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fr Botte de marche a montants latéraux rigides, version courte ou version longue..
en Walking boots with a rigid side shell - tall or short version
de Unterschenkel-FuBorthese mit steifen Seitenstitzen, kurz oder lang
nl Walker met laterale, rigide staanders, korte uitvoering of lange uitvoering.

it Stivale da deambulazione con scocca laterale rigida, versione corta o versione lunga

es Bota de caminar con montantes laterales rigidos, version corta o version larga...............coeeeeeeee. 5
pt Bota de caminhada com suportes laterais rigidos, versdo curta ou versdo Ionga...........c....oeeeeee 5
da Stettestovle med stive stivereisiden, i kort eller lang udgave 6
fi Kokonaan jaykkarunkoinen kévelysaapas, lyhyt tai pitka malli 6
sv Fotstod med styvt lateralt skal, kort eller lang version 6
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NdapOnkag NOSOKVNULKAG, HE AKAUMTEG MAEUPLKEG PABAOUG,
KovTh ékdoon H WNAnA ékdoon 7
cs Fixacniortéza s pevnymi bo¢nimi vyztuhami, krétka nebo dlouha verze 7
pl But ortopedyczny ze sztywnymi wzmocnieniami bocznymi, wersja krétka lub wersja dtuga....8
Iv Pastaigu zabaks ar stingriem sanu balstiem, isa vai gara versija 8

It Pripu¢iamas eiti padedantis jtvaras standZiu korpusu, ilgas arba trumpas ... 8
et Jaikade kilgtugedega tugisaabas, lthike v&i pikk variant 9
sl Skorenjs trdima stranskima opornikoma v kratki ali dalj3i razlicici 9

sk Clenkova dlaha s pevnymi postrannymi dlahami, kratka alebo diha verzia ..
hu Jardtalpas bokarogzité oldalmerevitével, rovid vagy hosszu kivitelben
bg Oprte3sa3a xoaeHe TvM,60TyLL" C TBbPAU CTPAHWUYHU OMOPU, KbC UMW AbJTbI MOLEN. ........... 10
ro Cizma cu montanti laterali rigizi, versiunea scurta sau lunga 1
ru Canor ans xofbbbl C XXECTKUMU GOKOBbIMU CTOMKaMU, KOPOTKas MU A/IMHHAS BEPCUS.......

hr Cizmas &vrstim kalupom, kratka ili duga verzija
zh REABERSTH , ERAKRK
ar ahgbw3|oﬁ‘aﬁmxwaybbln¢)&oq&dcb
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fr Taille - Pointure européenne

en | Size - European shoe size

de | GroBe - Européische SchuhgroBe

nl Maat - Europese schoenmaat

it Taglia - Numero di scarpa europeo

es | Talla-Numero de pie europeo

pt | Tamanho - Numero do sapato europeu

da | Sterrelse - Europeeisk starrelse

fi Koko - Kengén koko (EU)

sv | Storlek - Europeisk storlek

el MéyeBog - Eupwnaikd voupgpo unodnpdtwyv

cs | Velikost - Velikost obuvi (Evropa)

pl Rozmiar - Europejska numeracja obuwia

Iv Izmérs - Eiropas izmérs

It Dydis - Europos avalynés dydis

et | Suurus - Suurus Euroopa ststeemis

sl Velikost - Velikost Evropa

sk | Velkost - Eurdpska velkost topanok

hu | Méret - Eurdpai cipéméret

bg | Pasmep - EBponeiicku pasmep Ha obyBkaTa

ro | Marime - Marime europeana

ru | Pasmep - EBponeiickuit pasmep

hr | Veli¢ina - Europski broj cipela

zh | REB-EB (K
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ar | 0,99 Gulisll - Gulaall

fr Stabilisation Immobilisation
en | Stabilisation Immobilisation
de | Stabilisierung Ruhigstellung

nl Stabilisatie Immobilisatie

it Stabilizzazione Immobilizzazione
es | Estabilizacion Inmovilizacion

pt | Estabilizacdo Imobilizacdo

da | Stabilisering Stotte

fi Stabiloi Immobilisoi

sv | Stabilisering Immobilisering
el | Xtabeponoinon Akwvntonoinon
cs | Stabilizace Znehybnéni

pl | Stabilizacja Unieruchomienie
Iv | Stabilizésana Imobilizacija

It Stabilizavimas Imobilizavimas
et | Stabiliseerimine Liikumatuks muutmine
sl Stabiliziranje Imobilizacija

sk | Stabilizacia Imobilizacia

hu | Stabilizalas Rogzités

bg | Crabunusauus O6e3nBuxBaHe
ro | Stabilizare Imobilizare

ru | Crabunusaums MMMobunusaums
hr | Stabilizacija Imobilizacija

zh | |RE BEE
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BOTTE DE MARCHE A MONTANTS
LATERAUX RIGIDES

Description/Destination

Botte de marche a montants latéraux rigides permettant

I'immobilisation et la stabilisation du tiers inférieur de la jambe,

de la cheville et du pied.

Le dispositif est destiné uniquement au traitement des indications

listées et a des patients dont les mensurations correspondent au

tableau de tailles.

Composition

Composants rigides : polyamide - caoutchouc - éthyléne-acétate

de vinyle - aluminium - polyuréthanes thermoplastiques -

polypropyléne.

Composants textiles : polyamide - polyuréthane - polyester.

Propriétés/Mode d’action

Immobilisation et stabilisation du tiers inférieur de la jambe, de la

cheville et du pied.

Montants fixes a 90°.

Dorsiflexion du métatarse limitée au minimum.

Semelle incurvée anti-dérapante permettant au patient une

marche naturelle et confortable.

Il s'agit d'un produit bilatéral.

Indications

Immobilisation postopératoire/post-traumatique de la cheville/

du pied.

Entorse sévére de la cheville/du pied.

Fracture stable du tiers inférieur de la jambe (version longue).

Traitement conservateur de la fracture de la cheville/du pied.

Tendinopathie sévere de la cheville/du pied.

Traitement conservateur de la rupture du tendon d'Achille.

Contre-indications

Ne pas utiliser le produit en cas de diagnostic incertain.

Ne pas placer le produit directement en contact avec une peau

lésée.

Ne pas utiliser en cas d'allergie connue a I'un des composants.

Ne pas utiliser en cas de fractures instables ou de fractures de la

partie supérieure du tibia ou du péroné.

Ne pas utiliser pour les patients dont le poids est > 130 kg.

Ne pas utiliser en cas d'antécédents thromboemboliques veineux

majeurs sans traitement thrombo-prophylaxique.

Précautions

Vérifier I'intégrité du dispositif avant chaque utilisation.

Ne pas utiliser le dispositif s'il est endommagé.

Choisir la taille adaptée au patient en se référant au tableau des tailles.

Le choix de la version est laissé a 'appréciation du professionnel

de santé.

Il est recommandé qu’un professionnel de santé supervise la

premiére application.

Se conformer strictement & la prescription et au protocole

d’utilisation préconisé par votre professionnel de santé.

L'usage systématique d’une chaussette haute est recommandé

lors du port du dispositif.

Vérifier la bonne position du chausson et I'absence de pli lors de

sa mise en place dans le dispositif.

Vérifier quotidiennement I'état du membre affecté (avec une

attention particuliére pour les patients ayant un déficit sensoriel).

Ne pas mettre le dispositif en contact direct avec un corps gras

(pommade, créeme...).

Ne pas mettre le dispositif en contact direct avec un pansement.

En cas d'inconfort, de géne importante, de douleur, de variation

du volume du membre, de sensations anormales ou de

changement de couleur des extrémités, retirer le dispositif et

consulter un professionnel de santé.

Ne pas utiliser le dispositif dans un systeme d’imagerie médicale.

Ne pas utiliser le dispositif lors de la conduite d’'un véhicule.

Ne pas exposer le produit a des températures extrémes (> 60°C).

Il est recommandé de serrer de maniére adéquate le dispositif

afin d’assurer une immobilisation sans limitation de la circulation

sanguine. En cas de sensations inhabituelles, desserrer les

sangles et/ou dégonfler les cellules d’air et demander conseil a

un professionnel de santé.

Il est recommandé d'évaluer le risque thromboembolique veineux

avant toute immobilisation. Suivre les conseils d'un professionnel

de santé.

Pour des raisons d’hygiéne et de performance, ne pas réutiliser le

dispositif pour un autre patient.

Sile dispositif entre en contact avec de I'eau, faire sécher la partie

textile et bien essuyer la partie rigide avec un tissu sec.

Une immobilisation prolongée peut parfois entrainer une perte

de tonus musculaire.

Lors de la reprise de la marche, faire attention aux risques de chute.

En cas d'antécédents de troubles veineux ou lymphatiques,

consulter un professionnel de santé.

Effets secondaires indésirables

Ce dispositif peut entrainer des réactions cutanées (rougeurs,

démangeaisons, brllures, cloques...) voire des plaies de sévérités

variables.

Risque possible de thrombose veineuse.

Risque possible de douleurs au niveau du dos suite a la

modification de la démarche.

Tout incident grave survenu en lien avec le dispositif devrait faire

I'objet d’'une notification au fabricant et a I'autorité compétente de

I'Etat Membre dans lequel I'utilisateur et/ou le patient est étabili.

Mode d’emploi/Mise en place

. Sortez la botte de marche de sa housse plastique, détachez les

sangles auto-agrippantes et ouvrez le chausson.

N'enlevez pas les protections présentes sur les montants

latéraux. Celles-ci doivent rester en place pendant les

premiéres étapes de la mise en place.

Asseyez-vous et placez délicatement votre jambe et

votre pied dans le chausson en mousse en vérifiant le

bon positionnement du talon au fond de la botte ®.

Fermez le chausson en mousse en l'appliquant bien autour de

la jambe et du pied ®.

4. Placez le pied dans la coque, et la jambe entre les deux
montants latéraux.

. Pour augmenter la stabilité, les montants peuvent étre
conformés.
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6. Apres vous étre assuré(e) que les montants sont correctement
positionnés, enlevez les protections ©.
L'auto-agrippant situé sur l'intérieur des montants s’accroche
sur le chausson en mousse.

7. Refermez la botte de marche en serrant les sangles auto-
agrippantes de bas ® en haut ®.

8. Essayez de marcher avec la botte pour vérifier le bon
ajustement et le fonctionnement de celle-ci.

9. Retrait de la botte de marche : Desserrez les sangles et ouvrez
le chausson.

Entretien

Produit lavable selon les conditions présentes sur cette notice et

I'étiquetage. Si le dispositif entre en contact avec de I'eau, faire sécher

la partie textile et bien essuyer la partie rigide avec un tissu sec.

Composants rigides :

Lavage avec un chiffon humide pour la partie rigide.

Composants textiles :

Partie textile entierement amovible pour le lavage.

Areplacer aI'endroit initial avant la prochaine utilisation.

Lavage du chausson a la main, a I'eau froide. Ne pas utiliser de

détergents, adoucissants ou de produits agressifs (produits

chlorés...). Ne pas nettoyer a sec. Ne pas utiliser de séche-linge.

Ne pas repasser. Essorer par pression. Sécher a plat. Sécher loin

d’une source directe de chaleur (radiateur, soleil...).

Stockage

Stocker a température ambiante, de préférence dans I'emballage

d’origine.

Elimination

Eliminer conformément a la réglementation locale en vigueur.

Premier marquage CE : 2020

Conserver ces instructions d'utilisation.
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WALKING BOOT WITH RIGID SIDE UPRIGHTS

Description/Destination

Walking boot with rigid side uprights to immobilize and stabilize
the lower third of the leg, ankle and foot.

The device is intended only for the treatment of the indications
listed and for patients whose measurements correspond to the
sizing table.

Composition

Rigid components: polyamide - rubber - ethylene vinyl acetate -
aluminium - thermoplastic polyurethane - polypropylene.

Textile components: polyamide - polyurethane - polyester.
Properties/Mode of action

Immobilizes and stabilizes the lower third of the leg, ankle and foot.
90° rigid uprights on both sides.

Designed to ensure minimal dorsiflexion of the metatarsal bone.
Curved, anti-slip sole that offers patients a natural, comfortable
walking motion.

Product can be worn on either foot.

Indications

Ankle/foot post-operative/post-traumatic immobilization.
Severe ankle/foot sprain.

Stable fracture of the lower third of the leg (tall version).
Conservative treatment of ankle/foot fracture.

Ankle/foot severe tendinopathy.

Conservative treatment of Achilles tendon rupture.
Contraindications

Do not use the product if the diagnosis has not been confirmed.
Do not apply the product in direct contact with broken skin.

Do not use in the event of known allergy to any of the components.
Do not use in the event of unstable fractures or fractures of the
upper part of the tibia or fibula.

Do not use for patients weighing > 130 kg / 300lbs.

Do not use in the event of major venous thromboembolic history
without thromboprophylaxis.

Precautions

Verify the product’s integrity before every use.

Do not use the device if it is damaged.

Choose the appropriate size to fit the patient, referring to the
size chart.

The choice of the device version is at the discretion of the
healthcare professional.

It is recommended that a healthcare professional supervises the
first application.

Strictly comply with your healthcare professional’s prescription
and recommendations for use.

The systematic use of a long sock is recommended when wearing
the device.

Ensure correct position and avoid folds when placing foam liner
in the device.

Check the condition of the affected limb daily (with particular
attention for patients with sensory deficit).

Do not bring the product into direct contact with greasy
substances (ointment, cream, etc.).

Do not bring the product into direct contact with a dressing.

In the event of discomfort, significant hindrance, pain, variation
in limb volume, abnormal sensations or change in colour of
the extremities, remove the device and consult a healthcare
professional.

Do not wear the device in a medical imaging machine.

Do not wear the device when driving a vehicle.

Do not expose the product to extreme temperatures (> 60°C).

