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Urheberrechte

Alle Rechte vorbehalten.

Jede Vervielfédltigung aulerhalb der engen Grenzen des Urheberrechtsgesetzes ist ohne
Zustimmung der unzuldssig und strafbar. Das gilt insbesondere fir
Adaption, Ubersetzung, Mikroverfilmung und die Einspeicherung und Verarbeitung in
elektronischen Systemen.

Technische Anderungen vorbehalten!

Durch  Weiterentwicklung des Produkts koénnen die in dieser Installationsanweisung
verwendeten / angegebenen Abbildungen und technische Daten geringfiigig vom aktuellen Zustand
abweichen.

Dem Konstruktionsstand entsprechend, konnen in Details evtl. Abweichungen zwischen
Abbildungen in dieser Dokumentation und dem tatséchlichen Aussehen des Produktes bestehen.

Dies hat keinen Einfluss auf die sachliche Richtigkeit und die hierin beschriebenen Hinweise und
Bedienungsablaufe.
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Allgemeines
Aufbau der Sicherheitshinweise
Piktogramm | Signalwort Text
GEFAHR! Kennzeichnet eine unmittelbar| Im Text des

A\

Sicherheitshinweises
werden die Art und
die  Abwehr der

drohende Gefahr fiir Personen,
welche den Tod oder schwerste
Verletzungen zur Folge haben

VAN

kann. Gefahr beschrieben.
WARNUNG! | Kennzeichnet eine mdgliche
Gefahr  fir Personen oder
Sachwerte, welche gesund-
V4 i \ heitliche Schaden oder schwere
Sachschaden zur Folge haben
kdnnen.
ACHTUNG! | Kennzeichnet eine mdgliche

Gefahr fur Sachwerte, welche
Sachschaden zur Folge haben

kdnnen.
Fig.1: Aufbau Sicherheitshinweise
Aufbau sonstiger Hinweise
Piktogramm | Signalwort | Text
HINWEIS! Im Text des Hinweises werden zusatzliche
@ Hilfestellungen oder weitere nitzliche Informationen
i | ohne  mdogliche  Personen- oder  Sachschaden
beschrieben.
@ UMWELT! Fachgerechte Entsorgung.

Sicherheitshinweise

HINWEIS!
Diese Installationsanleitung ist fur das Servicepersonal bestimmt. Diese
Anleitung ersetzt nicht die Schulung des Personals. Installationen durfen

i ausschlielich durch den Hersteller bzw. hierzu autorisiertem
Fachpersonal, unter Verwendung von Originalteilen und unter
Beachtung der fir elektronische Gerate geltenden Sicherheits-
vorkehrungen vorgenommen werden.

® HINWEIS!

) | Weitere Hinweise sind in der Gebrauchsanweisung.

& HINWEIS!

| oder MAQUET Produkte unterliegen einem

Wartungsrhythmus von 12 Monaten.
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HINWEIS!
Haftungsausschluss!

i Bei Eingriffen durch unbefugte Personen und Nichteinhaltung des
Wartungsintervalls erlischt jeder Haftungs- und Gewaéhrleistungs-
anspruch.

WARNUNG!

Vor dem Absperren der medizinischen Gasversorgung vergewissern Sie
sich, dass kein Patient durch den Eingriff geféahrdet wird!

Eine Unterbrechung darf nur nach Genehmigung des Betreibers
durchfiihren werden.

ACHTUNG!
Das Antriebssystem darf nur mit Treibgas (Medium Druckluft oder
Stickstoff) von einer zentralen Versorgungsanlage betrieben werden.

ACHTUNG!
Druckbegrenzung durch Abblasventile im ersten Fehlerfall auf maximal
1.000 kPa.

>D> B

GEFAHR!

Infolge der Anwendung von Sauerstoff besteht Brand- und Explosions-

gefahr!

e  Keine entflammbaren Andsthesiemittel verwenden.
Sauerstoff reagiert explosiv mit Olen, Fetten und ungeeigneten
Schmiermitteln.

e Die Komponenten der Narkosegasabsaugung  0l-, fett-
und schmiermittelfrei (z.B. Handcreme oder Emulsion) halten.

e Es dirfen nur Gleitmittel (Schmiermittel) verwendet werden,
welche von oder MAQUET fiir dieses
Produkt freigegeben sind.

