement des conditions et indications ci -dessus mentionn®es, par cons®gquence Spenc

impliquée en aucune éventuelle situation judiciaire.

Précautions spécifiques

£Etablir un programme dbéentretien et de manutention p®ri tlidatiog.ua s , pr ¢
personne ~ | agqu e ledtretieneihairec o dufprioddit doibgarantir les conditions de base établies dans la Notice
déouUtilisation.

Toutes les activités de manutention et révision doivent étre enregistrées et documentées avec les rap ports dobéinterve

technique; la documentation devra étre conservée au moins pour 10 ans de la date de fin de la vie du produit et devra

étre mise a disposition a la demande des Autorités de compétence et/ou du Fabricant.

Utiliser des matériaux de com posants/pieces de rechange/accessoires originaux ou approuvés par le fournisseur, afin
doeffectuer toute op®ration sans apporter aucune alt®ration ou modi

Ne jamais dépasser la charge utile maximale indiquée sur cette notice d'utilis ation et d'entretien. Avec capacité de charge

maxi male on parle du poids total distribu® selon | danatomie humai ne
produit, | 6op®rateur doit prendre en consi d®rb6a®q uoinp el ndeenntc oentb rdeense na ¢ «
En outre, | 6op®rateur doit pr®voir que | dencombrement du corps du p
du produit.

Quand le patient se trouve sur le chariot brancard ne pas le laisser sans assistance car il po urrait se blesser.

Le dispositif et toutes ses piéces, apres le lavage, doivent sécher complétement avant de les stocker.

La lubrification doit étre effectuée apres le nettoyage et uniquement apres séchage du dispositif.

Eviter le contact avec des objet tr anchants.

Ne pas utiliser si le dispositif est percé, déchiré, effiloché ou excessivement usuré.

S'assurer, avant le soulévement, que les opérateurs aient une bonne prise sur le dispositif.

Eviter de faire glisser le dispositif sur des surfaces rugueuses.

Le dispositif est un chariot brancard pour le transport de patients et il ne peut pas étre utilisé comme dispositif de
stationnement.

S'entrainer avec un chariot brancard sans patient afin de vérifier d'avoir acquis toutes les techniques pour manipuler le
dispositif.

Pour utiliser le dispositif il est nécessaire employer au moins deux opérateurs possédant les des bonnes qualités
physiques, de forte corpulence, équilibre, coordination, bon sens et doivent avoir été formés sur le bon fonctionnement du
dispos itif Chariot Brancard Spencer.

Pour les techniques et procédures de chargement du patient, en cas de patients particulierement lourds, pour des
interventions sur des terrains en pente ou en circonstances difficiles et non habituelles, la présence de plusie urs
opérateurs est recommandée (deux opérateurs ne sont pas suffisants).

Le poids maximal, que chaque secouriste peut porter, doit respecter ce qu'il a été préconisé par les directives de loi du
territoire, en matiére de Santé et Sécurité au Travail.
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1 Avant toute utilisation il faut toujours vérifier l'intégrité des sangles de maintien et des boucles de serrage, comme

indiqué sur la Notice d'Utilisation. En cas d'anomalies ou dommages pouvant compromettre le bon fonctionnement et la

sécurité du dispositif, donc du patient et de I'opérateur, il est indispensable de changer les sangles.

Vérifier que les sangles soient bien fixées au chassis/couche patient du chariot brancard.

Toujours immobiliser le patient, en utilisant les sangles pour éviter de lui amener d es graves endommagements.

Contréler que le matelas soit bien fixé/solidarisé au chassis/couche patient du chariot brancard.

Vérifier que le drap soit positionné de maniére a ne pas compromettre le positionnement du matelas et le mouvement des

barriéres lat érales.

Ne pas opérer si le poids n'est pas bien distribué.

Les barrieres latérales peuvent étre endommagées a cause d'une utilisation incorrecte. Les barriéres latérales pendant le

transport du patient ne doivent jamais étre rabattues.

1 Empoigner la struct ure principale pour soulever et déplacer le chariot brancard.

1 Eviter de forcer l'opération d'embarquement du chariot brancard sur I'ambulance: une force inutile peut amener des
endommagements et peut influencer de fagon négative sur les opérations du chari ot.
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1 Lors que le patient est assis sur le chariot brancard il est obligatoire de tenir le chariot brancard.