It is recommended to adequately tighten the device to achieve
immobilisation without restricting blood circulation. In the event
of pain, tingling or numbness, loosen the straps or deflate the air
pads and ask a healthcare professional for advice.

It is recommended that the venous thromboembolic risk be
assessed before any immobilisation is indicated. Follow the advice
of a healthcare professional.

For hygiene and performance reasons, do not re-use the product
foranother patient.

If the device comes into contact with water, dry the textile part
and wipe the rigid part well with a dry cloth.

Prolonged immobilisation can sometimes cause muscle weakness.
When resuming walking, be careful of risks of falling.

In case of history of venous or lymphatic disorders, consult a
healthcare professional.

Undesirable side-effect

This device can cause skin reactions (redness, itching, burns,

blisters...) orwounds of various degrees of severity.

Possible risk of venous thrombosis.

Possible risk of back pain due to gait pattern modification.

Any serious incidents occurring related to the device should be

reported to the manufacturer and to the competent authority of

the Member State in which the user and/or patient is resident.

Instructions for use/Application

. Take the walking boot out of its plastic cover, unfasten the self-

fastening straps and open the liner.

Do not remove the protections from the side uprights. They

must remain in place while you put the boot on.

Sit down and carefully place your lowerleg and foot in the foam

liner, checking that your heel is correctly positioned at the

bottom of the boot ®. Close the foam liner, applying it firmly

around the lower leg and foot ®.

. Place your foot in the shell and your leg between the two side

uprights.

For greater stability, the uprights can be adjusted.

. Once you have checked that the side uprights are properly
positioned, you can remove the protections ©.

The self-fastening surface on the inner part of the uprights
attaches to the foam liner.
Fasten the walking boot again, tightening the self-fastening
straps from bottom ® to top ®.

. Try walking with the boot to check that it fits properly and that
it is working correctly.

9. Taking off the walking boot: Loosen the straps and open the liner.

Garment care

Product can be washed in accordance with the conditions shown

on this instruction leaflet and on the label. If the device comes

into contact with water, dry the textile part and wipe the rigid part

well with a dry cloth.

Rigid components:

Wash the rigid part with a moist cloth.

Textile components:

The soft part can be fully removed for washing.

Replace in the original location before next use.

Hand wash the liner in cold water. Do not use detergents, fabric

softeners or aggressive products (products containing chlorine).

Do not dry clean. Do not tumble-dry. Do not iron. Squeeze out

excess water. Dry flat. Dry away from any direct heat source

(radiator, sun, etc.).

Storage

Store at room temperature, preferably in the original packaging.

Disposal

Dispose of in accordance with local regulations.
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Keep these instructions for use.
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UNTERSCHENKEL-FUSSORTHESE MIT
STEIFEN SEITENSTUTZEN

Beschreibung/Zweckbestimmung

Unterschenkel-FuBorthese mit steifen Seitenstutzen fir die
Ruhigstellung und Stabilisierung des unteren Drittels des Beins,
des Kndchels und des FuBes.

Das Produkt ist ausschlieBlich fur die Behandlung der
aufgefihrten Indikationen und fur Patienten vorgesehen, deren
KorpermaBe der GroBentabelle entsprechen.
Zusammensetzung

Feste Komponenten: Polyamid - Gummi - Ethylen-Vinylacetat -
Aluminium - Thermoplastische Polyurethane - Polypropylen.
Textilkomponenten: Polyamid - Polyurethan - Polyester.
Eigenschaften/Wirkweise

Ruhigstellung und Stabilisierung des unteren Drittels des Beins,
des Kndchels und des FuBes.

Steife Seitenstiitzen im 90°-Winkel.

Auf ein Minimum beschréankte Dorsalextension des
MittelfuBknochens.

Geschwungene Antirutsch-Sohle fur einen naturlichen und
komfortablen Gang.

Beidseitig tragbares Produkt.

Indikationen

Postoperative/posttraumatische Ruhigstellung des Knéchels/
FuBes.

Schwere Verstauchung des Kndchels/des FuBes.

Stabiler Bruch im unteren Drittel des Beines (langes Modell).
Konservative Behandlung eines Bruchs des Knéchels/des FuBes.
Schwere Tendinopathie des Kndchels/des FuBes.

Konservative Behandlung eines Achillessehnenrisses.
Gegenanzeigen

Verwenden Sie das Produkt nicht bei einer unsicheren Diagnose.
Das Produkt nicht direkt auf geschadigter Haut anwenden.

Das Produkt bei einer bekannten Allergie gegen einen der
Bestandteile nicht anwenden.

Das Produkt nicht bei instabilen Briichen oder Briichen im oberen
Schien- oder Wadenbeinbereich anwenden.

Das Produkt nicht bei Patienten mit einem Gewicht > 130 kg
anwenden.

Nicht anwenden, wenn in der Vorgeschichte eine schwere vendse
Thromboembolie ohne Thromboseprophylaxe aufgetreten ist.
VorsichtsmaBnahmen

Vor jeder Verwendung die Unversehrtheit des Produkts
Uberprifen.

Das Produkt nicht verwenden, wenn es beschédigt ist.

Die fur den Patienten geeignete GroBe anhand der GréBentabelle
auswahlen.

Die Wahl des Modells bleibt der medizinischen Fachkraft
Uberlassen.

Es wird empfohlen, die erste Anwendung unter der Aufsicht einer
medizinischen Fachkraft durchzufiihren.

Die von der medizinischen Fachkraft empfohlenen Verordnungen
und Empfehlungen sind strikt einzuhalten.

Beim Tragen des Produkts wird die systematische Verwendung
eines Kniestrumpfes empfohlen.

Beim Anlegen des Produkts die Position des FuBlings und die
Vermeidung von Faltenbildung prufen.



Den Zustand der betroffenen GliedmaBen téglich prifen

(mit besonderer Aufmerksamkeit bei Patienten mit einem

sensorischen Defizit).

Das Produkt nicht in direkten Kontakt mit einer fettigen

Materialien (Salbe, Creme usw.) bringen.

Das Produkt nicht in direkten Kontakt mit einer Wundauflage

bringen.

Bei Unwobhlsein, UbermaBigem Beschwerden, Schmerzen, einer

Anderung des Volumens der GliedmaBen, ungewshnlichen

Empfindungen oder einer Verfarbung der Extremitaten das

Produkt abnehmen und eine medizinische Fachkraft um Rat

fragen.

Das Produkt nicht in einem medizinischen Bildgebungssystem

verwenden.

Das Produkt nicht beim Fiihren eines Fahrzeugs verwenden.

Das Produkt keinen extremen Temperaturen aussetzen (> 60 °C).

Es wird empfohlen, das Produkt in angemessener Weise

festzuziehen, um eine Immobilisation ohne Beeintréachtigung

des Blutkreislaufes zu gewahrleisten. Bei ungewdhnlichen

Empfindungen die Gurte I6sen und/oder die Luftzellen entliften

und eine medizinische Fachkraft um Rat fragen.

Es wird empfohlen, vor der Ruhigstellung das Risiko einer

Venenthrombose zu bewerten. Folgen Sie den Empfehlungen

einer Gesundheitsfachkraft.

Das Produkt darf aus hygienischen und leistungsbezogenen

Grinden nicht fur einen anderen Patienten wiederverwendet

werden.

Wenn das Produkt mit Wasser in Kontakt kommt, den textilen Teil

trocknen und den festen Teil mit einem trockenen Tuch sorgféltig

abwischen.

Eine langere Immobilisation kann eine Verminderung des

Muskeltonus zur Folge haben.

Bei der Wiederaufnahme des Gehens auf das Sturzrisiko achten.

Beivendsen oder lymphatischen Stérungen in der Vorgeschichte

ist eine medizinische Fachkraft zu Rate zu ziehen.

Unerwiinschte Nebenwirkungen

Dieses Produkt kann Hautreaktionen (Rétungen, Juckreiz,

Verbrennungen, Blasen usw.) oder sogar Wunden mit

unterschiedlichem Schweregrad verursachen.

Mégliches Risiko vendser Thrombosen.

Méogliches Risiko von Schmerzen im Rucken durch eine

Verdnderung des Gangbildes.

Jegliche schweren Zwischenfélle in Verbindung mit diesem

Produkt missen dem Hersteller und der zustdndigen Behorde

des Mitgliedsstaates, indem der Nutzer und/oder der Patient

niedergelassen sind, gemeldet werden.

Gebrauchsanweisung/Anlegetechnik

. Die Unterschenkel-FuBorthese aus dem Kunststoffbeutel
entnehmen, die Klettverschlussgurte und den Innenschuh
offnen.

. Schaumstoffpolster an den Seitenstiitzen nicht entfernen. Die
Schaumstoffpolster mussen zu Beginn des Anlegens in ihrer
Position verbleiben.

In sitzender Position mit FuB und Bein in den Schaumstoff-
Innenschuh steigen und dabei darauf achten, dass die
Ferse im hinteren Teil der Orthese ® korrekt platziert ist.
Den Schaumstoff-Innenschuh schlieBen und dabei darauf
achten, dass er das Bein und den FuB richtig umgibt ®.
Platzieren Sie den FuB in der Schale und das Bein zwischen
den beiden Seitenstitzen.

Fureine erhohte Stabilitat konnen die Seitenstitzen angepasst
werden.

Nachdem sichergestellt ist, dass die Seitenstitzen korrekt
positioniert sind, nehmen Sie die Schaumstoffpolster ab ©.

Der Klettverschluss auf der Innenseite der Seitenstitzen haftet

am Schaumstoff-Innenschuh.

Die Unterschenkel-FuBorthese durch Anziehen der Klettgurte
von unten ® nach oben ® verschlieBen.

Die optimale Einstellung und Funktion der Orthese bei einem
Gehversuch prifen.

Ablegen der Unterschenkel-FuBorthese: Losen Sie die Gurte
und &ffnen Sie den Innenschuh.
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Pflege

Das Produkt entsprechend den Bedingungen in dieser
Gebrauchsanweisung und der Etikettierung waschen. Wenn
das Produkt mit Wasser in Kontakt kommt, den textilen Teil
trocknen und den festen Teil mit einem trockenen Tuch sorgféltig
abwischen.

Feste Komponenten:

Den festen Teil mit einem feuchten Tuch reinigen.
Textilkomponenten:

Der textile Teil ist zum Waschen vollkommen herausnehmbar.
Vorder nachsten Anwendung mussen diese wieder in die Taschen
eingeschoben werden.

Handwasche des Schaumstoff-Innenschuhs mit kaltem Wasser.
Keine Reinigungsmittel, Weichspuler oder aggressive Produkte
(chlorhaltige Produkte o. A.) verwenden. Keine Trockenreinigung.
Nichtim Trockner trocknen. Nicht bigeln. Wasser gut ausdricken.
Flach ausgebreitet trocknen. Fern von direkten Warmequellen
(Heizkorper, Sonne usw.) trocknen lassen.

Aufbewahrung

Bei Raumtemperatur und vorzugsweise in der Originalverpackung
aufbewahren.

Entsorgung

Den 6rtlich geltenden Vorschriften entsprechend entsorgen.

Diese Verwendungshinweise aufbewahren.
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WALKER MET LATERALE, RIGIDE STAANDERS

Omschrijving/Gebruik

Walker met laterale, rigide staanders, voor immobilisatie en
stabilisatie van het onderste derde deel van het been, de enkel
en de voet.

Het hulpmiddel is alleen bedoeld voor de behandeling van
de genoemde indicaties en voor patiénten van wie de maten
overeenkomen met de maattabel.

Samenstelling

Rigide componenten: polyamide - rubber - ethyleenvinylacetaat -
aluminium - thermoplastische polyurethanen - polypropyleen.
Textielcomponenten: polyamide - polyurethaan - polyester.
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Eigenschappen/Werking

Immobilisatie en stabilisatie van het onderste derde deel van het

been, de enkel en de voet.

Staanders ingesteld op 90°.

Dorsaalflexie van metatarsus tot minimum beperkt.

Voorgevormde antislipzool waardoor de patiént op een natuurlijke

en comfortabele manier kan lopen.

Het is een bilateraal product.

Indicaties

Postoperatieve/posttraumatische immobilisatie van de voet/

enkel.

Ernstige verstuiking van enkel/voet.

Stabiele onderbeenfractuur (1/3, lange variant).

Conservatieve behandeling van enkel-/voetfractuur.

Ernstige tendinopathie van de enkel/voet.

Conservatieve behandeling van achillespeesruptuur.

Contra-indicaties

Gebruik het hulpmiddel niet indien de diagnose onduidelijk is.

Laat het hulpmiddel niet in direct contact komen met een

beschadigde huid.

Gebruik het hulpmiddel niet in geval van bekende allergieén voor

een van de componenten.

Gebruik het hulpmiddel niet indien sprake is van instabiele

fracturen of fracturen van het bovenste deel van het scheenbeen

of het kuitbeen.

Gebruik het hulpmiddel niet bij patiénten met een gewicht van

meer dan 130 kg.

Niet gebruiken bij grote veneuze trombo-embolische

aandoeningen zonder trombo-profylactische behandeling.

Voorzorgsmaatregelen

Controleer de betrouwbaarheid van het hulpmiddel véor elk

gebruik.

Gebruik het hulpmiddel niet als het beschadigd is.

Kies de juiste maat voor de patiént aan de hand van de maattabel.

Welke variant nodig is mag uitsluitend door een zorgprofessional

worden beoordeeld.

Het wordt aanbevolen dat een zorgprofessional meekijkt bij de

eerste toepassing.

Houd u strikt aan de voorschriften en de gebruiksinstructies van

uw zorgprofessional.

Het systematisch dragen van een lange sok wordt aanbevolen

tijdens het dragen van het hulpmiddel.

Zorg dat de sok goed zit een geen vouwen heeft bij het aantrekken

van het hupmiddel.