>

Reinigung, Entsorgung

Das Gerdt ist vor der Reparatur zu desinfizieren. Die Gehauseoberflache darf nicht mit
kohlenwasserstoffhaltigen Losungsmitteln (wie z.B. Benzin, Verdinnung) gereinigt
werden.

UMWELT!
@ Das Gerdét ist entsprechend den Herstellerangaben zu entsorgen.

Lagerungs- und Umgebungsbedingungen

Nennversorgung fir Druckgase 400 bis 500 kPa +/- 20 %
Temperatur -20°C bis +60°C (Betrieb)
Relative Luftfeuchtigkeit 30 % bis 75 % (Betrieb)

Technischer Dienst

Unter ,,Technischer Dienst™ wird das Fachpersonal verstanden, das geméfl des MPG in
die Betreuung der Entnahmestelle eingewiesen und geschult wurde. Alle Eingriffe, die
uber die Schulungsinhalte hinausgehen entziehen sich der Haftungsgarantie.
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Variantenbeschreibung
Ubersicht zu Abkirzungen

MEDAP 2 =

Abkurzung Bezeichnung

ASS Anschlussschlauch

AGFS Andasthesie-Gasfortleitungssystem

AGFS Typ 1L Anadsthesie-Gasfortleitungssystem EN

ES Entnahmestecker

EST Entnahmestelle

EST_NGA-C Entnahmestelle NGA nach MEDAP-Standard
EST _NGA-E Entnahmestelle NGA nach DIN-Standard

EST_NGA-EN Typ 1L
NG

Entnahmestelle NGA nach EN-Standard Typ 1L
Narkosegerat

NGA Narkosegasabsaugung

NGA-M_IE Narkosegasabsaugung MEDAP-interner Ejektor
NGA-M_EE Narkosegasabsaugung MEDAP-externer Ejektor
UP Unterputz

VE Versorgungseinheit

SYS System

Medizinische Versorgungssysteme, Anlagen und Gerate

Systemprinzipien
Es gibt drei grundséatzliche Systeme:

1 NGA-Systeme fur Narkosegerdte nach der Norm DIN 13252 (am Exspirations-
ausgang darf kein VVakuum anliegen).

2 NGA-Systeme fir Narkosegerdte nach der NormEN740Typl bzw.
ISO 8835 Typ 1L (am Exspirationsausgang muss ein ausreichendes Vakuum
anliegen, der einen Flow von 50 I/min, bei einem Widerstand von 10 mbar im
Narkosegerat, gewahrleistet).

3 NGA-Systeme fir  Narkosegerdte nach der Norm8835TyplH (am

Exspirationsausgang muss ein ausreichendes Vakuum anliegen, der einen Flow von
80 I/min, bei einem Widerstand von 10 mbar im Narkosegerat, gewéhrleistet).

Eine NGA Absaugquelle (auch Antriebssystem genannt) wird auf eine der
Narkosegasabsaugarten vom Techniker abgeglichen. Der Abgleich auf Narkosegerate
erfolgt nach DIN 13252 oder nach der EN 740 Typ 1 bzw. ISO 8835 Typ 1L.

Ein Absaugsystem fur Narkosegerate nach der Norm ISO 8835 Typ 1H haben wir nicht
im Programm.

Anschlussschlauch NGA
Dies ist der Verbindungsschlauch zwischen dem Exspirationsausgang am Narkosegerét
und der NGA Absaugquelle (NGA-EST).

HINWEIS!

Bei den Anschlussschlauchen NGA muss zwischen den beiden

mdoglichen Varianten unterschieden werden:

@ 1. Schlduche  mit  patientenseitiger

Narkosegerate nach der Norm DIN 13252)

2. Schlauche ohne patientenseitiger Nebenluftéffnung (flr Narkose-
gerdte nach der Norm EN 740 Typ 1L /1SO 8835 Typ 1L und
Typ 1H)

Nebenluftéffnung  (fur
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2.2.2 Entnahmestelle NGA
Es gibt funf verschiedene Stecker bzw. Entnahmestellen:
e C nach MEDAP-Standard
e E nach Dréger-Standard (wird oft als ,,DIN-Standard“ bezeichnet, obwohl es keinen

gibt)
e nach EN-Standard Steckertyp 1 bzw. 1L und 1H (Vakuumbereich) und Steckertyp 2
(Druckbereich)
— . ——————
| P o = O 79
| - | | i (]
T_J_&.ﬂ .20 ||
24 |
L - B l' 2? —
NGA-Entnahmestelle C NGA-Entnahmestelle E
(nach MEDAP-Standard) (nach Dréger-Standard ,,DIN-
Standard®)
]
- - &
-
= LELL Ll : =5
L
NGA-Entnahmestelle EN Typ 1 bzw. Typ 1L