9 Utiliser le chariot brancard uniguement comme décrit dans cette notice.

1 Au moins tous les 6 mois, il est important de vérifier si une mise a jour de la notice doéutilisation est di
produit a fait | 6éobjet ddédune modification. Ces informations sont | i
onglet « User Manual » et «Product Updates".

1 Ne pas altérer ou modifier arbitra irement le chariot brancard pour I'adapter au véhicule d'urgence: une modification
pourrait provoquer au chariot brancard de fonctionner de fagon imprévisible et pourrait apporter des endommagements
au patient ou aux secouristes et sans aucune doute améner ait le chariot brancard a perdre la garantie en déclinant le

Fabricant de toute responsabilité.
1 Faire treés attention aux éventuels obstacles (eau, cailloux, fons glacé, etc.) présents sur le chemin a parcourir, car ils

pourraient faire perdre I'équilibre a l'opérateur et compromettre le bon fonctionnement du dispositif. S'il n'est pas possible
libérer le chemin, choisir un parcourt alternatif.
1 Pour tout dénivelé supérieur a 10 cm le dispositif doit étre soulevé en positionnant les mains sur le chéassis et no n pas sur

les barriéres latérales/couche patient.

1 Eau condensée, eau, glace et poussiere peuvent compromettre le bon fonctionnement du dispositif, pouvant ainsi
fonctionner de maniéere imprévisible et altérer le poids que les opérateurs doivent soutenir.

1 Les chariots brancards auto  -chargeant sont certifiés si utilisés avec les systemes de fixation Spencer dédiés, et pour cela
I'utilisation de fixations non homologuées par la Fabricant est interdite. Des systémes de fixation non homologués peuvent
altérer les caractéristiques de la structure et le fonctionnement des chariots brancard.

1 Une fois positionnées les roues du chariot de chargement sur le plancher de I'ambulance, les roues des béquilles

antérieures doivent se positionner a une distance de au moins 6 ¢ m du sol. Contrbler fréiqguemment I'hauteur de charge de
I'ambulance; si modifiée il est nécessaire de faire ajuster immédiatement le chariot brancard par le Fabricant ou par un
Centre Autorisé Spencer. En cas contraire le Fabricant, Spencer ltalia S.r.l., s e décline de toute responsabilité sur le bon

fonctionnement ou sur éventuels dommages provoqués par le dispositif méme..

1 Une installation non adéquate peut amener un mauvais fonctionnement du dispositif et pourrait ainsi affaiblir et par la
suite casser le s soudures des béquilles antérieures.

1 Une installation non adéquate peut amener un fonctionnement non correct du dispositif et provoquer des lésions au

patient et a l'utilisateur.

Remplacer les roues, avec des roues d'origine, au cas ou les freins ne bloqu ent plus le dispositif.

A fin de répondre aux exigences de la norme UNI EN 1789, utilisez uniguement des ceintures ayant comme point de

fixation le chassis du chariot brancard.

T Pour optimiser | '"immobilisation du patdnmnedthoradigues #éesauchlssiedus ai re do6 wut |
chariot brancard, en plus de celles en dotation.
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23 Contre indications doutilisations et effets ind®sirables
Le dispositif, si utilisé comme prescrit dans la présente notice d'utilisation, ne présente aucune contre indication ni aucun
effets indésirables.

2.4 Caractéristiques physiques des operateurs

Le chariot brancard Spencer Carrera XL Tec est un dispositif destiné exclusivement pour usage professionnel.

Les secouristes qui I 6ut i | aractristiqgues minimalessuivampes:s s ®der | es ¢

1T capacit® physique appropri® pour | dutilisation du dispositif
1 possibilité de saisir fermement le dispositif avec les deux mains

1 dos, bras et jambes solides pour soulever et déplacer le dispositif

1 bonne coordination mus  culaires

Les opérateurs doivent étre formés pour un transporte, efficace et sir des patients.

Les techniques de chargement du patient, si le sujet est particuli@rement lourd, sur des terrains escarpés et en circonstance S
inhabituelles ou spéciales, peuv ent nécessiter l'intervention de plusieurs opérateurs (deux opérateurs ne sont pas suffisant)

Les capacités de chaque opérateur doivent étre considérées avant de déterminer leurs réles dans I'utilisation du

dispositif.