Controleer dagelijks de toestand van de aangedane ledemaat

(met speciale aandacht voor patiénten met een sensorische

beperking).

Voorkom direct contact van het hulpmiddel met vettige stoffen

(zalf, creme, enz.).

Laat het hulpmiddel niet in direct contact komen met verband.

In geval van ongemak, aanzienlijke hinder, pijn, verschil in omvang

van de ledematen, een abnormaal gevoel of verandering in de

kleur van de ledematen, verwijder het hulpmiddel en neem

contact op met een zorgprofessional.

Houd het hulpmiddel uit de buurt van medische beeldvormende

apparatuur.

Draag het hulpmiddel niet tijldens het besturen van een voertuig.

Stel het hulpmiddel niet bloot aan extreme temperaturen (> 60°C).

Het wordt aanbevolen om het hulpmiddel voldoende aan te

spannen voor goede immobilisatie zonder dat de bloedsomloop

wordt beperkt. In geval een abnormaal gevoel, de banden

losmaken en/of de luchtcellen laten leeglopen en professioneel

advies inwinnen.

Het is aanbevolen om het veneus trombo-embolisch risico

te evalueren voor elke immobilisatie. Het advies van een

zorgverlener volgen.

Om hygiénische redenen en omwille van de prestatiekwaliteit

mag het hulpmiddel niet door andere patiénten worden gebruikt.

Indien het hulpmiddel in contact komt met water, droogt u het

stoffen deel af en veegt u het rigide deel goed droog met een

droge doek.

Langdurige immobilisatie kan soms leiden tot verzwakking van

de spieren.

Houd bij het opnieuw beginnen met lopen rekening met het risico

op vallen.

Indien in het verleden veneuze of lymfatische aandoeningen zijn

geconstateerd, raadpleeg dan een zorgprofessional.

Ongewenste bijwerkingen

Dit hulpmiddel kan huidreacties (roodheid, jeuk, branderigheid,

blaren, enz.) of zelfs wonden in verschillende mate van ernst

veroorzaken.

Mogelijk risico op veneuze trombose.

Mogelijk risico op rugpijn door ander looppatroon.

Elk ernstig voorval met betrekking tot het hulpmiddel moet

worden gemeld aan de fabrikant en aan de bevoegde autoriteit

van de lidstaat waar de gebruiker en/of patiént is gevestigd.

Gebruiksaanwijzing

1. Haal de walker uit de kunststof huls, maak de klittenbanden

los, en open de binnenschoen.

. Verwijder de bescherming op de laterale staanders niet.

Deze bescherming moet tijdens de eerste stappen van het

aantrekken blijven zitten.

Ga zitten en plaats uw been en voet voorzichtig in de

schuimrubber binnenschoen terwijl u de gepaste positie voor de

hiel in de walker vindt ®. Sluit de schuimrubberen binnenschoen

en pas deze goed aan rond het been en de voet ®.

Plaats de voet in de schaal, en het been tussen de twee laterale

staanders.

Om de stabiliteit te verhogen, kunnen de staanders worden

aangepast.

Als u er zeker van bent dat de staanders goed zitten, kunt u de

bescherming verwijderen ©.

Het klittenband aan de binnenkant van de staanders haakt aan

de schuimrubberen binnenschoen.

Sluit de walker door de klittenbanden aan te spannen van

beneden ® naar boven ®.

. Probeer met de walker te lopen om de goede aanspanning en

de juiste werking ervan te controleren.

9. De walker uitdoen: Maak de klittenbandsluitingen los en open

de binnenschoen.
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Verzorging

Het hulpmiddel kan worden gewassen volgens de voorschriften in
deze bijsluiter en op het etiket. Indien het hulpmiddel in contact
komt met water, droogt u het stoffen deel af en veegt u het rigide
deel goed droog met een droge doek.

Rigide componenten:

Reinig het rigide gedeelte met een vochtige doek.
Textielcomponenten:

Textieldeel geheel verwijderbaar voor het wassen.

Terug op de oorspronkelijke plaats bevestigen voor het volgende
gebruik.

De binnenschoen met de hand wassen, in koud water. Gebruik
geen reinigingsmiddelen, weekmakers of agressieve middelen
(chloorproducten, enz.). Niet stomen. Niet in de wasdroger. Niet
strijken. Overtollig water uitwringen. Liggend laten drogen. Uit
de buurt van warmtebronnen laten drogen (radiator, zon, enz.).
Bewaaradvies

Bewaren op kamertemperatuur, bij voorkeur in de originele
verpakking.

Verwijdering

Voer het hulpmiddel af in overeenstemming met de plaatselijke
voorschriften.

Bewaar deze gebruiksinstructies.
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STIVALE DA DEAMBULAZIONE CON
SCOCCA LATERALE RIGIDA

Descrizione/Destinazione d‘uso

Stivale con scocca laterale rigida che permette il sostegno e la
protezione del terzo inferiore della gamba, della caviglia e del
piede.

Il dispositivo & destinato esclusivamente al trattamento delle
patologie elencate e ai pazienti le cui misure corrispondono a
quelle riportate nella relativa tabella.

Composizione

Componenti rigidi: poliammide - gomma - etilene vinilacetato -
alluminio - poliuretani termoplastici - polipropilene.

Componenti tessili: poliammide - poliuretano - poliestere.
Proprieta/Modalita di funzionamento

Immobilizzazione e la stabilizzazione del terzo inferiore della
gamba, della caviglia e del piede.

Scocca fissa a 90°.

Dorsiflessione del metatarso limitata al massimo.

Suola curva antiscivolo che consente al paziente di camminare in
modo naturale e confortevole.

Sitratta di un prodotto bilaterale.

Indicazioni

Immobilizzazione postoperatoria/post-traumatica della caviglia/
del piede.

Distorsione grave della caviglia/del piede.

Frattura stabile del terzo inferiore della gamba (versione lunga).
Trattamento conservativo della frattura della caviglia/del piede.
Tendinopatia grave della caviglia/del piede.

Trattamento conservativo della rottura del tendine d'Achille.
Controindicazioni

Non utilizzare il prodotto in caso di incertezza della diagnosi.
Non mettere il prodotto a contatto diretto con la pelle lesa.

Non utilizzare in caso di allergia nota a uno dei componenti.

Non utilizzare in caso di fratture instabili o fratture della parte
superiore della tibia o del perone.

Non utilizzare su pazienti di peso superiore a 130 kg.

Non usare in caso di anamnesi di tromboembolismo venoso
maggiore senza trattamento di trombo-profilassi.

Precauzioni

Prima di ogni utilizzo, verificare l'integrita del dispositivo.

Non utilizzare il dispositivo se danneggiato.

Scegliere la taglia adatta al paziente consultando la relativa
tabella.

La scelta della versione & a discrezione del professionista sanitario.
Si raccomanda la supervisione di un professionista sanitario in
caso di prima applicazione.

Rispettare scrupolosamente le indicazioni e il protocollo di utilizzo
indicato dal medico.

Durante I'utilizzo del dispositivo, si consiglia di indossare sempre
una calza lunga.

Verificare il corretto posizionamento dell'imbottitura e I'assenza di
pieghe quando questa viene collocata nel dispositivo.

Verificare quotidianamente lo stato dell'arto interessato (con
particolare attenzione ai pazienti con deficit sensoriale).

Non mettere il dispositivo a contatto diretto con una sostanza
grassa (pomata, crema, ecc.).

Non mettere il dispositivo a contatto diretto con una medicazione.
In caso di fastidio, disagio importante, dolore, variazione del
volume dell'arto, sensazioni anomale o cambio di colore delle
estremita, rimuovere il dispositivo e rivolgersi a un professionista
sanitario.

Non utilizzare il dispositivo in un sistema di diagnostica per
immagini.

Non utilizzare il dispositivo durante la guida di un veicolo.

Non esporre il prodotto a temperature estreme (> 60 °C).

Si raccomanda di stringere il dispositivo in maniera tale da
garantire un'immobilizzazione corretta senza compromettere la
circolazione sanguigna. In caso di sensazioni anomale, allentare
le cinghie e/o sgonfiare le camere d'aria e chiedere consiglio a un
professionista sanitario.

Si raccomanda di valutare il rischio di tromboembolismo venoso
prima di qualsiasi immobilizzazione. Seguire i consigli di un
professionista sanitario.

Per ragioni di igiene ed efficacia del prodotto, non riutilizzare il
dispositivo su un altro paziente.

Se il dispositivo entra in contatto con I'acqua, asciugare la parte
in tessuto e rimuovere il bagnato dalla parte rigida con un panno
asciutto.

In alcuni casi, un'immobilizzazione prolungata puo provocare la
perdita di tono muscolare.

Alla ripresa della normale deambulazione, fare attenzione al
rischio di cadute.

In caso di precedenti disturbi venosi o linfatici, consultare un
professionista sanitario.



Effetti indesiderati secondari

Questo dispositivo pud provocare reazioni cutanee (rossori,
prurito, bruciori, bolle, ecc.) o addirittura ferite di gravita variabile.
Rischio di possibile trombosi venosa.

Rischio di possibili dolori alla schiena a seguito della modifica della
postura durante la deambulazione.

Qualsiasi incidente grave legato al dispositivo dovra essere
notificato al fornitore e all'autorita competente dello Stato
membro nel quale risiede I'utilizzatore e/o il paziente.

Istruzioni d'uso/Posizionamento

. Togliere lo stivale dalla custodia di plastica, staccare le
fasce autoadesive, togliere la parte anteriore rigida e aprire
I'imbottitura in schiuma.

Non rimuovere le protezioni collocate sulla scocca laterale.
Devono infatti rimanere in posizione durante le prime fasi
dell'applicazione.

Sedersi e inserire delicatamente la gamba e il piede nella
scarpa in schiuma controllando che il tallone poggi sul fondo
dello stivale ®. Chiudere la scarpa in schiuma posizionandola
intorno alla gamba e al piede ®).

Mettere il piede nella valva e la gamba tra le due scocche
laterali.

Per migliorare la stabilita, & possibile sagomare la scocca.
Dopo aver verificato il corretto posizionamento della scocca,
togliere le protezioni ©.

L'autoadesivo situato all'interno della scocca deve essere
fissato all'imbottitura in schiuma.

. Chiudere lo stivale stringendo le cinghie autoadesive inferiori ©®
e superiori ®.

Cercare di camminare con lo stivale per verificarne la corretta
regolazione e il funzionamento.

9. Come togliere lo stivale: Allentare le cinghie e aprire la scarpa.
Manutenzione

Prodotto lavabile secondo le indicazioni riportate in queste
istruzioni e nell'etichetta. Se il dispositivo entra in contatto con
l'acqua, asciugare la parte in tessuto e rimuovere il bagnato dalla
parte rigida con un panno asciutto.

Componenti rigidi:

Pulire la parte rigida con un panno umido.

Componenti tessili:

Parte in tessuto completamente rimovibile per il lavaggio.

Prima dell'utilizzo successivo ricollocarle nella posizione iniziale.
Lavare la scarpa a mano, con acqua fredda. Non utilizzare prodotti
detergenti, ammorbidenti o aggressivi (prodotti clorati, ecc.). Non
lavare a secco. Non asciugare in asciugatrice. Non stirare. Strizzare
senza torcere. Far asciugare in piano. Far asciugare lontano da
fonti di calore dirette (calorifero, sole, ecc.).

Conservazione

Conservare a temperatura ambiente, preferibilmente nella
confezione originale.

Smaltimento

Smaltire conformemente alla regolamentazione locale in vigore.
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Conservare queste istruzioni d’uso.
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BOTA DE CAMINAR CON MONTANTES
LATERALES RiGIDOS

Descripciéon/Uso

Bota de caminar con montantes laterales rigidos que permite la
inmovilizacion y la estabilizacion del tercio inferior de la pierna,
el tobilloy el pie.

El dispositivo esta destinado unicamente al tratamiento de
las indicaciones listadas y a los pacientes cuyas medidas
correspondan a la tabla de tallas.

Composicién

Componentes rigidos: poliamida - caucho - acetato de etileno
vinilo - aluminio - poliuretanos termoplésticos - polipropileno.
Componentes textiles: poliamida - poliuretano - poliéster.
Propiedades/Modo de accién

Inmovilizacién y estabilizacion del tercio inferior de la pierna, el
tobilloy el pie.

Montantes fijos a 90°.

Dorsiflexion del metatarso limitada al minimo.

Suela incurvada antideslizante que permite al paciente una
marcha natural y comoda.

Se trata de un producto bilateral.

Indicaciones

Inmovilizacion postoperatoria/postraumatica del tobillo/pie.
Esguince grave del tobillo/del pie.

Fractura estable del 1/3 inferior de la pierna (versién larga).
Tratamiento conservador de la fractura del tobillo/del pie.
Tendinopatia grave del tobillo/del pie.

Tratamiento conservador de la ruptura del tendén de Aquiles.
Contraindicaciones

No utilizar el producto en caso de diagndstico incierto.

No colocar el producto directamente en contacto con la piel
lesionada.

No utilizar en caso de alergia conocida a uno de los componentes.
No utilizar en caso de fracturas inestables o de fracturas de la
parte superior de la tibia o el peroné.

No utilizar para los pacientes con un peso > 130 kg.

No utilizar en caso de antecedentes tromboembdlicos venosos
importantes sin tratamiento tromboprofilactico.

Precauciones

Verificar la integridad del dispositivo antes de utilizarlo.

No utilizar el dispositivo si estd dafiado.

Elegir la talla adecuada para el paciente consultando la tabla de
tallas.

La eleccién de la versidn corresponde a la valoraciéon del
profesional de la salud.

Se recomienda que un profesional de la salud supervise la primera
aplicacion.

Seguir estrictamente la prescripcion y el protocolo de utilizaciéon
recomendado por el profesional de la salud.