-

a— D v | = 9 e A
= R lz| % =] ST T S A [
: ;@ r—H 15§ % i |

I
/%A 11
4 18
NGA-Entnahmestelle EN Typ 1H NGA-Entnahmestelle EN Typ 2
(haben wir nicht im Programm) (haben wir nicht im Programm)
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Varianten

NGA fur Narkosegerate nach DIN 13252 / DIN EN 740 / I1SO 8835 Typ 1L, EST

NGA-C & NGA-E

Narkosegasabsaugung MEDAP interner
Ejektor, Unterputz, Entnahmestelle nach
MEDAP-Standard

Narkosegasabsaugung MEDAP interner
Ejektor, Unterputz, Entnahmestelle nach
DIN-Standard

besteh

end aus

5743 1649 Unterputzkasten mit Ejektor-
flansch

5743 1649 Unterputzkasten mit Ejektor-
flansch

5750 8089 Wandeinbausatz C

5750 8090 Wandeinbausatz E

Leistungsdaten

Versorgungsdruck

Saugleistung

Treibluftbedarf

max. zul. Gegendruck auf der Abluftseite
max. Betriebsgerdusch in 1 m Abstand
fir Narkosegerate nach

nicht geeignet fur Narkosegerate nach

integrierter Ejektor
5 bar +/- 10 %

50 I/min +/- 10 %

15 I/min

7 mbar

60 dB (A)

DIN 13252

EN 740 Typ 1

ISO 8835 Typ 1L
ISO 8835 Typ 1H

Narkosegasabsaugung MEDAP externer
Ejektor, VE-Einbau, Entnahmestelle nach
MEDAP-Standard

Narkosegasabsaugung MEDAP externer
Ejektor, VE-Einbau, Entnahmestelle nach
DIN-Standard

besteh

end aus

5750 8093 externer Ejektor Typ E

5750 8093 externer Ejektor Typ E

5750 0321 Flansch

5750 0321 Flansch

5743 1650 Ejektorflansch (alternativ)

5743 1650 Ejektorflansch (alternativ)

5743 1491 Steckkupplung NGA-C

5750 0347 Steckkupplung NGA-E

5752 0964 Schild Narkosegas FN

5752 0964 Schild Narkosegas FN

5750 0046 Schauzeichen

5750 0046 Schauzeichen

5743 1651 Befestigungssatz fur Kanal-
einbau (Eventualposition)

5743 1651 Befestigungssatz fiir Kanal-
einbau (Eventualposition)
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Leistungsdaten

Versorgungsdruck

Saugleistung

Treibluftbedarf

max. zul. Gegendruck auf der Abluftseite
max. Betriebsgerdusch in 1 m Abstand
fir Narkosegerate nach

nicht geeignet fur Narkosegerate nach

Medizinische Versorgungssysteme, Anlagen und Gerate

externer Ejektor
5 bar +/- 10 %

50 I/min

20 I/min

10 mbar

50 dB (A)

DIN 13252
EN740 Typ 1
ISO 8835 Typ 1L
ISO 8835 Typ 1H

NGA fur Narkosegerate nach DIN 13252 / DIN EN 740 / ISO 8835 Typ 1L, EST

NGA-EN

Narkosegasabsaugung MEDAP interner
Ejektor, Unterputz, Entnahmestelle nach
EN-Standard

Narkosegasabsaugung MEDAP externer
Ejektor, VE-Einbau Entnahmestelle nach
EN-Standard

besteh

end aus

5750 8093 externer Ejektor Typ E

5743 1649 Unterputzkasten mit Ejektor-
flansch

5750 0321 Flansch

5743 1650 Ejektorflansch (alternativ)

5743 1617 Steckeraufnahme AGFS

5743 1617 Steckeraufnahme AGFS

5743 1641 Entriegelungshiilse FN
(5743 1618 Entriegelungshilse 1SO 32)

5743 1641 Entriegelungshulse FN
(5743 1618 Entriegelungshilse ISO 32)

