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NORMAL DRIFT:
Gassforsyning fra sentralgassanlegget. Ventilene V1, V2 og V3 skal stå åpne.
NB! Når ventilen er åpen vil skapdøren kunne lukkes som normalt. Hvis  

Vi har Trykkvakt både på Intensiv og Postoperativ

VED SVIKT I OKSYGENTILFØRSEL 

• Steng ventil merket V1, merket med Oksygen

• Kople hvit reservegasslange fra oksygenflaske til hurtigkobling C1

• Åpne ventil reservegassflaske

• Kontroller gassflaskens innholdsmanometer regelmessig. Bytt gassflasken når trykket viser ca 15-20 
bar

VED SVIKT I LUFT-TILFØRSEL

• Steng ventil merket V3, merket med Luft

• Kople sort/hvit reservegasslange fra oksygenflaske til hurtigkobling C3

• Åpne ventil reservegassflaske

• Kontroller gassflaskens innholdsmanometer regelmessig. Bytt gassflasken når trykket viser ca 15-20 
bar

• Kontakt teknisk avdeling: mob 91 68 51 08 (døgnvakt)
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Kryssreferanser
  

Eksterne referanser
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