Se recomienda el uso sistematico de un calcetin largo durante el
uso del dispositivo.

Verificar la correcta posicion de la zapatilla y la ausencia de
pliegues durante la colocacion en el dispositivo.

Verificar diariamente el estado del miembro afectado (con
una atencion especial a los pacientes que presenten un déficit
sensorial).

No colocar el dispositivo en contacto directo con un cuerpo graso

(pomada, crema...).

No colocar el dispositivo en contacto directo con un apésito.

En caso de incomodidad, molestia importante, dolor, variacion

del volumen del miembro, sensaciones anormales o cambio de

color de las extremidades, retirar el dispositivo y consultar a un
profesional de la salud.

No utilizar el dispositivo en un sistema de diagndstico médico

porimagen.

No utilizar el dispositivo durante la conduccion de un vehiculo.

No exponer el producto a temperaturas extremas (>60 °C).

Se recomienda apretar de manera adecuada el dispositivo para

asegurar una inmovilizacién sin limitaciéon de la circulacién

sanguinea. En caso de sensaciones inhabituales, aflojar las correas

y/o desinflar las celdas de aire y pedir consejo a un profesional

de lasalud.

Se aconseja evaluar el riesgo tromboembdlico venoso antes

de toda inmovilizacion. Seguir los consejos de un profesional

sanitario.

Por razones de higiene y de eficacia, no reutilizar el dispositivo

para otro paciente.

Si el dispositivo entra en contacto con el agua, poner a secar la

parte textil y secar bien la parte rigida con una tela seca.

Una inmovilizacion prolongada a veces puede producir una

pérdida de tono muscular.

Cuando se reinicie la marcha, prestar atencion al riesgo de caida.

En caso de antecedentes de trastornos venosos o linfaticos,

consultar a un profesional sanitario.

Efectos secundarios indeseables

Este dispositivo puede producir reacciones cuténeas (rojeces,

picor, quemazén, ampollas...) e incluso heridas de gravedad

variable.

Posible riesgo de trombosis venosa.

Posible riesgo de dolor en la espalda debido a la modificacion de

la manera de andar.

Cualquier incidente grave relacionado con el dispositivo deberia

ser objeto de una notificacién al fabricante y a la autoridad

competente del Estado Miembro en el que esté establecido el
usuario y/o el paciente.

Modo de empleo/Colocacién

. Sacar la bota de caminar de su funda de plastico, desabrochar
las correas autoadherentes y abrir el botin.

. No quitar las protecciones presentes en los montantes
laterales. Estas deben permanecer en su lugar durante las
primeras etapas de la colocacion.

. Sentarse y colocar delicadamente la pierna y el pie en el botin
de espuma, comprobando el posicionamiento adecuado
del talén al fondo de la bota ®. Cerrar el botin de espuma
aplicandolo alrededor de la pierna y del pie ®.

. Colocar el pie en la carcasa, y la pierna entre los dos montantes

laterales.

Para aumentar

modelarse.

Después de asegurarse de que los montantes estén correctamente

colocados, quitar las protecciones ©.

La pieza autoadherente situada en el interior de los montantes

se fija al botin de espuma.

Cerrar la bota de caminar apretando las correas con autocierre

desde abajo © hacia arriba ®.

. Intentar caminar con la bota para comprobar el ajuste y el
funcionamiento de la misma.

. Retirada de la bota de caminar: Aflojar las correas y abrir el
botin.

Mantenimiento

Producto lavable segun las condiciones presentes en estas

instrucciones y el etiquetado. Si el dispositivo entra en contacto

con el agua, poner a secar la parte textil y secar bien la parte rigida
con una tela seca.

Componentes rigidos:

Lavar la parte rigida con un pafio himedo.

Componentes textiles:

Parte textil enteramente extraible para lavar.

Volverlos a colocar en su lugar inicial antes de la siguiente

utilizacion.

Lavar el botin a mano, con agua fria. No utilizar detergentes,

suavizantes o productos agresivos (productos clorados...).

No lavar en seco. No secar en secadora. No planche. Escurrir

mediante presion. Seque en posicion plana. Secar lejos de una

fuente directa de calor (radiador, sol...).

Almacenamiento

Guardar a temperatura ambiente, preferentemente en el envase

de origen.

Eliminacién

Eliminar conforme a la reglamentacion local vigente.

Conserve estas instrucciones de utilizacion.
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BOTA DE CA'MINHADA COM SUPORTES
LATERAIS RIGIDOS

Descrigdo/Destino

Bota de caminhada com suportes laterais rigidos que permitem
a imobilizagdo e a estabilizacédo do tercgo inferior da perna, do
tornozelo e do pé.

Este dispositivo é destinado unicamente ao tratamento das
indicacdes listadas e para pacientes cujas medidas correspondem
a tabela de tamanhos.

Composigao

Componentes rigidos: poliamida - borracha - etileno-acetato de
vinilo - aluminio - poliuretanos termoplasticos - polipropileno.
Componentes téxteis: poliamida - poliuretano - poliéster.
Propriedades/Modo de agido

Imobilizagdo e estabilizagdo do terco inferior da perna, do
tornozelo e do pé.

Suportes fixos a 90°.

Dorsiflexdo do metatarso limitada ao minimo.

Sola curvada antiderrapante que permite ao paciente um andar

natural e confortavel.

Trata-se de um produto bilateral.

Indicagdes

Imobilizagdo pds-operatdria/pods-traumatica do tornozelo/do pé.

Entorse grave do tornozelo/pé.

Fratura estével do ter¢o inferior da perna (versédo longa).

Tratamento conservador da fratura do tornozelo/pé.

Tendinopatia grave do tornozelo/pé.

Tratamento conservador da rutura do tenddo de Aquiles.

Contraindicagdes

Nao utilizar o produto no caso de diagndstico indeterminado.

Né&o colocar o produto diretamente em contacto com uma pele

lesionada.

Nao utilizar em caso de alergia conhecida em relacdo a um de

seus componentes.

Nao utilizar no caso de fraturas instaveis ou da parte superior da

tibia ou da fibula.

Na&o utilizar em pacientes cujo peso ultrapasse 130 kg.

N&o usar em caso de antecedentes tromboembdlicos venosos

importantes sem tratamento tromboprofilatico.

Precaugées

Verificar a integridade do dispositivo antes de cada utilizagéo.

Na&o utilizar se o dispositivo estiver danificado.

Escolher o tamanho adequado ao paciente orientando-se pela

tabela de tamanhos.

A escolha da versao cabe a apreciagédo do profissional de saude.

E recomendado que um profissional de saude realize a supervisdo

da primeira aplicagéo.

Manter-se em estrita conformidade com a prescrigédo e o protocolo

de utilizagdo recomendado pelo seu profissional de saude.

A utilizagdo sisteméatica de uma meia alta é recomendada durante

o uso do dispositivo.

Verificar a posi¢do correta dos sapatos e a auséncia de dobra

durante a colocagéo do dispositivo.

Verificar diariamente o estado do membro afetado (com particular

atencéo para os pacientes com défice sensorial).

Né&o colocar o dispositivo em contacto direto com o corpo

gorduroso (pomada, creme...).

Na&o colocar o dispositivo em contacto direto com um curativo.

Em caso de desconforto, de grande incémodo, de dor, de variagdo

de volume do membro, de sensa¢des anormais ou de alteracdo

da cor das extremidades, retirar o dispositivo e consultar um

profissional de saude.

Néo utilizar o dispositivo em um sistema médico de imagem.

Nao utilizar o dispositivo durante a condugdo de um veiculo.

N&o expor o produto a temperaturas extremas (> 60°C).

E recomendado o aperto do dispositivo de forma adequada

para garantir uma imobilizagdo sem a limitagdo da circulagao

sanguinea. No caso de sensagbes anormais, desapertar as fitas

e/ou esvaziar células de ar e consultar um profissional de saude.

Recomenda-se a avaliagdo do risco tromboembdlico venoso

antes de qualquer imobilizacdo. Seguir os conselhos de um

profissional de saude.

Por motivos de higiene e de desempenho, ndo reutilizar o

dispositivo para um outro paciente.

Se o dispositivo entrar em contato com a dgua, secar a parte téxtil

e enxugar bem a parte rigida com um tecido seco.

Uma imobilizagdo prolongada pode, eventualmente, provocar

uma perda de ténus muscular.

Durante a retoma da marcha, ficar atento ao risco de queda.

Em caso de antecedentes de doencgas venosas ou linfaticas,

consultar um profissional de saude.

Efeitos secundarios indesejaveis

Este dispositivo pode provocar reagdes cutaneas (vermelhidao,

comichéo, queimaduras, bolhas...) ou mesmo feridas de gravidade

variavel.

Possibilidade de risco de trombose venosa.

Possibilidade de risco de dor nas costas devido a modificacdo da

postura.

Qualquer incidente grave que ocorra relacionado com o

dispositivo devera ser objeto de notificagdo junto do fabricante

e junto da autoridade competente do Estado Membro em que o

utilizador e/ou paciente esta estabelecido.

Aplicagdo/Colocagido

Retire a bota de caminhada da respetiva capa de plastico,

desaperte as correias autofixantes e abra o sapato.

N&o remova as protegdes existentes nos suportes laterais.

Estas devem permanecer no lugar durante as primeiras etapas

da colocacéo.

Sente-se e coloque delicadamente a perna e o pé no sapato de

espuma, verificando o correto posicionamento do calcanhar

no fundo da bota ®. Feche o sapato de espuma, colocando-o

corretamente em torno da perna e do pé ®.

Coloque o pé no invdlucro e a perna entre os dois suportes

laterais.

Paraaumentara estabilidade, os suportes podem ser adaptados.

Depois de se certificar que os suportes estdo corretamente

posicionados, remova as protecdes ©.

O velcro situado no interior dos suportes adere ao sapato de

espuma.

Feche a bota de caminhada apertando as correias autofixantes

de baixo © para cima ®.

. Experimente caminhar com a bota para verificar o correto

ajustamento e funcionamento da mesma.

9. Retirada da bota de caminhada: Desaperte as fitas e abra o
sapato.

Cuidados

Produto lavavel segundo as condi¢des indicadas neste folheto e

na rotulagem. Se o dispositivo entrar em contato com a dgua, secar

a parte téxtil e enxugar bem a parte rigida com um tecido seco.

Componentes rigidos:

Lavagem da parte rigida com um pano humido.

Componentes téxteis:

Parte téxtil totalmente amovivel para a lavagem.

Voltar a colocar no local inicial antes da utilizagdo seguinte.

Lavagem do sapato a méo, com agua fria. Ndo utilizar detergentes,

amaciadores ou produtos agressivos (produtos com clor

Néo limpar a seco. N&o utilizar maquina de secar roupa. Nao
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passar a ferro. Escorrer através de pressdo. Secar em posicao
plana. Secar longe de fontes diretas de calor (radiador, sol...).
Armazenamento

Armazenar em temperatura ambiente, de preferéncia na
embalagem de origem.

Eliminagédo

Eliminar em conformidade com a regulamentagéo local em vigor.
Conservar estas instrugdes de utilizagéo.

da
STOTTESTOVLE MED STIVE STIVERE |
SIDEN

Beskrivelse/Tiltaenkt anvendelse

Stettestavle med stive stivere i siden, som tillader at immobilisere

og stabilisere den nederste tredjedel af benet, anklen og foden.

Udstyret er udelukkende beregnet til behandling af de

anferte indikationer og til patienter med mal, som svarer til

sterrelsesskemaet.

Sammensaetning

Stive elementer: polyamid - gummi - ethylenvinylacetat -

aluminium - termoplastiske polyurethaner - polypropylen.

Elementer i tekstil: polyamid - polyurethan - polyester.

Egenskaber/Handlingsmekanisme

Immobilisering og stabilisering den nederste tredjedel af benet,

anklen og foden.

Stivere fikseret ved 90°.

Metatarsens dorsifleksion begreenset til et minimum.

Indadbuet skridsikker sal, som tillader patienten en naturlig og

komfortabel gang.

Dette er et bilateralt produkt.

Indikationer

Postoperatorisk/posttraumatisk immobilisering af anklen/foden.

Sveer forstuvning af anklen/foden.

Stabil fraktur af benets nederste 1/3 (lang version).

Konserverende behandling af fraktur af anklen/foden.

Sveer tendinopati af anklen/foden.

Konserverende behandling af brist af akillessenen.

Kontraindikationer

Brug ikke produktet i tilfaelde af en usikker diagnose.

Produktet ma ikke placeres i direkte kontakt med en laederet hud.

Ma ikke bruges i tilfeelde af kendt allergi over for et af

komponenterne.

Ma ikke bruges i tilfeelde af ustabile frakturer eller frakturer af den

overste del af skinneben eller leegben.

Ma ikke bruges til patienter med en vaegt pé > 130 kg.

Mé ikke bruges i tilfeelde af en sygehistorie med vengse

tromboemboliske lidelser uden tromboprofylaktisk behandling.

Forholdsregler

Kontroller, at produktet erintakt far hver brug.

Udstyret mé ikke bruges, hvis det er beskadiget.

Veelg en sterrelse, der er egnet til patienten ved hjeelp af

storrelsesskemaet.

Valget af version overlades til den sundhedsfaglige persons

vurdering.

Det anbefales, at en sundhedsfaglig person kontrollerer den

forste pasaetning.

Den sundhedsfaglige persons ordinering og protokol vedrarende

anvendelse skal falges meget ngje.

Det anbefales systematisk at bruge en lang strempe, nar udstyret

bruges.

Kontroller, at sokken sidder korrekt og at der ikke er folder, nar

udstyret saettes pa.

Kontroller dagligt det bergrte lems tilstand (man skal veere seerligt

opmaerksom pa patienter med nedsat falesans).

Udstyret ma ikke komme i direkte kontakt med fedtstoffer

(pomade, creme m.m.).