3. DESCRIPTION DU PRODUIT

3.1 Voie déutilisation

Spencer Carrera XL Tec est un chariot brancard auto -chargeant, compact et Iéger, a hauteurs variables, pour le transport des

patients. Il peut étre utilisé pour les opérations de secours routier et sur des véhicules sanitaires. Les béquilles se plient
ind®pendamment , en actionnant les leviers d®di ®s, en phase d' embar gt

phase de débarquement. Le dispositif dispose d'un systétme de sécurité sur les béquilles antérieures et postérieures, qui
rentre en fonction automatiquement quand I'on charge le chariot brancard sur 'ambulance. La couche patient rigide moulée
d'une seule piéce en polyéthyléne a haute densité est facile a laver et la couleur lui est conférée grace a une pigmentation
brevetée. Roues de  grand diamétre, fixes a l'antérieur et pivotantes a l'arriére, facilitent le transport et I'embarquement sur
I'ambulance.



Pieces principales

Désignation Matiere
1 Chéssis Acier
2 Levier pour activer et désactiver le Trendelenburg Acier
3 Couche patient Trendelenburg Polyéthyléne
4 Barriéres latérales rabattables Aluminium
5 Piston reléve tétiere Acier
6 Tétiere réglable Polyéthyléne
7 Roue du chariot de chargement Polyuréthane caoutchouc
8 Béquilles antérieures Acier
9 Roues antérieur es Polyuréthane caoutchouc
10 Piston ouverture/fermeture des béquilles antérieures Acier
11 Béquilles postérieures Acier
12 Roues pivotantes postérieures avec frein Polyuréthane caoutchouc
13 Piston ouverture/fermeture béquilles postérieures Acier
14 Levier pour le mouvement des béquilles antérieures Nylon
15 Levier pour le mouvement des béquilles postérieures Nylon
16 Manette pour sélectionner les hauteurs variables Nylon
17 Entraxe pour la fixation antérieure Acier
18 Systéme de déblocage des bar  rieres rabattables Nylon
19 Systéme de blocage postérieur Acier/nylon
20 Leviers pour la sélection Trendelenburg et Fowler Acier
21 Couche patient Trendelenburg et Fowler Polyéthylene

3.3

Les modeles ci de sui

Modéles

aucun préavis.

CA00017B
CA60000C

Carrera XL T Tec couche patient noir, chassis jaune
Carrera XL T Tec couche patient noir, chassis jaune, certifié 10G

Vers. T

te mentionnés peuvent subir des changements sur les références et/ou désignation sans

Image A




3.4 Donnés tech  niques
Caractéristiques \ Donné technique

Largeur (mm) 570
Longueur (mm) 1970
Longueur barriéres latérales (mm) 630
Hauteur barrieres latérales (mm) 180
Poids (kg) 35
Charge utile maximale (kg) 160
35 Standard de référence
Référence Titre du docum ent
MDD 93/42/CEE Directive Européenne qui s'applique aux Dispositif Médicaux
Modifie la Directive 90/385/CEE qui s'applique aux implantables actifs, directive
MDD 2007/47/CEE 93/42/CEE qui s'applique aux Dispositifs Médicaux et directive 98/8/CE
concern ant la mise sur le marché des produits biocides
Décret Législatif 24/02/1997, n. 46 Mi se en Tuvre de |l a Directive 93/42/ CEE, cg
Décret Législatif 25/01/2010, n. 35 Modifications et intégrations au décret du 20/02/97 n. 46
UNI EN ISO 9001 Systémes de gestion pour la qualité: obligations
Dispositifs médicaux - Systémes de gestion de la qualité - Systemes de gestion de

UNIEN ISO 13485 la qualité - Obligations pour fins régulatrices

Caractéristiques pour les  chariots brancard et autres dispositifs pour le transport
des patients en ambulances

UNI EN 1865 -1

UNI EN ISO 14971 Application de la gestion des riques aux dispositifs médicaux
UNI CEI EN 980 Symboles utilisés pour I'étiguetage des dispositifs médicaux
UNICEIEN 10 41 Informations fournies par le fabricant de dispositifs médicaux
CEI EN 62366 D_ispos.it_ifs m’éd_icaux - Application de l'ingénierie de I'aptitude a l'utilisation aux
dispositifs médicaux
MEDDEV 2.4/1a -b Guide de classification des dispositifs médicaux
NB-MED 2.5.1 /Rec 5 Documentation Technigue
MEDDEV 2.7.1 Evaluation Clinique
MEDDEV 2.12/1 Systeme de vigilance des Dispositifs Médicaux
UNI EN 14155 Investig'a}tion cIi_nique_ des_dispositifs médicaux pour sujets humains - Partie 2:
Plans d'évaluation clin _ique
BS OHSAS 18001 Systémes de gestion de la sécurité et de la santé au travail
UNI EN 1789 Véhicules médicaux et leur équipement
3.6 Conditions ambiantes
Temp®rature doutlDd+#5G°€ti on: de
Température de stockage: de -20 2 +60 °C