5750 0046 Schauzeichen

5750 0046 Schauzeichen

5743 1642 Abdeckplattenbausatz AGFS

5743 1651 Befestigungssatz fiur Kanal-
einbau (Eventualposition)

Leistungsdaten
Versorgungsdruck
Saugleistung

integrierter Ejektor
5bar +/-10 %
50 I/min +/- 10 %

Treibluftbedarf 20 I/min

max. zul. Gegendruck auf der Abluftseite 7 mbar

max. Betriebsgerdusch in 1 m Abstand 60 dB (A)

fir Narkosegerate nach DIN 13252
EN 740 Typ 1

nicht geeignet fiir Narkosegeréte nach

1SO 8835 Typ 1L
1SO 8835 Typ 1H
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Leistungsdaten externer Ejektor
Versorgungsdruck 5 bar +/- 10 %
Saugleistung 50 I/min
Treibluftbedarf 20 I/min

max. zul. Gegendruck auf der Abluftseite 10 mbar
max. Betriebsgerdusch in 1 m Abstand 50 dB (A)

fur Narkosegerate nach DIN 13252
EN 740 Typ 1
ISO 8835 Typ 1L
nicht geeignet fur Narkosegerate nach ISO 8835 Typ 1H
Montage

Dimensionierung des Leitungssystems
Anschlisse der Zu- und Abluft bei Ejektorflansch MEDAP:

Treibluft - min. Cu-Rohr 8x1
Abluft - min. Cu-Rohr 22x1
Abluft

Maximale Lange 30 m, muss gegen Eindringen von Fremdkdrpern geschiitzt sein. Bei
groleren Leitungslangen Cu 28x1, der Stutzen 15x1 fir die Fortluft darf nicht gekirzt
werden (Beruhigen der Stromung).

Maximaler zuldssiger Gegendruck auf der Abluftseite vom Antriebssystem (siehe
Leistungsdaten vom System).

Bei der Installation und Inbetriebnahme bitte die DIN EN ISO 7396-1 und -2 beachten.

WARNUNG!
Nur Einsatz in Zentrale Versorgungsanlage nach DIN 13260-1, EN 737-

3 oder DIN EN ISO 7396-1.
A 1 Warneinrichtung fiir unzulassige Betriebsdriicke.
2 Anzeige fiir Druck in der Versorgungsleitung.

3 Druckbegrenzung durch Abblasventile im ersten Fehlerfall auf
maximal 10 bar.

Ausblasoffnung der Abluftleitung

Abluft ins Freie flihren; Austrittsstelle nicht in der N&he von Ansaugstellen fur Frischluft
oder stark frequentierten Bereichen verlegen; Hauptwindrichtung beachten, Gemisch-
ansammlungen in baulichen Vertiefungen vermeiden. Es muss eine Vorrichtung
vorhanden sein die das Eindringen von Insekten verhindert.

Voraussetzungen fur die Montage

Einbaubedingungen

Die Narkosegasabsaugung kann in Decken- und Wandversorgungseinheiten,
Trockenbauwande und Massivwande eingesetzt oder auf den Fertigputz montiert werden.
Sie darf nur an Rohrleitungssysteme angeschlossen werden, die folgenden Normen
entsprechen: DIN 13260-2, DIN EN 737-3, DIN EN ISO 7396-1, EN I1SO 11197.
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Einbau in Decken- oder Wandversorgungseinheiten

Die Narkosegasabsaugung wird mit dem Befestigungssatz fiir Kanaleinbau (5743 1651)
in der Versorgungseinheit befestigt.

Die Hersteller von Deckenversorgungseinheiten haben meist herstellerspezifische
Befestigungsvarianten.

Die Befestigungselemente miissen eine axiale Zugkraft von 500 N aufnehmen kénnen.

Einbau in Trockenbauwénde
Die Stander sollen auf der Seite, auf der die Narkosegasabsaugung vorgesehen ist, mit
minimal zwei Lagen Trockenbauplatten beplankt sein.

Die Gegenseite darf noch nicht beplankt sein, damit die erforderlichen Lo&tarbeiten
durchgefuhrt werden kénnen.

Einbau in Massivwande
Die Wand muss mindestens 80 mm dick sein und Stemmarbeiten zulassen.

Aufputzmontage
Die Wand muss tragfahig sein und eine axiale Zuglast von mindestens 500 N aufnehmen
konnen.