Udstyret ma ikke komme i direkte kontakt med et plaster.

| tilfeelde af ubehag, vigtig gene, smerter, sendring af lemmets

volumen, unormale fornemmelser eller eendring af ekstremitetens

farve, tag produktet af og radsperg en sundhedsfaglig person.

Brug ikke udstyret under scanninger eller rentgenundersggelser.

Brug ikke udstyret, nar du kerer bil.

Udseet ikke udstyret for ekstreme temperaturer (> 60 °C).

Det anbefales at stramme udstyret pa en passende made for at

sikre en immobilisering uden begraensning af blodcirkulation.

| tilfeelde af useedvanlige fornemmelser, skal man lgsne
remmene og/eller tamme luft ud af luftcellerne og radsperge en
sundhedsfaglig person.

Det anbefales at evaluere risikoen for vengs tromboemboli fer

enhverimmobilisering. Falg radene fra en sundhedsfaglig person.

Udstyret ma ikke bruges til en anden patient af hygiejniske arsager

og for at bevare udstyrets ydeevne.

Hvis udstyret kommer i kontakt med vand, skal man lade delen i

tekstil terre og terre stive del godt af med en ter klud.

En leengere immobilisering kan af og til medfere tab af

muskeltonus.

Né&r gangen genoptages, skal man passe pé ikke at falde.

| tilfeelde af tidligere vengse eller lymfatiske forstyrrelser, radsperg

en sundhedsfaglig person.

Bivirkninger

Dette udstyr kan medfere hudreaktioner (redmen, klge,

forbreendinger, vabler m.m.) og endda sar af forskellige

sveerhedsgrader.

Mulig risiko for venetrombose.

Mulig risiko for rygsmerter efter aendring af gangarten.

Enhver alvorlig haendelse, som er opstéet i forbindelse med

udstyret, skal meddeles til producenten og de kompetente

myndighederiden medlemsstat, hvor brugeren og/eller patienten
erbosat.

Brugsanvisning/Pasaetning

1. Tag stettestevlen ud af sin plastikpose, lgsn stropperne med
burreband og abn overtraeksskoen.

2. Tag ikke beskyttelserne af stiverne i siden. De skal blive
siddende under de farste trin i pasaetningen.

3. Seet dig ned og fer forsigtigt benet og foden ned i
overtraeksskoen i skum, og serg for at haelen er placeret korrekt
ibunden af stavlen ®. Luk overtraeksskoen i skum ved at fgre
den omkring benet og foden ®.

4. Placer foden i skallen og benet mellem de to sidestivere.

5. Stiverne kan tilpasses for at @ge stabiliteten.

6. Nar du er sikker p3, at stiverne er placeret korrekt, kan du tage
beskyttelserne af ©.
Burrebandene pa indersiden af stiverne seetter sig fast pa
overtraeksskoen.

7. Luk stgttestevlen ved at stramme stropperne med burreband
forneden og © foroven ®.

8. Prov at ga med stevlen for at kontrollere, om justeringen er
korrekt og at den fungerer.

9. Aftagning af stettestavlen: Lasn stropperne og abn overtraeksskoen.

Pleje

Vaskbart produkt under de anferte betingelseridenne vejledning

og pa etiketten. Hvis udstyret kommer i kontakt med vand, skal

man lade delen i tekstil terre og terre stive del godt af med en

tor klud.

Stive elementer:

Den stive del vaskes med en fugtig klud.

Elementer i tekstil:

Del i tekstil, der kan tages af for at vaske den.

Placeres pa det oprindelige sted inden naeste brug.

Overtraeksskoen vaskes i handen og i koldt vand. Brug ikke

rensemidler, bledgeringsmidler eller aggressive produkter

(klorholdige produkter m.m.) Ma ikke kemisk renses. Ma ikke

terretumbles. Mé ikke stryges. Pres vandet ud. Lad terre fladt. Lad

terre pa afstand af en direkte varmekilde (radiator, sol m.m.).

Opbevaring

Opbevares ved stuetemperatur og helst i den originale emballage.

Bortskaffelse

Skal bortskaffes i overensstemmelse med geeldende lokale

bestemmelser.

Bevar disse brugsanvisninger til senere opslag.
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KOKONAAN JAYKKARUNKOINEN
KAVELYSAAPAS

Kuvaus/Kayttotarkoitus

Kokonaan jaykkarunkoinen kévelysaapas séaren alakolmanneksen,
nilkan ja jalkaterén immobilisointiin ja stabilointiin.

Tama véline on tarkoitettu vain lueteltujen kéyttoaiheiden hoitoon
ja valitsemalla potilaalle oikea koko oheisesta kokotaulukosta.
Rakenne

Jaykat komponentit: polyamidi - kumi - etyleenivinyyliasetaatti -
alumiini - termoplastiset polyuretaanit - polypropeeni.
Tekstiilikomponentit: polyamidi - polyuretaani - polyesteri.
Ominaisuudet/Toimintatapa

S&aren alakolmanneksen, nilkan ja jalkateran immobilisointi ja
stabilointi.

Kiinteat pystytuet 90° kulmassa.

Jalkapoydén taipuminen yldspain on rajoitettu minimiin.
Luistamaton kaareva pohja auttaa potilasta kavelemaan
luonnollisesti ja mukavasti.

Tuotetta voidaan kayttaa kummassakin nilkassa.

Kéyttoaiheet

Nilkan/jalkateran immobilisointi leikkauksen/trauman jalkeen.
Vaikea nilkan/jalkateran nyrjahdys.

Saaren alakolmanneksen vakaa murtuma (pitka malli).
Nilkan/jalkaterdn murtuman konservatiivinen hoito.

Vaikea nilkan/jalan tendinopatia.

Akillesjanteen repedman konservatiivinen hoito.

Vasta-aiheet

Ala kayta tuotetta, jos diagnoosi on epavarma.

Ala aseta tuotetta suoraan kosketuksiin vaurioituneen ihon
kanssa.

Ala kayts, jos tiedossa on allergia jollekin rakenneosista.

Eisaa kayttaa epavakaiden murtumien tai séériluun tai pohjeluun
yldosan murtumien yhteydessa.

Al4 kayta yli 130 kg painaville potilaille.

Ei saa kayttaa, mikali kayttajalla on ollut aiemmin vakavia
laskimotukoksia, joita ei ole hoidettu.

Varotoimet

Tarkista laitteen eheys ennen jokaista kayttoa.

Ala kayta vilinetts, jos se on vaurioitunut.

Valitse oikea koko potilaalle kokotaulukosta.

Mallivalitaan terveydenhuollon ammattilaisen harkinnan mukaan.
On suositeltavaa, ettéd terveydenhuollon ammattilainen valvoo
tuotteen ensimmaista asetusta.

Noudata ehdottomastiladkarin antamia ohjeita ja kdyttosuosituksia.
Valineen pitkaaikaisen kdyton aikana on erityisen suositeltavaa
kayttaa pitkaa sukkaa.

Varmista, ettd sukka on valineen siséllé oikeassa asennossa ja ettei
valiin jaa taitoksia.

Tarkista sairastuneen raajan kunto péivittain (kiinnittden erityista
huomiota aistivammaisiin potilaisiin).

Ala aseta valinetta suoraan kosketukseen rasvaisten aineiden
(ihovoiteet jne.) kanssa.

Al4 aseta valinetta suoraan kosketukseen haavasidoksen kanssa.
Jos ilmenee epamukavuutta, merkittavda haittaa, kipua,
raajan tilavuuden muutoksia, epatavanomaisia tuntemuksia tai
varimuutoksia, poista véline ja ota yhteyttd terveydenhuollon
ammattilaiseen.

Ala kayta valinetts laaketieteellisessa kuvantamisjarjestelmassa.
kayta valinetta ajon aikana.

Al altista tuotetta aarimmaisille lampétiloille (yli 60 °C).

Kirista véline sopivasti niin, ettd se immobilisoi raajan hairitsematta
verenkiertoa. Jos ilmenee epatavanomaisia tuntemuksia,
|16ysdéd hihnoja ja/tai tyhjenna ilmakennot ja pyydéd neuvoja
terveydenhuollon ammattilaiselta.

Suosittelemme arvioimaan laskimotromboembolian riskin ennen
immobilisaatiota. Noudata terveydenhuollon ammattihenkilon
ohjeita.

Hygienian ja suorituskyvyn ylldpitamiseksi &la kayta vélinetta
uudelleen toisella potilaalla.

Jos véline joutuu kosketuksiin veden kanssa, kuivaa tekstiiliosa ja
pyyhi kova osa kuivalla liinalla.

Pitkdaikainen immobilisointi voi toisinaan aiheuttaa lihasmassan
vahenemista.

Kun kévely aloitetaan uudelleen, kiinnitd huomiota kaatumisvaaraan.

Ota aiempien laskimo- tai imunestekierron hairiiden yhteydessa

yhteytta terveydenhuollon ammattilaiseen.

Ei-toivotut sivuvaikutukset

Véline voi aiheuttaa ihoreaktioita (punoitusta, kutinaa,

palovammoja, rakkuloita jne.) tai jopa vaihtelevan vaikeusasteen

haavoja.

Mahdollinen laskimotromboosiriski.

Mahdollinen selkakipu kédvelytavan muutoksen takia.

Kaikista vélineen yhteydessa tapahtuvista vakavista tapauksista

on ilmoitettava valmistajalle ja sen jasenvaltion toimivaltaiselle

viranomaiselle, jossa kayttaja ja/tai potilas on.

Kayttéohje/Asettaminen

Ota kéavelysaapas muovipussistaan, irrota tarranauhat ja avaa

sisdosa.

Ala poista sivutukien suojaimia. Niiden tulisi pysya paikoillaan

asettamisen alkuvaiheessa.

Istuudujaasetasaaresijajalkaterasivarovastivaahtomuoviseen

sisdosaan tarkistaen, ettd kantapda asettuu oikein saappaan

pohjaan ®. Sulie vaahtomuovinen sisiosa kietomalla se

huolellisesti saaren ja jalkateran ympari ®.

Laita jalkatera rungon sisdan ja saari sivupystytukien valiin.

Vakauden lisaamiseksi pystytukia voidaan mukauttaa.

Kun olet varmistanut, etta pystytuet ovat oikeassa asennossa,

poista suojat ©.

Pystytukien  sisdpuolella

vaahtomuoviseen sisdosaan.

Sulje kavelysaapas kiristamalla tarranauhat alhaalta ©

ylospain ®.

8. Kokeile kavelld saappaalla, niin huomaat, onko se sdadetty
oikein ja miten se toimii.

9. Kévelysaappaan poistaminen: Loysééa hihnat ja avaa siséosa.

Hoito

Tuote voidaan pestd tdmén pakkausselosteen ja etikettien

ohjeiden mukaisesti. Jos valine joutuu kosketuksiin veden kanssa,

kuivaa tekstiiliosa ja pyyhi kova osa kuivalla liinalla.

Jaykat komponentit:

Puhdista kova osa kostealla liinalla.

Tekstiilikomponentit:

Tekstiiliosa kokonaan irrotettavissa pesua varten.

Aseta ne alkuperéisille paikoilleen ennen seuraavaa kayttokertaa.

Pese sisdosa kasin kylmalld vedella. Ald kdyta pesuaineita,

huuhteluaineita tai voimakkaita tuotteita (klooria siséltavat

tuotteet). Ei saa kuivapesta. Ei saa kuivata kuivausrummussa. Ei

saa silittaa. Puristele liika vesi pois. Kuivata tasossa. Anna kuivua

etaalla suorasta lammonlahteesta (lampopatteri, auringonvalo

jne.).

Sdilytys

Sailytd huoneenlammossa,

pakkauksessa.

Havittdminen

Havita voimassa olevien paikallisten maaraysten mukaisesti.

N
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oleva tarranauha tarttuu
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mieluiten alkuperaisessa

Sailytd ndma kayttoohjeet.
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FOTSTOD MED STYVT LATERALT SKAL

Beskrivning/Avsedd anvindning

Fotstédet har ett styvt lateralt skal som haller underbenet, ankeln
och foten pa plats och stabiliserar dem.

Enheten ar endast avsedd for behandling av de angivna
indikationerna och for patienter vars méatt motsvarar
storlekstabellen.

Sammansittning

Styva komponenter: polyamid - gummi - etylenvinylacetat -
aluminium - termoplastisk polyuretan - polypropylen.

Material textilier: polyamid - polyuretan - polyester.
Egenskaper/Verkningssatt

Gor det mojligt att immobilisera och stabilisera underbenet,
ankeln och foten.

Fast skal i 90°.

Dorsalflexion av metatarsalbenet begréansas till ett minimum.
Halkfri valvd sula gor att patienten kan ga naturligt och bekvamt.
Detta ar en bilateral produkt.

Indikationer

Immobilisering av fotleden/foten efter operation/trauma.
Allvarlig stukning av fotleden/foten.

Stabil fraktur av den nedersta tredjedelen av benet (Iang version).
Konservativ behandling vid fraktur i fotleden/foten.

Allvarlig tendinopati i fotleden/foten.

Konservativ behandling vid ruptur pa halsenan.
Kontraindikationer

Fér ej anvéndas vid osaker diagnos.

Applicera inte produkten direkt pa skadad hud.

Far ej anvandas vid kénd allergi mot nagot av innehallsamnena.
Far ej anvandas vid instabila frakturer eller frakturer pa évre delen
av skenbenet eller vadbenet.

Far ej anvandas pa patienter som véager mer &n 130 kg.

Anvéand inte vid stérre vends tromboembolisk historia utan
behandling med trombo-profylax.

Forsiktighetsatgarder

Kontrollera att produkten ar hel fére varje anvandning.

Far ej anvandas om produkten &r skadad.

Valj en storlek som &r lamplig for patienten med hjalp av
storlekstabellen.