Humidité rel ative: de 5 a 95%

4. INSTRUCTIONS OPERATIONNELLES

4.1 Transport et stockage

Avant de transporter |l e dispositif sb6assurer de | 6avoir embalrisgRe corr e
de choc ou de chute pendant le transport méme et pour le stockage.

Conserver | 6embal |l age doéorigine pour ®ventuels et successifs transp
transport et la manipulation ne sont pas couverts par garantie. Réparations ou remplacements des piéces endommagées s ont

' la charge du client. Le stockage du dispositif doit sobéeffecteduer en

soleil. Le dispositif ne doit pas venir en contact avec des substances, agents chimiques, qui pourraient compromettre les
caractéristiques de sécurité.

4.2 Installation

Dés réception du produit:

T Enlever | 6emballage et disposer |l es pi ces de fa-on quelles soient
T Contrtller toutes |l es pi ces comprises dans la |iste dbdbaccompagnemen

Le dispositif doit étre contr  6lé avant chaque mise en service, de facon telle a pouvoir repérer les anomalies de
fonctionnement et/ou dommages dus au transport et/ou au stockage. Vérifier attentivement:

1  Fonctionnalité générale du dispositif

1 Propreté du dispositif (si le dispositif n'e st pas nettoyé attentivement il peut amener le risque d'infections croisées)

1 Absence d'abrasions, trous, lacérations sur la structure, incluant les sangles de maintien

1 Serrage des vis et des écrous

1 Bon positionnement et ancrage des sangles

1 Solidité des san gles

1 Le bon état (parties en mouvement, roues, sangles, matelas)

1 Intégrité des pieces et de la structure

1 Lubrification des parties in mouvement

1 La premiére fois que l'on retire le chariot brancard de son emballage les béquilles doivent se plier et se blog uer
correctement

i1 Tétiére et Trendelenburg fonctionnent et se bloquent correctement

1 Barrieres latérales s'ouvrent/se ferment correctement

1 Fonctionnement du systéeme de freinage et le bon état des roues

1 Déclanchement des ressorts

1 Le chariot brancard peut rent rer aisément a l'intérieur de I'ambulance

1 Le véhicule sanitaire est équipé d'un systéme de fixation Spencer dédié au chariot brancard

1 Présence des sangles de maintien pour I'immobilisation du patient et leur bon état et fonctionnement

1 Lasolidité des soudu res

1 Aucune tubulure ou piéce de métal ne présente aucune fente ou félure

6
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1 LA tétiere ne présente aucune lacération ni félure
Si les conditions ce dessus mentionnées sont respectées, le dispositif peut étre considéré prét a I'usage; en cas contraire i | est
nécessaire mettre immédiatement hors service le dispositif et contacter le Fabricant ou le Centre de Réparation autorisé.

LA HAUTEUR DU CHARIOT DE CHARGE DOIT ETRE MESUREE APRES AVOIR PLACE L'AMBULANCE SUR UN SOL

UNIFORME ET SANS AUCUNE DEPRESSION ET/OU P ENTE ET APRES AVOIR DISPOSE A L'ARRIERE DE LA CELLULE

SANI TAI RE 2 (DEUX) OPERATEURS, EN SI MULANT UNE CHARGE JUSQUG6A 250
Si le véhicule est équipé de suspensions pneumatiques ou hydrauliques, le réglage de la hauteur de charge doit

étre effectuée en te nant compte de I'état de détérioration de I'utilisation et / ou I'un fonctionnant fournies par le

constructeur du véhicule.

Problemes lors de l'utilisation et / ou les risques de sécurité associés a un tel systéme, ne peuvent pas étre

attribués au fabrican t.