Material und Werkzeug Rohbauphasen (Vormontage)
Montage in Trockenbauwand (normale Einbausituation)
Akkuschrauber

Stichsédge

mindestens 6 selbstschneidende Trockenbauschrauben
Schweil3brenner mit Zubehdr zum Hartléten
Unterputzkasten mit Ejektorflansch (5743 1649)

Massivwandmontage

Stemm- und Spachtelwerkzeuge

Mortel, z. Bsp. Fixzement

SchweiRbrenner mit Zubehor zum Hartldten
Unterputzkasten mit Ejektorflansch (5743 1649)

Aufputzmontage

Bohrmaschine

Steinbohrer 6 mm

SchweiRbrenner mit Zubehor zum Hartl6ten
Kunststoffdiibel 6 mm

Holzschrauben 4x40 mm
Aufputzausfiihrung NGA

Montage in Versorgungseinheiten
Schraubendreher

SchweiRbrenner mit Zubehor zum Hartl6ten
Befestigungssatz flir Kanaleinbau
Ejektorflansch (5743 1650)
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Montage in Deckenversorgungseinheiten

e Schraubendreher

e evtl. Befestigungssatz flir Kanaleinbau
e Flansch (5750 0321)

e Ejektor (5750 8093)

3.2.3 Material und Werkzeug Fertigmontage

Steckeraufnahme EN (5743 1617), C (5743 1491), E (5750 0347)

Schauzeichen komplett (5750 0046)

Abdeckplatte (5743 1642)

eventuell Verldngerungssatz 6 mm (5743 1643), 10 mm (5743 1644), 15 mm
(5743 1645), 20 mm (5743 1646), 25 mm (9000 1139), 30 mm (9000 1140)

bei Umristungen entsprechende Umristsatze von C auf E, C auf EN, E auf EN

e Spezielles Werkzeug und Dichtmittel sind in den Montagesétzen enthalten.

GEFAHR!

Q Sorgen Sie dafir, dass wahrend der gesamten Montagearbeiten kein
Schmutz in die Flansche, das Innere der Unterputzkasten und die
Gasleitungen gelangt.

ACHTUNG!

c Mit der Montage der Unterputzkésten legen Sie die Ausrichtung der
Narkosegasabsaugung fest. Achten Sie schon in der Vormontage auf
eine sorgféltige Ausrichtung der UP-Dosen und Flansche.

3.3 Vormontage

331 Trockenbauwénde
Mit der Stichsdge wird ein Loch max. 140x160 mm (HxB) in die Trockenbauwand
geségt. Anschlielend den Putzschutzdeckel entfernen, den Unterputzkasten von hinten in
die Trockenbauwand einsetzen und von vorn mit mindestens 6 Schnellbauschrauben
befestigt.
e Rohrleitung mit Schutzgas spiilen
e Rohr hart anloten
e Dichtigkeitsprifung durchfuhren
e Putzschutzdeckel wieder aufsetzen, um die Verschmutzung des Flansches zu

verhindern
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3.3.2 Massivwande
Massivwand entsprechend der Grofle des Unterputzkastens und fir die nach oben
fuhrenden Rohrleitungen ausstemmen.

Den Unterputzkasten unter Beachtung der zu erwartenden Putzstarke fixieren und
einmorteln. Dabei entspricht die Vorderkante des Unterputzkastens der Fertigwand. Auf
waagerechte Ausrichtung achten.

e Rohrleitung mit Schutzgas spulen

e Rohr hart anléten

e Dichtigkeitsprifung durchfihren

160 y r._..'—
| : o

150

I

T OE
’ e

|

130
140
130
170

mind 50

EinbaumaRe fiir Trockenbau- und Massivwéande

3.3.3 Aufputz Montage

Deckel entfernen

Befestigungsbohrungen anzeichnen und bohren
Unterteil festschrauben

Rohrleitung mit Schutzgas spiilen

Rohr hart anléten

Dichtigkeitsprifung durchfiihren

Deckel wieder aufsetzen

3.34 Versorgungseinheit
e Ejektorflansch (5743 1650) mit Befestigungssatz (5743 1651) im Kanal befestigen
e Rohrleitung mit Schutzgas spulen
e Rohr hart anléten
e Dichtigkeitsprifung durchfihren
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3.35 Deckenversorgungseinheit
e Flansch (5750 0321) in der DVE befestigen
e Ejektor (5750 8093) an der Schnittstellenplatte befestigen
e Versorgungs-, Treibluft- und Abluftschlauch aschlieRen