Val av produktversion gors av sjukvardspersonalen.
Sjukvardspersonal bor dvervaka den férsta appliceringen.

Folj noga rekommendationer och bruksanvisningar fran
sjukvardspersonalen.

Regelbunden anvandning av en lang strumpa rekommenderas
nar produkten bérs.

Kontrollera att strumpan sitter bra och att det inte forekommer
nagra veck nar du satter fast produkten.

Kontrollera dagligen den paverkade kroppsdelens skick (sarskilt
med avseende pa patienter med nedsatt kansel).

Lat inte produkten komma i direkt kontakt med feta substanser
(salva, krém osv.).

Lat inte produkten komma i direkt kontakt med ett férband.

Ta av produkten och radgér med sjukvardspersonalen vid obehag,
besvar eller smarta eller om armen eller benet dndrar storlek eller
farg eller kdinns annorlunda.



Anvand inte produkten i en apparat fér medicinsk avbildning.

Anvénd inte produkten nér du framfér ett fordon.

Utsétt inte produkten for extrema temperaturer (> 60 °C).

Dra at produkten lagom mycket for att uppna immobilisering

utan att férhindra blodcirkulationen. Lossa pa remmarna och/

eller tom kuddarna pa luft om det kdnns annorlunda och radgér

med sjukvardpersonal.

Vi rekommenderar att man beddmer risken for vends

tromboemboli innan ndgon som helst immobilisering. Folj raden

fran sjukvardspersonalen.

Av hygien- och prestandaskal ska produkten inte ateranvandas

av en annan patient.

Om produkten kommer i kontakt med vatten ska du torka av den

harda delen ordentligt med en torr duk och lata delen av textil

lufttorka.

Langvarig immobilisering kan ibland leda till férlust av

muskelspanning.

Téank pa risken for fall nar du bérjar gé igen.

Kontakta ldkare i héandelse av tidigare ven- eller lymfsjukdom.

Biverkningar

Denna produkt kan orsaka hudreaktioner (rodnad, kl&da,

brénnskador, blésor osv.) eller sar med olika grad av allvarlighet.

Majlig risk fér ventrombos.

Majlig risk for ryggsmaértor pa grund av éndrat gdngménster.

Alla allvarliga incidenter i samband med anvandningen av denna

produkt ska anmalas till tillverkaren och till behérig myndighet i

den medlemsstat daranvéndaren och/eller patienten &r etablerad.

Bruksanvisning/anvandning

. Avlagsna fotstodet fran dess plastholje,
kardborreférsedda remmarna och 6ppna toffeln.

. Tainte bort skydden som sitter pa det laterala skalet. Dessa bor

sitta kvar under de forsta stegen av placeringen.

Sitt ner och placera forsiktigt ditt ben och din fot i skumtofflan

och kontrollera samtidigt att halen placeras s& langt bak i

fotstodet som majligt ®. Stang skumtofflan genom att dra &t

ordentligt runt benet och foten ®.

Placera foten i skalet och benet mellan de tva sidostoden.

Skalet kan anpassas for att férbéattra stabiliteten.

Nar du har kontrollerat att skalet ar korrekt placerat tar du bort

skydden ©.

Kardborrebandet pé insidan av skalet fasts vid skumtoffeln.

. Sténga fotstédet genom att dra at det kardborreférsedda

remmarna nerifran ©® och upp ®.

Forsok att g& med fotstédet for att sdkerstalla korrekt passform

och funktion.

9. Ta av fotstodet: Lossa remmarna och 6ppna toffeln.

Skotsel

Produkten kan tvattas enligt tvattanvisningarna i denna

bipacksedel och pa etiketten. Om produkten kommer i kontakt

med vatten ska du torka av den harda delen ordentligt med en torr

duk och lata delen av textil lufttorka.

Styva komponenter:

Tvéatta av den harda delen med en fuktig duk.

Material textilier:

Textildelen &r helt avtagbar for tvéttning.

Sétt tillbaka dem pa sin ursprungliga plats innan néasta anvéandning.

Tvatta tofflan for hand med kallt vatten. Anvénd inte

rengdringsmedel, skéljmedel eller alltfér starka produkter (med

klor). Far ej kemtvattas. Far ej torktumlas. Far ej strykas. Pressa ur

vattnet. Torkas plant. L&t lufttorka langt ifran direkta varmekallor

(vdrmeelement, sol osv.).

Forvaring

Forvaras vid rumstemperatur, helst i ursprungsférpackningen.

Kassering

Kassera i enlighet med gallande lokala foreskrifter.

Spara denna bruksanvisning.
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NAPOHKAZ NMOAOKNHMIKHZ ME
AKAMNTEZ NAEYPIKEZ PABAOYZX

Mepypagpn/Inpcio epappoyng

Né&pOnkag NodokvNULIKAG HE AKAPNTEG NAEUPLKEG PABSOUG Nou
EMNLTPEMNOUV TNV AKlvnTonoinon kat Tn oTabgponoinon Tou KATw
TplTou TNG KVAKNG, TOU acTtpaydAou Kat Tou nodtou.

H cuokeun npoopiletat povo yia tn Bepanela Twv avapepOHEVWY
evoeifewv Kkat ylwa acBeveic Twv onoiwv ol dlacTAcElg
QAVTLOTOLXOUV OTOV Nivaka HeYEOWV.

ZUvOeon

E€apthpata and dkapnto UAkS: noAuauidn - KAOUTOOUK -
cupnoAupepEG atBuleviou-o&lkoU Blvuliou - aloupivio -
BepPONAACTIKEG MOAUOUPEBAVEG - MOAUNPONUAEVLO.
E€apthpata and U¢paopa: noAuapidn - noluoupedavn -
NOAUECTEPAG.

1316TnTeg/Mnxaviopde dpdong

Aklvntonoinon kat otaBgponoincn Tou KATw TPETOU TNG KVAUNG,
TOU aoTpaydAou Kat Tou NodLou.

Ytabepég paPdot atig 90°.

EAdxiotn paxtaia kapyn tou petatapaoiou.

Kuptn aviloAleBnTiki cOAa Nnou nLTPENEL OTOV ACHEVN PUOLKO
KaL Aveto Badiopa.

To npoidv eivat katdAAnAo kat yla To Se&i Kat yLa To apLloTtepd NodL.
Evdsifeig
MeTeyXELPNTIKA/HETATPAUHATLKA
actpaydlou/tou nodiou.

Yopapd dLdoTpEPPA oToV AoTPAYANo/0TO NOdL.

1aBepd KATAYHA TOU KATW TPITOU TNG KVAUNG (WnAn ékdoon).
Juvtnpntkn Bepansia yla kataypa tou actpaydiou/tou nodiou.
O¢ela tevovtondBela otov actpdyaho/oto nddt.

ZuvtnpnTikn Bepaneia yia pngn otov AxiAAelo tévovta.
Avtevdeielg

Mnv xpnoluonoteite To NPoidv oe Nepintwon pn acalouq
dlayvwong.

Mnv tonoBeteite To Npoidv aneubeiag o€ Tpaupatiopévo dépua.
Mnv to xpnotponoteite oe nepintwon yvwotAg alepyiag oe
0rnolodnnoTe and Ta CUCTATIKA.

Mnv To Xxpnoldonoleite o NEPINTWON ACTABWY KATAYHATWY N
KATAYHATWY TOU Avw PEPOUG TNG KVARNG N TNG MEPOVNG.

Mnv to xpnoonoleite yia acBeveic pe fapog > 130 KAwv.

aktvntonoinon  tou

Na pnv xpnotponoleitat oe nepintwon oToptkoU pei{ovog
PAEPBIKNG BPOUPBOEUPBOANG XWPIG OPOPBONPOPUAAKTIKA Aywyn.
Mpopuratelg

BeBawwBeite yla tnv akepatdTnta Tou NpoldvIog npwv anod Kabe

xpnon.

Mnv XxpnNoLUOMNOLELTE TN CUCKEUN €AV €XEL UMOOTEL {NpLd.

Ené€Te T0 owotd péyebog yla Tov acBevh avatpéxoviag oTov

nivaka Heyedwv.

H enoyn tng ékdoong enagietal oTn SLAKPLTIKNA EUXEPELA TOU

enayyeApatia uyeiag.

Zuviotdtat n apwIn epappoyn va enPAénetal and évav

enayyeApatia uyeiag.

Tnpelte auoTnpd T cuvtayn Kat To NPWTOKOANO XpAoNG nou

OUVLOTA 0 enayyeApatiag uyeiag nou cag NapakoAouBEeL.

Zuviotdtat n ouctnpatiki xpRon YnAng kaAtoag étav gpopdte

TN CUCKEUN.

EAéy€Ete Tn owotn B€on Tng enévduong Kat TNV anoucia NTuxwy

Stav TonoOeTelTal OTN CUCKEUN.

EAéyxete TNV katdotaon tou npooBePBAnpévou dkpou kabnpepva

(pe Blaitepn npoooxn yia toug acBevelq pe atodBnTnpPLakd

ENNELHPQ).

Mnv ekBEtete 10 NPoildv oe Apeon enagn pe ANAPEG ouoieg

(ahowpn, Kpéua,...).

Mnv TonoBetelte Tn cUCKeUN oe AUecn eNapn Pe eNiGECHO.

Ze nepintwon duopopiag, onPAvVTIKNAG gvoxAnong, novou,

HETABOANG TOU OYKOU TOU AKPOU, acuVABLOTWY aloBAceEwy n

AAAAYNG TOU XPWHATOG TWV AKPWY, APALPECTE TN CUCKEUN Kal

oupBouleuteite évav enayyeApatia uyeiag.

Mnv XpNoLUOMNOLE(TE TN CUCKEUN Of OUCTNHPA LATPLKAG

AMEKOVLONG.

Mnv xpnolponolelte Tn CUOKEUN Katd Tnv odnynon evég

OXNPATOG.

To npoidv dev npénel va ektiBetal oe akpaieg Beppokpacieq

(>60°C).

ZuvLoTATaAL VA OPLEETE ENAPKWG TN CUOKEUN MPOKELPEVOU VA

dlaocpahioete TNV adpavonoinon xwpiG NEPLOPLOPS TNG PONG

TOU QlPATOG. Z& NEPINTWON ACUVABLOTWY AlGBNCEWY, XaAAPWOTE

TOUG LHAVTEG Kal/n EEPOUCKWOTE TIG KUWEAEG aépa kal {NTACTE

TNV CUPPOUAN evog enayyeApatia uyelag.

Zuviotatat n a§LoAdynon Tou KvdUvou GAEBIKNAG BpouBoepBoiig

nptv and onotadnnote akwvntonoinon. AkoAouBnote Tn

oupBOUAN evog enayyeApatia uyeiag.

Ma Adyoug UYLELVAG KAl anédoongG, PNV ENAVAXPNOLUOMNOLETE TN

ouokeun og AAhov acBevn.

Edv n cuokeun €pBeL oe enagn pe vepd, OTEYVWOTE TO UPAVOLUO

HEPOG KAl OKOUMIOTE KAAA TO AKAMMNTO PEPOG PE éva OTeyvo navi.

H napatetapévn akvntonoinon evOEXETAL OPLOPEVEG POPEG va

0ONYNCEL OE ANWAELA HUTKOU TOVOU.

‘Otav cuvexioete To NEPNATNHA, NPOCEETE VA PNV NECETE.

e nNepiNTWon LOTOPLKOU PAEBIKWV A AEPPLIKWY SLATAPAXWY,

oupBouleubeite évav enayyeApatia uyeiag.

Agutepelouoeg aveniOUUNTEG EVEPYELEG

AUTA N CUCKEUN EVOEXETAL VA MPOKANECEL SEPHATIKEG AVTIOPACELG

(epuBPOTNTA, KVNOUO, EYKAUHATA, (POUCKAAEG...) N AKOMN Kal

NANYEG SLAPOPETIKAG EVIATEWG,.

MBavdg kivduvog pAeBLkng BpdpuBwong.

MBavdg kivduvog névwy otnv péon Adyw TNG aidayng tou

TPOMOU BAdLong.

K&6e coBapd cupBdv nou NPoKUMTEL KAl OXETICETAL PE TO NPOIOV

B6a NPENELVa KOLVOMOLE(TAL OTOV KATACKEUACTN KAl TNV appodia

apxn Tou KPATouG PEAOUG OTO onolo eival EyKATECTNHEVOG O

xpPAoTNG Kat/f o acBevng.

O3nyieg xphiong/TonoBétnon

. BydAte tov v&pBnka nodokvnpikAg and tnv NAACTIKA Tou
Onkn, avoifte Toug AUTOKOAANTOUG LHAVTEG Kal avol§te Tnv
kdAtoa.

. Mnv agalpeite Ta NPOCTATEUTIKA TWV NMAEUPLKWY PABdwWV.
Mpénet va peivouv otn B€on TOUG KATA TA NPWTA OTAdLA TNG
£PAPHOYAG.

. Kabiote kat tonobetiiote anaAd tnv yduna kat 1o noédt

péoa otnv kdAtoa and appd. Bepawwbeite ot n Pprépva

glval otnv owoth Béon oto PdaBog Tou vdpbnka @.

KAeiote tnv kdAtoa and appd epappdlovtds T Kakd yupw

and TNV KvApn Kat to nodt ®.

TonoBethote 10 NOdL 0aG OTO KEAUPOG Kal TNV KVApPN cag

avapeoa oG dUo NAEUPLKEG PABBOUG.

Ou pdBdol pnopouv va npocappoctolv yla avgnon ng

otabepdTNTaG.

. Apou BeBalwBeite 6TL oL paPdot eival cwoTd ToNoBeTNHEVES,
apalpéote ta npootateutikd ©.

H autokdAANTN Tawvia velcro nou Bploketal 0To ECWTEPLIKO TwWV
PABdwv NnpockoANdtaL otnv KAAtoa and appd.