4.2.1 Caractéristiques du véhicule

Spencer Carrera XL Tec a été réalisé pour étre embarqué et déchargé d'une cellule sanitaire d'une ambulance. Le véhicule
doit posséder les caractéristiques suivantes:

1 plancher a niveau

1 plancher suffisamment large et long po ur recevoir le chariot brancard sans offrir aucun obstacle
Les roues des béquilles antérieures  (n° 9 paragraphe 3.2), durant la phase de chargement/déchargement, quand les roues du
chariot de charge posent sur le véhicule, doivent se positionner au moins a 5/6 cm de distance du sol, pour permettre aux

béquilles antérieures de se déplier complétement et toute sécurité.

Si la mesure ce dessus indiquée n'est pas respectée, le dispositif pourrait ne pas fonctionnent correctement et il

pourrait ainsi mettre en danger la sécurité des opérateurs et amener des risques pour le patient.

Pour rendre plus facile I'embarquement du chariot brancard sur I'ambulance il est conseillé de supprimer les angles trop
accentués présents sur le plancher de I'ambulance; le chariot brancard doit étre fixé de maniére a éviter n'importe quel
mouvement pendant le transport en ambulance méme en circonstances de conduites parmi les plus difficiles. Faire de la
formation avec un chariot brancard sans patient avant d'une réguliére mise en service.

4.2.2 Brancardage du patient

Avant que le patient soit déplacé, soulevé ou transporté, il est nécessaire effectuer des examens pour une diagnostique du

patient. Une fois accomplies ces opérations, il est préférable conseiller au patient de contribuer de maniere active pour le
transfert du lit au chariot brancard, tout en lui indiquant les risques gu'il peut rencontrer.

Avant de charger le patient, Iui rapprocher le plus prés possible le chariot brancard, si nécessaire pour simplifier les

opérations pos itionner le chariot brancard en position intermédiaire (paragraphe 4.3.10).

4.3 Fonctionnement

431 Baisser le chariot brancard

Vérifier que les barriéres latérales soient en position fermée, autrement elles risquent de subir des dommages.

Avant de bai sser le chariot brancard il faut arriver a I'endroit souhaité pour accomplir les opérations successives.

Abaisser le chariot brancard sans patient:

i empoigner la poignée du Carrera XL Tec sur la partie "pieds" (postérieur)

1 soulever la partie pieds (postérie ur) jusqu'a les roues de chargement antérieures (n° 7 paragraphe 3.2) ne soient en
contact avec le sol

1 en ayant une forte prise sur le chariot brancard, et ayant le reflexe pour soutenir la poids du dispositf, actionner les deux
leviers de commande fermetu re chariot (n° 14 e 15 paragraphe 3.2)

1 abaisser, en soutenant les poids, jusqu'a terre

Avant de charger le patient, quand le chariot brancard est a terre, vérifier l'inclinaison de la couche patient, parce que de S
surfaces non horizontales peuvent altérer I'équilibre statique du chariot brancard.

4.3.2 Soulévement du chariot brancard avec patient

Assurer le patient au chariot brancard avec les ceintures en dotation.

Les capacités de chaque opérateur doivent étre considérées avant de déterminer leurs role s dans l'utilisation du
dispositif.

Positionnement des opérateurs aux extrémités du chariot brancard, évaluer le nombre d'opérateurs nécessaires en fonction

du poids a soulever et en fonction de la force de chaque opérateur. En utilisant la technique de so ulévement adéquate, pour

éviter la fatigue, les opérateurs doivent empoigner le chassis du chariot brancard aux extrémités. Soulever le chariot
brancard jusqu'a que les béquilles soient ouvertes et contréler que I'appui soit sdr et stable.

KG)
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4.3.3 Embargu ement du chari ot brancard dans | 6ambul ance

Vérifier que les portes arrieres de l'ambulance soient bien bloquées en position ouverte pour éviter pendant la phase
d'embarquement toute sorte d'obstacles. Vérifier que les barriéres rabattables soient en positi on fermée, autrement le chariot
brancard risque de subir des dommages. Pendant 'embarquement dans I'ambulance:

1 pousser le chariot brancard en direction de I'ouverture des portes arriéres de I'ambulance;

1 disposer les roues du chariot de chargement sur le p lancher de I'ambulance et avancer jusqu'a que les béquilles
antérieures touchent le bord (pare -choc et/ou plancher) de I'ambulance ;

1 I'opérateur doit s'assurer que les deux roues du chariot de chargement soient posées sur le plancher (position de
sécurité) et en méme temps il doit évaluer la distance des roues antérieures du sol (au moins 5/6 cm);