S @
C = + =3
|8 Bt= ©
. 215 i
<|wv o|o by 66

J \ _|I
Schlauchanschliisse | Schlauchanschluss [ !
Schlauch Di 6,7 Spiralschiauch™.
Di 16
A .\/‘(,:ﬁt* T, % 4
i %
i

o e
s T
Jﬁﬁ l
: . al
5x Gewinde M4 90 min.51 | ‘
max.61

3.3.5.1 Externen Ejektor montieren

Der Ejektor wird an das Gas-

Schnittstellenset  der  Schnittstellenplatte

montiert.

e Ejektor (1) mit der Rohrverbindungs-
muffe (2) an das Abluft- / Narkoseab-
saugrohr @ 15 mm (3) anschrauben

¢ sicheren und dichten Sitz des Ejektors (1)
kontrollieren.

Zeichnungsausschnitt zur Montage
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3.3.5.2

3.6
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Externen Ejektor anschlief3en

Ejexlor inder Konsole 6L
um 90°gedreht
gezeichnet

Ejector drawn rotated

Druckiuft vom Netz, Sbar Die Steckkupplung der Narkosgasabsaugung
Compressed air from mai - - -
st : §\] in der Konsole oder an einem sonstigen

Einbauort wird mit drei Versorgungs-
leitungen angeschlossen. Zum korrekten

T s
%"’ — Anschluss sind die Versorgungsleitungen

& Air 5 bar beschriftet  und mussen durch das

Compressed

Narkosegas-
1 absaugung
Anaesthetic
gas extraction

oDl alr § bar Tragarmsystem / Einbauort  zum  Ejektor
{Ejektor 3 ~
Ejector gefuhrt werden.

o Geriffelte Leitung (1) mit der Aufschrift
,Narkosegasabsaugung* mit einer
Schlauchschelle @ 16-21mm an den
Ejektoranschluss @ 15 mm (2) schrauben.

e Versorgungsleitung (3) mit der Aufschrift
,lreibluft fir Ejektor mit einer Schlauch-
schelle @ 8 mm (4) schrauben.

e Versorgungsleitung (5) mit der Aufschrift
,»Narkosegasanschluss® zum Druckluft-

Scrmuzechen anschluss des Versorgungsnetzes fiihren

Indicator sign

trough 90 ° Und anSChlieBen.

Zeichnungsausschnitt Anschluss der Narkosegas-
absaugung

e Anschliisse auf sicheren und dichten Sitz
prufen

Druck- und Dichtigkeitsprifung

Verrohrung auf Undichtigkeiten Gberprufen, indem Druck auf die Anlage gegeben
wird.

Im Normalfall ist die Versorgungsluft der Narkosegasabsaugung an das
Versorgungsnetz der medizinische Druckluft 5 bar angeschlossen.

Die Enden der Rohrleitungen, auch die der med. Gasentnahmestellen fiir Druckluft 5
bar, missen verschlossen sein.

Die maximal zuldssige Leckrate muss der DIN EN I1SO 7396-1 bzw. -2 entsprechen.
Nach der erfolgreichen Druck- und Dichtigkeitsprifung erfolgt das Verputzen bzw.
abschlieRende Beplanken der Wand.

WARNUNG!

Bei der Dichtigkeitsprifung dirfen keine aggressiven Lecksuchmittel
V4 ﬁ \ verwendet werden, weil sie die Metalloberflache angreifen.

Uberschiissiges Lecksuchmittel muss entfernt werden.
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Montage der Steckeraufnahme
Druckluftzuleitung 12 3

|
16 7 89 10 11 12\V13 14
Explosionszeichnung

e  Aufschriften und die Befestigung der Rohre prifen
e Befestigung des Unterputzkastens prifen

e Schutzblech (1) und Abdrickplatte (9) nach lésen der Schrauben (2) und (8)
abnehmen

e Druckluftzuleitung durch kurzzeitiges 6ffnen des entsprechenden Absperrventils
durchblasen

e zwei O-Ringe (7) einlegen

e Steckkupplung (10) einsetzen und mit Schrauben (11) befestigen
Ausfihrung EN: die beiden Schrauben sind Spezialanfertigungen, welche im
Nachgang die Entriegelungshilse fiihren. Zwingend die beiliegende Montagehilfe
vewenden, um das Innensechskant nicht zu beschéadigen.