Kheiote tov vApBnka nodoKVNUIKAG Oplyyoviag Toug
QUTOKOAANTOUG LHAVTEG EgKvvTag and KATw ® npog ta
navw ®.

. Mpoonadnote va adioete pe Tov vapOnka yla va Befatwbeite
OTL elva KATAANAQ NPOCAPHOCHEVOG KAl AELTOUPYEL CWOTA.

9. Apaipeon Tou vAapONKka MOJOKVNULKNG: XAAAPWOTE TOUG

LHAVTEG Kat avoife Tnv k&Atoa.

Zuvtripnon

To npotdv pnopel va nAuBel akohouBwvTag TIG SUPPBOUAEG TOou

pUANadiou autou Kat NG eTkETAG. EQv n cuokeun €pBeL og enagpn

HE VEPO, OTEYVWIOTE TO UPAVOLUO PEPOG KAL OKOUMIOTE KAAA TO

AKapnTo PEPOG pE éva oTteyvo navi.

E€aptipara and dkapnto UAké:

MAUVeTE TO AKAPNTO PEPOG HE Eva UYPO Navi.

E€aptipara ané upacpa:

Tunpa and Ugpaopa NANPWGE APALPOUNEVO yia TNV NAUCN.

EnavatonoBethote TIg otnv apxikn Toug B€on, npwv and tnv

£NGpEVN xpron.

MAévete TNV KAATOQ OTO XEPL, HE KPUO vEPS. Mnv xpnaotponoteite

anoppunavtika n noAu wxupd npoidvia (npoidvta pe Pacn

v xAwpivn...). Mnv unoBdiete oe oteyvo kabaplopd. Mnv

XpNOolPonolelte oTeyvwtnplo. Mn oldepwveTe. Xtpayyiote

niéfoviag. APNoTe va OTeyvwoel o€ eninedn enwpavela.

ZTEYVWVETE PakpLd and dpeon nnyn Beppdtntag (KaAoplpép,

AALOG...).

Ano6rikeuon

Duldagte oe Beppokpaaoia nepBAarovtog, katd npotiunon oto

APXLKO KOUTL.
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Anéppwyn
AnoppiyTe CUPPVA PE TOUG LOXUOVTEG TOMKOUG KAVOVIOHOUG.
DUAGETE AUTEG TIG 03NYIEG XPNONG.
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FIXACNi ORTEZA S PEVNYMI BOCNIMI
VYZTUHAMI

Popis/Pouziti

Fixacni ortéza s pevnymi boénimi vyztuhami, kterd umoznuje
zpevnéni a stabilizaci spodni tfetiny nohy, kotniku a chodidla.
Pomucka je uréena pouze k Ié¢bé uvedenych indikaci a pro
pacienty, ktefi maji pfislusnou velikost dle tabulky velikosti.
Slozeni

Tuhé casti: polyamid - guma - ethylenvinylacetéat - hlinik -
termoplasticky polyuretan - polypropylen.

Textilni ¢asti: polyamid - polyuretan - polyester.
Vlastnosti/Mechanismus Géinku

Znehybnéni a stabilizace spodni tfetiny nohy, kotniku a chodidla.
Pevné vyztuhy na 90°.

NavrZeno k zajisténi minimalni dorziflexe metatarzalni kosti.
Protiskluzova tvarovana podrazka pro pfirozenou a pohodinou
chzi.

Vyrobek je urc¢en pro oboustranné pouziti.

Indikace

Pooperacni/pourazové znehybnéni kotniku/chodidla.

Tézka distorze kotniku/chodidla.

Stabilni zZlomenina spodni tfetiny nohy (dlouha verze).
Konzervativni 1é¢ba zlomeniny kotniku/chodidla.

Tézka tendopatie chodidla/kotniku.

Konzervativnilé¢ba pretrzeni Achillovy $lachy.

Kontraindikace

Vyrobek nepouzivejte, pokud neméate potvrzenou diagnézu.
Nepfikladejte pfimo na poranénou kdzi.

Vyrobek nepouzivejte, pokud mate prokazanou alergii na
nékterou slozku vyrobku.

Nepouzivat pfi nestabilnich zlomeninach nebo zlomeninach horni
Casti kosti holenni nebo lytkové.

Nepouzivat u pacientd, ktefivazivice nez 130 kg.

Nepouzivejte v pfipadé zavazné Zilni tromboembolické nemoci v
anamnéze bez podéni tromboprofylaxe.

Upozornéni

Pred kazdym pouzitim zkontrolujte, Ze je pomUcka neporusena.
Poskozenou pomUcku nepouzivejte.

Vhodnou velikost vyberte pomoci tabulky velikosti.

Vhodnou verzi vyrobku vybere Iékaf.

Prvni nasazeni by mélo probéhnout za pfitomnosti lékare.

Je nutné se presné fidit pfedpisem a pokyny k pouziti, které vam
dal Iékar.

Pfi pouzivani pomuicky doporucujeme vzdy nosit podkolenky.
Zkontrolujte, zda je pénova vlozka ve spravné poloze a pfi
nasazovani pomucky se nikde netvofi ohyby.

Kazdy den kontrolujte stav postizené koncetiny (zvy$ena
pozornost je vyzadovéana u pacientl se smyslovym deficitem).
Pomucka nesmi pfijit do pfimého kontaktu s mastnou kazi
(od masti, krému...).

Pomuicka nesmi pfijit do pfimého kontaktu s obvazem.

Pokud pocitite nepohodli, vyrazné obtize, bolest, zménu objemu
koncetiny, nezvyklou zménu citlivosti nebo zménu barvy koncetin,
pomdcku sundejte a vyhledejte ékare.

Pomucku nepouzivejte pfi pouZiti zdravotnické zobrazovaci
techniky.

Pomdcku nepouzivejte pfi fizeni vozidla.

Pomuicku nevystavujte extrémnim teplotam (nad 60 °C).
Pomuicku doporuéujeme utdhnout tak, ze konéetinu znehybriuje,
aniz by narusovala krevni obéh. V pfipadé nepfijemného pocitu
uvolnéte popruhy a/nebo vyfouknéte vzduchové komory
a poradte se s odbornikem.

Pfed kazdou indikaci vyzadujici imobilizaci doporucujeme
posoudit riziko zilni tromboembolické nemoci. Ridte se radami
zdravotnického pracovnika.

Z hygienickych divodl a z divodu spravného fungovani je
pomuicka uréena jednomu pacientovi.

Pokud se pomtcka dostane do kontaktu s vodou, textilni ¢ast
nechte oschnout a pevnou ¢ast otfete suchym hadrikem.
Delsiimobilizace muze vést ke ztraté svalového napéti.

Kdyz zac¢nete znovu chodit, jdéte opatrné, abyste neupadli.

V pfipadé prodélanych cévnich ¢&i lymfatickych potizi se poradte
se zdravotnickym personalem.

Nezadouci vedlejsi ucinky

Pomucka mulze vyvolat kozni reakce (zacervenani, svédéni,
popaleniny, puchyfe...) nebo dokonce rany rizného stupné.
Moznost rozvoje Zilni trombdzy.

Moznost vzniku bolesti zad po zméné zpldsobu chiize.

Dojde-li v souvislosti s touto pomuckou k zévaznému incidentu,
je nutné o tom informovat vyrobce a pfislusné urady ¢lenského
statu, ve kterém uzivatel a/nebo pacient zije.

Navod k pouziti/Aplikace

. Vytahnéte fixacni ortézu z plastového obalu, uvolnéte popruhy
na suchy zip, a roztdhnéte pénovou vlozku.

Neodstranujte ochranné kryty na bocnich vyztuhach. Ty by
mély na zagatku nasazovani zUstat na svém misté.

Posadte se a nohu opatrné zasunte do pénové vlozky,
zkontrolujte, zda pata spravné sedi uvniti viozky ®. Viozku
pfima&knéte na nohu, aby p&kné sedéla na viech ¢astech ®.
Vlozte chodidlo do dlahy a nohu mezi dvé bocni dlahy.

Pro zvyseni stability Ize vyztuhy vytvarovat.

Poté, co se ujistite, Ze jsou vyztuhy spravné umistény, sejméte
ochranné prvky ©.

Suchy zip umistény na vnitfni strané vyztuh se upevni na
pénovou vlozku.

Zapnéte fixacni ortézu a utdhnéte popruhy se suchym zipem
zdola ® nahoru ®.

Zkuste se v ortéze projit, abyste ovérili, zda je spravné umisténa
a spravné funguje.

Sejmuti fixaéni ortézy: Uvolnéte popruhy a oteviete pénovou
vlozku.
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Udrzba

Vyrobek perte podle pokynt uvedenych v tomto navodu a na
etiketé. Pokud se pomucka dostane do kontaktu s vodou, textilni
Cést nechte oschnout a pevnou ¢ast otfete suchym hadfikem.

Textilni ¢ast Ize zcela vytahnout a vyprat.

Pred dalsim pouZitim je opét zasurite na jejich pdvodni misto.
Vlozku perte ruéné ve studené vodé. Nepouzivat zadné Cistici,
zmékcovaci prostfedky nebo agresivni pfipravky (chlorované
pripravky...). Nedistit za sucha. Nesusit v suSicce. Nezehlit.
Vyzdimejte prebytec¢nou vodu. Susit nalezato. Nesusit v blizkosti
pfimého zdroje tepla (radiatoru, slunce...).

Skladovani

Skladujte pfi pokojové teploté, nejlépe v originalnim baleni.
Likvidace

Likvidujte v souladu s mistnimi pravnimi predpisy.

Tento navod k pouZiti si uschovejte.
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BUT ORTOPEDYCZNY ZE SZTYWNYMI
WZMOCNIENIAMI BOCZNYMI

Opis/Przeznaczenie

But ortopedyczny ze sztywnymi wzmocnieniami bocznymi,
zapewnia unieruchomienie i stabilizacje dolnej jednej trzeciej
czescinogi, kostki i stopy.

Wyroéb jest przeznaczony wytgcznie do stosowania w
wymienionych wskazaniach oraz u pacjentéw, ktérych wymiary
odpowiadajg tabeli rozmiarow.

Sktad

Elementy sztywne: poliamid - guma - poli(etylen-co-octan winylu) -
aluminium - poliuretan termoplastyczny - polipropylen.
Elementy tekstylne: poliamid - poliuretan - poliester.
Wtasciwosci/Dziatanie

Umozliwia unieruchomienie i stabilizacje dolnej jednej trzeciej
czesci nogi, kostki i stopy.

Wzmocnienia state pod katem 90°.

Zgigcie grzbietowe $rodstopia ograniczone do minimum.
Zakrzywiona podeszwa antyposlizgowa, umozliwiajaca pacjentowi
naturalny i wygodny chéd.

Produkt jest dwustronny.

Wskazania

Unieruchomienie pooperacyjne/pourazowe kostki/stopy.
Ciezkie skrecenie kostki/stopy.

Stabilne ztamanie w dolnej jednej trzeciej nogi (wersja dtuga).
Leczenie zachowawcze ztamania kostki/stopy.

Ostra tendinopatia kostki/stopy.

Leczenie zachowawcze zerwania $ciegna Achillesa.
Przeciwwskazania

Nie uzywac produktu, jezeli diagnoza nie jest pewna.

Nie umieszczac¢ produktu tak, aby bezposrednio stykat sie z
uszkodzona skora.

Nie stosowaé w przypadku stwierdzonej alergii na jeden ze
sktadnikow.

Nie stosowa¢ w przypadku niestabilnych ztaman lub ztaman
gornej czesci kosci piszczelowej lub strzatkowe;j.

Nie stosowac u pacjentow o masie ciata > 130 kg.

Nie stosowac, jesli w przesztosci wystepowaty powazne
epizody zakrzepowo-zatorowe bez profilaktycznego leczenia
przeciwzakrzepowego.

Konieczne srodki ostroznosci

Przed kazdym uzyciem sprawdzi¢, czy wyrdb jest w nalezytym
stanie.

Nie uzywac wyrobu, jesli jest uszkodzony.

Wybraé rozmiar dobrany do pacjenta, korzystajac z tabeli
rozmiaréw.

Wybor wersji zalezy od decyzji pracownika stuzby zdrowia.
Zaleca sig, aby pierwsze zastosowanie przebiegato pod nadzorem
pracownika stuzby zdrowia.

Nalezy scisle przestrzegac wytycznych i protokotu uzytkowania
zalecanego przez personel medyczny.

Podczas noszenia wyrobu zalecane jest systematyczne noszenie
dtugich skarpet.

Sprawdzi¢ prawidtowe potozenie migkkiego buta oraz brak fatd
przy umieszczaniu go wewnatrz wyrobu.

Codziennie sprawdzac stan leczonej czesci ciata (ze zwréceniem
szczegolnej uwagi w przypadku pacjentéw z deficytami
sensorycznymi).

Nie umieszczaé wyrobu w bezposrednim kontakcie z jakgkolwiek
substancja ttuszczowg (masc, krem itp.).

Nie umieszczac wyrobu w bezposrednim kontakcie z opatrunkiem.
W razie lekkiego lub silnego dyskomfortu, bdlu, zmiany wielkosci
konczyny, zaburzeri czuciowych lub zmiany koloru zakornczen
palcow, zdjac wyrdb i zasiegnac porady pracownika stuzby zdrowia.
Nie uzywac¢ wyrobu w systemie obrazowania medycznego.

Nie uzywac wyrobu podczas prowadzenia pojazdu.

Nie wystawia¢ produktu na dziatanie skrajnych temperatur
(>60°C).

Zalecane jest odpowiednie dociggniecie wyrobu w taki sposéb,
aby zapewni¢ unieruchomienie bez ograniczenia krazenia krwi.
W przypadku odczu¢ odbiegajacych od normy, poluzowac paski
i/lub oproézni¢ komory powietrzne i poprosié¢ o porade pracownika
stuzby zdrowia.