1 une fois que les béquilles antérieures rentrent en contact avec le pare -choc et/ou le plancher I'opérateur, sans pousser le
chariot brancard, doit actionner le le vier droit de couleur rouge, fermeture béquilles antérieures (n° 14 paragraphe 3.2);

1 une fois actionné le levier, pousser le chariot brancard vers lintérieur de I'ambulance, permettant aux béquilles
antérieures de se fermer et de se plier. Eviter que les béquilles antérieures rentrent en contact trop violemment avec le
bord du plancher. Les béquilles et leurs mécanismes pourraient subir des dommages;

i insérer le chariot brancard a l'intérieur de I'ambulance jusqu'a quand les béquilles postérieures touchent le pare -choc

et/ou le plancher; donc soulever le chariot brancard et actionner vers le haut le levier gauche de couleur vert pour la
fermeture des béquilles postérieures (n° 15 paragraphe 3.2); par la suite terminer I'embarquement du chariot brancard;

1 véri fier que les roues du chariot de chargement aient se placer a I'hauteur du systéeme d'ancrage antérieur Spencer et du
systeme d'ancrage postérieur;

1 vérifier que le chariot brancard soit bien fixé au systéme d'ancrage Spencer.

Il est conseillé d'utiliser les systemes de fixation d'origine Spencer pour arrimer le chariot brancard a l'intérieur de la cellule
sanitaire de I'ambulance, parce que ces systemes assurent une stabilité optimale dans toutes les directions. Si l'arrimage du
chariot brancard est effectué avec d'autres systemes d'ancrage il est nécessaire en vérifier leur correct fonctionnement et

fonctionnalité.

Au cas ou les béquilles antérieures et/ou postérieures devraient rentrer en contact trop violemment contre le

plancher ou contre le bord su parch oc de I'ambulance, un systeme de sécurité rentre en fonction en empéchant
aux béquilles de se plier méme en actionnant les deux leviers.

4.34 D®chargement du chariot brancard de | 6ambul ance

Libérer le chariot brancard des systémes d'ancrage.

Empoigner le chariot brancard sur la tubulure postérieure du chéssis et le décharger de la cellule sanitaire tout en ayant le
soin de maintenir le chariot brancard en position de horizontale jusqu'en position de sécurité (décrite précédemment): les
béquilles s'ouvr iront et se blogueront automatiquement. L'opérateur doit contréler que les béquilles postérieures soient
dépliées et qu'el es soient bloquées. La méme chose doit étre effectuée pour les béquilles antérieures. Vérifier et controler
que toutes les quatre rou  es soient bien en contact avec le sol avant d'extraire ainsi les roues du chariot de chargement.

Durant la phase de déchargement ne pas empoigner le repose - pieds de la couche Trendelenburg, cette opération
pourrait amener des dommages a |'opérateur, au pat ient et au dispositif.

4.35 Réglage de la couche patient

Avant de modifier/changer la position de la couche patient il est nécessaire
de le communiquer au patient.

R®gl age de | 6inclinaison de |l a t°ti re
Soulever jusqu'a atteindre la premiére position de la tétiére (n° 6 image B)

qui se bloquera automatiquement. Agir de méme fagon pour atteindre les
positions successives (autre a la position horizontale il y a possibilité

d'avoir encore septe autres positions), tout en vér ifiant que le systéeme de
blocage soit bien inséré.

R®gl age de |l 6inclinaison de |l a t°ti
Soutenir la structure de la tétiére avec une main (pour éviter un
mouvement imprévu) et décharger le poids en déplagant la tétiere ver

haut. Agir, en méme temps, sur I'élément n° 5 (image B), en tirant le
pommeau vers le haut, jusqu'a déverrouiller le systeme de sécurité, par la

suite en accompagnant avec l'autre main, abaisser la tétiere vers la
position horizontale jusqu'a la haute ur voulue, donc ramener le pommeau
dans sa position initiale; Pour atteindre les positions successives, soulever

et accompagner le mouvement de la tétiére (autre a la position horizontale

sont présentes septe autres positions). Avant d'actionner le pommeau

est toujours nécessaire de soulever de quelque millimétre la tétiere. Une
opération incorrecte peut endommager de facon irréversible le piston du
releve -tétiere.

6horizont al

4.3.6 Position Trendelenburg

La position Trendelenburg permet de soulever la partie pie ds de la couche TN
patient a des différentes hauteurs avec un conséquent soulevement des { 37}’-\
membres inférieurs du patient. “A
R®gl age de | a position de Il a couche patient
position inclinée (2

A l'aide d'une main soutenir et soulever la couche patie nt n° 3 (image C). N

Sélectionner la position voulue (deux autre & la position horizontale) en
vérifiant que l'archet Trendelenburg s'encastre dans l'une des fissures
présentes sur la partie inférieure da la couche.