e Réndellberwurfmutter (4) abschrauben und auf den Schlauch (3) schieben

e Schauzeichen (5) durch aufstecken des Schlauches (3) sowie festziehen der
Uberwurfmutter (4) anschlief3en

e  Abdeckplatte (6) mit den Schrauben (14) befestigen

e Ausfiihrung EN: die Entriegelungshiilse aufstecken und mit beiliegendem O-Ring
sichern

e  Druckluftzufuhr am zugehdrigen Absperrventil 6ffnen

e Kontrolle der EST auf Sauberkeit

e Befestigung der EST prifen

Funktions- und Dichtigkeitsprufungen

WARNUNG!

Funktions- und Dichtheitsprifung mit eingesteckter Prifarmatur
Zﬁ& durchfiuhren. Unterscheidung der Einstellung nach den beiden

Narkosegerateklassen.

gemald DIN 13252

Priifaufbau Steckkupplung = NGA Stecker = Prufschlauch = Rotameter

e Ansaugmenge, die 50 I/min betragen soll, prufen (mit Prifschlauch ohne
Nebenluftbohrung 1,5 m ohne Blende)

e gof durch drehen an der Einstellschraube (12) drosseln (nach links ,,auf*, nach
rechts ,,zu®).
e Dichtheit prufen
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5.2

gemal EN 740/ 1SO 8835 Typ 1L

Prufaufbau: Steckkupplung = NGA-Stecker = Prifschlauch = Blende (Druckabfall

1 kPa bei 50 I/min) = Rotameter

e Ansaugmenge, die 50 I/min betragen soll, prifen (mit Prufschlauch ohne
Nebenluftbohrung 1,5 m mit Blende)

e ggf. durch drehen an der Einstellschraube (12) drosseln (nach links ,,auf*, nach
rechts ,,zu‘).

e Dichtheit prufen

WARNUNG!
A Hierzu keine aggressiven Lecksuchmittel verwenden, da diese die
Metalloberflache angreifen. Uberschiissiges Lecksuchmittel entfernen.

Fertigmontage

e  Abdeckplatte (6) aufsetzen und Schrauben (14) anziehen

e  Schild (13) aufkleben

e  bei Ausfiihrung EN Entriegelugshulse (16) aufstecken und mit O-Ring (17) sichern

HINWEIS!
i 1 Auf geeignete Schlauchanordnung achten, damit kein Knick entstehen
kann. Ggf. den Schlauch entsprechend kurzen.

Endprufung
e Mit ES die mechanische Funktion der EST prifen (Ein- und Auskoppelvorgang)
e  Prifen ob das Schauzeichen den Betrieb der Absaugung anzeigt

EST_NGA-EN Typ 1L EST_NGA-C, EST_NGA-E

Erhdhen der Saugleistung bei Altanlagen (Tausch der Einschraubdtise)
e Schrauben (14) l16sen und Abdeckplatte (6) abnehmen
e alte Einschraubdiise 5750 0318 (15) durch neue Einschraubdiise 5743 1652 ersetzen

WARNUNG!

é Funktions- und Dichtheitsprifung  mit  eingesteckter  Prifarmatur
durchfuhren. Unterscheidung der Einstellung nach den beiden
Narkosegeratenklassen (siehe Kapiel 2.2).
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Umrustung
Umristung EST NGA-C und -E auf EN Typ 1L

Druckluftzuleitung

45 6

15 7 89 10 1 12
Explosionszeichnung

Druckluftanlage des betroffenen Bereichs drucklos schalten.

Treibluftdruck durch einstecken eines Steckers in die NGA oder Druckluft-
entnahmestelle entlasten

Alte Abdeckplatte und Steckeraufnahme demontieren

Aufschriften und die Befestigung der Rohre priifen

Befestigung des Unterputzkastens prifen

Im Sockel integrierte Diise (links unten) durch die im Umristsatz enthaltene ersetzen
Die beiden O-Ringe (7) einlegen

Steckkupplung (10) einsetzen und mit Schrauben (11) befestigen

Ausfihrung EN: die beiden Schrauben sind Spezialanfertigungen, welche im
Nachgang die Entriegelungshiilse fuhren. Zwingend die beiliegende Montagehilfe
vewenden, um das Innensechskant nicht zu beschadigen

Randeltuberwurfmutter (4) abschrauben und auf den Schlauch (3) schieben
Schauzeichen (5) durch aufstecken des Schlauches (3) sowie festziehen der
Uberwurfmutter (4) anschlieRen

Druckluftzufuhr am zugehdrigen Absperrventil 6ffnen

Kontrolle der EST auf Sauberkeit

Befestigung der EST prifen

GEFAHR!
A Vor dem Absperren der medizinischen Gasversorgung vergewissern Sie
sich, dass kein Patient durch den Eingriff gefédhrdet wird.