Réglage de la position de la couche patien t de la position inclinée a
|l 6hori zont al

A l'aide d'une main soulever la couche patient n° 3 (image C). Agir sur le
levier Trendelenburg n° 2 (image C) tout en le déplacant de fagon /
longitudinale au chariot brancard méme. Abaisser en méme temps la Iy
couche p atient jusqu'a atteindre la position horizontale. A



4.3.7 Réglage Trendelenburg/Fowler
Le mouvement Trendelenburg/Fowler permet de soulever en différentes positions la couche patient du chariot brancard avec
conséquent soulevement des membres inférieurs du patient.

R®gl age de |l a position de | a couche patient de | 6horizontal ~ |l a posi
Soutenir et soulever la couche patient a l'aide d'une main n° 21 (image D) déchargeant le poids, sélectionner la position

Fowler en positionnant la vis p résente sur la couche patient, a I'emplacement dédié de la piéce n° 20 la plus proche aux

barriéres latérales (n° 4 paragraphe 3.2). Contrdler que cette vis se positionne dans sont emplacement de maniére correcte

et qu'elle soit solide.

Réglage de la posit ion de |l a couche patient de | 6horizontal ~ |l a position Trer
Soutenir et soulever la couche patient a l'aide d'une main n° 21 (image E) déchargeant le poids, sélectionner la position
Trendelenburg en positionnant la vis présente sur la cou che patient a 'aide d'une main, a I'emplacement dédié de la piéce n°

20 la plus proche aux levier de commande (n° 14 paragraphe 3.2). Contrbler que cette vis se positionne dans sont
emplacement de maniéere correcte et qu'elle soit solide.

Image D Image E

4.3.8 Barrieres rabattables

Pour rabattre les barrieres agir comme indiqué par les fleches sur I'image E

en premier sur le systtme de blocage n° 18 (image F) (en le soulevant

vers le haut) et par la suite sur la barriére n° 4 (image F). Pour ram ener la
barriere dans sa position initiale il suffit de la soulever et de vérifier que le

systéme de blocage soit bien verrouillé.

4.3.9 Hauteurs variables Image F

Le chariot brancard Spencer Carrera XL Tec a été réalisé pour qu'il puisse
assumer différente s hauteurs, en améliorant les opérations de transfert

du patient du chariot brancard au lit et vice -versa, en optimisant la prise
en charge du patient ancien ou déambulant. Le chariot brancard peut
arriver outre a la position standard (celle relative a la hauteur maximale)
et & la position "abaissée" (celle relative a la hauteur minimale), d'autres
positions intermédiaires comme décrites par la suite.

Passage de la position standard aux positions intermédiaires

Pour pouvoir atteindre les positions intermédi aires, il faut employer deux
opérateurs et suivre les indications ci -dessous décrites:

a) Positionner le chariot brancard sur le lieu d'intervention, en vérifiant

les conditions du sol avant d'opérer.

b) Soulever d'un (1) cm le chariot brancard sur la part ie postérieure
(c6té pieds) et avec la main gauche tirer vers le haut le levier gauche de
couleur verte, baisser donc de 10 cm le chariot brancard et puis relacher

le levier jusgqu'au blocage intermédiaire des béquilles postérieures.
Contréler que le chario  t brancard se trouve en position stable.

c) Agir sur le levier de déverrouillage (n° 16 Image G) en pivotant
I'extrémité du levier vers les roues antérieures (n° 7 paragraphe 3.2), en
soutenant le chassis avec l'autre main et I'accompagner en descendant

tant que le chariot brancard atteigne une position stable.

Passage de la position standard aux positions intermédiaires

quand le chariot brancard est déchargé (sans patient sur la

couche)

a) suivre les opérations ci dessus indiquées aux points a) et b)

b) In sérer le frein (paragraphe 4.3.11) présent sur les roues pivotantes
postérieures pour stabiliser le dispositif.

c) suivre les opérations ci dessus indiquées au point ¢) mais en poussant

vers le bas la partie antérieure (tétiere) pour positionner le chario t
brancard dans la position intermédiaire et controler que le dispositif soit

en position stable.

Image G