Funktions- und Dichtigkeitsprufungen

WARNUNG!

Q Funktions- und Dichtheitsprifung mit eingesteckter Prufarmatur
durchfiihren. Unterscheidung der Einstellung nach den beiden
Narkosegerateklassen.
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gemafl DIN 13252

Prufaufbau: Steckkupplung = NGA Stecker = Priifschlauch = Rotameter

e Ansaugmenge, die 50 I/min betragen soll, prifen (mit Prifschlauch ohne
Nebenluftbohrung 1,5 m ohne Blende)

e ggof. durch drehen an der Einstellschraube (12) drosseln (nach links ,,auf, nach
rechts ,,zu*).

e Dichtheit prifen

gemal EN 740/ 1SO 8835 Typ 1L

Prufaufbau: Steckkupplung = NGA-Stecker = Prifschlauch = Blende (Druckabfall

1 kPa bei 50 I/min) = Rotameter

e Ansaugmenge, die 50 I/min betragen soll, priifen (mit Prifschlauch ohne
Nebenluftbohrung 1,5 m mit Blende)

e gof. durch drehen an der Einstellschraube (12) drosseln (nach links ,,auf”, nach
rechts ,,zu‘).

e Dichtheit prufen

WARNUNG!
A Hierzu keine aggressiven Lecksuchmittel verwenden, da diese die
Metalloberflache angreifen. Uberschissiges Lecksuchmittel entfernen.

Fertigmontage

e  Abdeckplatte (6) aufsetzen und Schrauben (14) anziehen

e  Schild (13) aufkleben

e  bei Ausfiihrung EN Entriegelugshulse (16) aufstecken und mit O-Ring (17) sichern

HINWEIS!
1 Auf geeignete Schlauchanordnung achten, damit kein Knick entstehen
kann. Ggf. den Schlauch entsprechend kiirzen.

Endprifung

e Mit dem Entnahmestecker die mechanische Funktion der Entnahmestelle prifen
(Ein- und Auskoppelvorgang).

e Prifen ob das Schauzeichen den Betrieb der Absaugung anzeigt.
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Prafungen
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ACHTUNG!
Prifungen gem. DIN EN ISO 7396-1 bzw. -2 durchfihren.

GEFAHR!

Schaumbildende Mittel durfen keinesfalls zur Dichtigkeitsprifung
benutzt werden, da Rickstande dieses Mittels in spater angeschlossene
Gerate gelangen konnten.

> B P

GEFAHR!
Vor dem Absperren der medizinischen Gasversorgung vergewissern Sie
sich, dass kein Patient durch den Eingriff gefahrdet wird.

Einzelteile
REF-Nr. Benennung
5743 1617 Steckeraufnahme AGFS EN
5743 1491 Steckeraufnahme NGA C
5750 0347 Steckeraufnahme NGA E
5743 1649 Unterputzkasten mit Ejektorflansch
5750 8089 Wandeinbausatz C
5750 8090 Wandeinbausatz E
5750 8093 Ejektor
5750 0321 Flansch
5743 1650 Ejektorflansch
5752 0964 Schild Narkosegas FN
5743 1651 Befestigungssatz fiir Kanaleinbau
5750 0046 Schauzeichnen komplett
5743 1641 Entriegelungshiilse FN
5743 1618 Entriegelungshilse 1ISO 32
5743 1642 Abdeckplattenbausatz AGFS
5743 1643 Verlangerungsflansch 6 mm
5743 1644 Verlangerungsflansch 10 mm
5743 1648 Verlangerungsflansch 13 mm
5743 1645 Verlangerungsflansch 15 mm
5743 1646 Verlangerungsflansch 20 mm
9000 1139 Verlangerungsflansch 25 mm
9000 1140 Verlangerungsflansch 30 mm
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