Przed unieruchomieniem kolana nalezy przeprowadzi¢ ocene
ryzyka wystgpienia zylnej choroby zakrzepowo-zatorowej.
Postepowac zgodnie z zaleceniami pracownika stuzby zdrowia.
Ze wzgledow higienicznych i w trosce o skutecznos¢ dziatania nie
nalezy uzywac ponownie tego wyrobu u innego pacjenta.

Jezeli wyrdb wejdzie w kontakt z woda, wysuszy¢ czes¢ wykonana
z materiatu i dobrze wytrzec sztywna czgs¢ suchg szmatka.
Przedtuzajgce si¢ unieruchomienie moze czasem spowodowac
obnizenie napiecia migsni.

Przy ponownym rozpoczeciu chodzenia zwracac uwage na ryzyko
upadku.

Jedli w przesztosci wystepowaty zaburzenia uktadu zylnego lub
limfatycznego, nalezy zasiegng¢ porady lekarza.
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Niepozadane skutki ub

Wyréb moze spowodowac reakcje skorne (zaczerwienienia,

swedzenie, pieczenie, pecherze itp.), a nawet rany o réznym

nasileniu.

Mozliwe ryzyko zakrzepicy zyt.

Mozliwe ryzyko bélu plecéw z powodu zmiany sposobu chodzenia.

Kazdy powazny incydent zwigzany z wyrobem nalezy zgtosi¢

producentowi i wtasciwemu organowi panstwa cztonkowskiego,

w ktérym uzytkownik i/lub pacjent majg miejsce zamieszkania.

Sposdb uzycia/Sposéb zaktadania

1. Wyjac¢ but ortopedyczny z plastikowej ostony, odczepic paski
mocowane na rzepy i otworzyc¢ miekki but.

. Nie usuwac zabezpieczen znajdujacych sie na bocznych
wzmocnieniach. Powinny one pozosta¢ na miejscu podczas
pierwszych etapow zaktadania.

. Usigsé¢ i ostroznie wtozy¢ noge i stope do migkkiego buta

piankowego, sprawdzajac prawidtowg pozycje piety na dole

buta ®. Zamkna¢ miekki but piankowy, owijajac go dookota
nogi i stopy ®.

Umiesci¢ stope w skorupie,

wzmochnieniami bocznymi.

W celu zwiekszenia stabilnosci wzmocnienia moga byc¢

dostosowane.

. Po upewnieniu sie, ze wzmocnienia znajduja sie w prawidtowej
pozycji, usuna¢ zabezpieczenia ©.

Rzep na wewnetrznej stronie wzmocnien jest przypinany do
migkkiego buta piankowego.

Zamkna¢ but ortopedyczny, mocujac paski na rzepy od dotu ®
do gory ®.

8. Sprébowac chodzi¢ w bucie, aby sprawdzi¢ jego prawidtowe

dopasowanie i dziatanie.

9. Zdejmowanie buta do chodzenia: Rozpigc¢ paski i otworzyc

migkki but.

Utrzymanie

Produkt nadaje sie do prania w warunkach okreslonych w

niniejszej instrukcji i na oznakowaniu. Jezeli wyréb wejdzie w

kontakt z wodg, wysuszy¢ czes¢ wykonang z materiatu i dobrze

wytrzedé sztywna czesc sucha szmatka.

Elementy sztywne:

Czesc sztywna powinna byc¢ czyszczona wilgotng szmatka.

Elementy tekstylne:

Czesc tekstylna moze zostad catkowicie wyjeta do prania.

Przed kolejnym uzyciem ponownie umiesci¢ w pierwotnym

miejscu.

Migkki but piankowy powinien by¢ prany recznie w zimnej

wodzie. Nie uzywaé detergentéw, produktéw zmiekczajacych

ani agresywnych (zawierajacych chlor itp.). Nie czysci¢ na sucho.

Nie suszy¢ w suszarce. Nie prasowaé. Wycisngé. Suszy¢ w stanie

roztozonym. Suszy¢ z dala od bezposrednich zrédet ciepta

(grzejniki, stonce itp.).

Przechowywanie

Przechowywaé¢ w temperaturze pokojowej,

oryginalnym opakowaniu.

Utylizacja

Utylizowa¢ zgodnie z lokalnie obowigzujgcymi przepisami.

Zachowac te instrukcje uzytkowania.
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STINGRS SANU BALSTU PASTAIGU
ZABAKS

Apraksts/Paredzétais mérkis

Zabaks ar ieblvetu stingro apvalku, kas atbalsta un aizsarga kajas
apakséjo tresdalu, potiti un pédu.

lerice ir paredzeta tikai minéto indikaciju arstésanai pacientiem,
kuru mérijumi atbilst izméru tabulai.

Sastavs

Cietas sastavdalas: poliamids - kaucuks - etiléenvinilacetats -
alumnijs - termoplastiskie poliuretani - polipropiléns.

Tekstila sastavdalas: poliamids - poliuretans - poliesters.
Tpasibas / darbibas veids

Tas |auj imobilizét un stabilizet kajas apakséjo tresdalu, potiti un
pédu.

Fikséti sanu balsti pie 90°.

Lidz minimumam ierobeZota metatarsala dorsifleksija.

Neslidosa, izliekta zole, kas |auj pacientam staigat dabiski un érti.
Sis izstradajums derigs gan labajai, gan kreisajai potitei.
Indikacijas

Pédas/potites pécoperacijas/posttraumatiska imobilizacija.
Smags potites/pédas sastiepums.

Stabils kajas apakséjas tresdalas lGzums (gara versija).
Konservativa potites/pédas lGzuma arstésana.

Smaga potites/pédas tendinopatija.

Konservativa Ahileja cipslas plisuma arstésana.

Kontrindikacijas

Nelietojiet produktu, ja diagnoze nav skaidra.

Nenovietojiet produktu tiesi saskaré ar savainotu adu.
Nelietojiet, ja ir zinama alergija pret kadu no sastavdalam.
Nelietojiet nestabilu [Gzumu, stilba kaula augsdalas vai augsstilba
kaula augsdalas lGzuma gadijuma.

Nelietojiet pacientiem, kas sver > 130 kg.

Nelietojiet lielas vénu trombemboliskas anamnézes gadijuma bez
tromboprofilakses arstésanas.

Piesardziba lietosana

Pirms lietosanas parbaudiet, vai prece nav bojata.

Nelietojiet ierici, ja ta ir bojata.

Izvélieties pacientam atbilstosu izméru, nemot véra izmeéru tabulu.
Versijas izvéle ir atstata veselibas apripes specialista zina.
Pirmaja uzliksanas reizé ieteicama veselibas apripes specialista
lidzdaliba.

Stingri ievérojiet jusu veselibas apripes specialista ieteikumus un
lietosanas noradijumus.

Valkajot ierici, ieteicams regulari izmantot garo zeki.

lerices uzliksanas laika parbaudiet oderes pareizu stavokli, vai nav
izveidojusas krokas.

Katru dienu parbaudiet skartas ekstremitates stavokli (ipasu
uzmanibu pievérsot pacientiem ar manu deficitu).

Nelietojiet ierici tiesa saskaré ar taukainu vielu (ziedi, kremu utt.).
Nelietojiet ierici tie$a saskare ar parséju.

Diskomforta, batisku traucéjumu, sapju, ekstremitasu apjoma

izmainu, neparastu sajutu vai ekstremitasu krasas izmainu

gadijumos nonemiet ierici un vérsieties pie veselibas aprupes

specialista.

Nelietojiet ierici mediciniskaja attélveidosanas sistéma.

Nelietojiet ierici, vadot transportlidzekli.

Nepaklaujiet izstradajumu ekstremam temperatiram (> 60°C).

leteicams ierici pienacigi pievilkt, lai nodrosinatu imobilizaciju,

neierobezojot asinsriti. Neparastu sajutu gadijuma atlaidiet

siksnas un/vai iztuksojiet gaisa Sinas un mekléjiet padomu pie

veselibas aprupes specialista.

Pirms imobilizacijas ir ieteicams izvértét venozas trombembolijas

risku. levérojiet veselibas aprupes specialista noradijumus.

Higiénas un veiktsp&jas apsvérumu dé| nelietojiet ierici atkartoti

citiem pacientiem.

Jaierice nonak saskaré ar tdeni, izzavéjiet tekstilizstradajuma dalu

un stingro dalu rlpigi noslaukiet ar sausu dranu.

ligstosa imobilizacija dazkart var izraisit muskulu tonusa zudumu.

Atsakot staigat, pievérsiet uzmanibu kritiena riskam.

JaJumsirbijusivenuvailimfas sistémas traucejumi, konsultéjieties

ar veselibas apripes specialistu.

Nevélamas blaknes

ST ierice var izraisit adas reakcijas (apsartumu, niezi, apdegumus,

tulznas utt.) vai pat dazada smaguma braces.

lespéjamais vénu trombozes risks.

Gaitas mainas dé| iesp&jams muguras sapju risks.

Par jebkuriem smagiem negadijumiem, kas notikusi saistiba ar $o

produktu, ir jazino razotajam un dalibvalsts, kura uzturas lietotajs

un/vai pacients, atbildigajai iestadei.

Lietosanas veids / Uzliksana

1. lznemiet staigasanai paredzéto zabaku no plastmasas

iepakojuma, attaisiet siksnas ar liplentes aizdari, nonemiet

stingro prieks$éjo dalu un atveriet poliuretana ieliktni.

Nenonemiet sanu balstu aizsargus. Tiem vajadzétu palikt vieta

pirmajas vilksanas reizés.

Apsédieties un uzmanigiielieciet savu kaju un pédu poliuretana

ieliktn, ka arT parbaudiet, vai papédis ir pareizi novietots zabaka

lejasdala ®. Aizveriet poliuretana ieliktni, to ciei pieglauzot ap

kaju un pedu ®.

Novietojiet pédu apvalka un kaju

stiprinajumiem.

Lai palielinatu stabilitati, balstus var regulét.

Kad esat parliecinajusies, ka balstiir pareizi novietoti, nonemiet

aizsargus ©.

Liplentes aizdare, kas atrodas balstu iekSpusé, aizkeras uz

oderes putuplasta.

Aizveriet staigasanai paredzéto zabaku, pievelkot siksnas ar

liplentes aizdari virziena no apaksas ® uz augsu ®.

8. Paméginiet pastaigat ar zabaku, lai parbauditu piemérotibu
kajai un to, ka tas darbojas.

9. Zabaka novilk$ana: Atlaidiet siksnas un atveriet oderi.

Uzturésana

Produkts mazgajams saskana ar 3aja lietosanas instrukcija un

markéjuma sniegtajiem nosacijumiem. Ja ierice nonak saskaré ar

Gdeni, izzavéjiet tekstilizstradajuma dalu un stingro dalu rapigi

noslaukiet ar sausu dranu.

Cietas sastavdalas:

Cieto dalu mazgajiet ar mitru dranu.

Tekstila sastavdalas:

Tekstilizstradajuma dala ir pilniba nonemama mazgasanai.

Neaizmirstiet tos ievietot atpakal sakotnéja pozicija pirms

nakamas lietosanas reizes.

Mazgajiet ieliktni ar rokam aukstd Gdeni. Neizmantojiet

mazgasanas lidzek|us, mikstinatajus vai agresivas iedarbibas

lidzeklus (hlora izstradajumus u.tml.). Nenododiet kimiskaja

tirisana. Nelietojiet velas zavétaju. Negludiniet. Izspiediet Gdeni

ar spiedienu. Zavéjiet izklatu. Zavéjiet drosa attaluma no tiesa

siltuma avota (radiatora, saules utt.).

Uzglabasana

Uzglabajiet istabas temperatara, vélams, originalaja iepakojuma.

Likvidésana

Likvidéjiet saskana ar spéka esosajiem vietéjiem noteikumiem.
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Saglabajiet $o lietosanas instrukciju.
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EITI PADEDANTIS JTVARAS SU
STANDZIAIS SONINIAIS STATRAMSCIAIS

Aprasymas ir paskirtis

|tvaras standziais Soniniais statramsciais leidzia imobilizuoti ir
stabilizuoti apatinj kojos tre¢dalj, kulk$nj ir péda.

Priemoné skirta tik iSvardytoms indikacijoms gydyti ir tik
pacientams, kuriy kino matmenys atitinka dydziy lentele.
Sudétis

Standzios dalys: poliamidas - guma - etileno vinilacetatas -
aliuminis - termoplastiniai poliuretanai - polipropilenas.
Tekstilinés dalys: poliamidas - poliuretanas - poliesteris.

Savybés ir veikimo biidas

Imobilizuoja ir stabilizuoja apatinj kojos trecdalj, kulksnj ir péda.
90 ° kampu fiksuoti statramsciai.

Pédos lenkimas j virsy apribotas iki maziausio.

ISlenktas ir neslidus padas leidzia pacientui eiti patogiai ir
nataraliai.

Tinka ir kairei, ir desinei kojai.

Indikacijos

Pooperacinis arba potrauminis pédos ar ¢iurnos imobilizavimas.
Stiprus ¢iurnos ar pédos patempimas.

Stabilus apatinio kojos tre¢dalio 1UZis (ilga versija).

Konservatyvus ¢iurnos ar pédos |Gzio gydymas.

Sunki ¢iurnos ar pédos tendinopatija.

Konservatyvus Achilo sausgyslés plysimo gydymas.
Kontraindikacijos

Jeidiagnozé néra aiski, gaminio nenaudokite.

Nenaudokite gaminio tiesiogiai ant pazeistos odos.
Nenaudokite gaminio, jei yra alergija bet kuriai sudétinei
medziagai.

Netinka naudoti esant nestabiliems |GZiams ir blauzdikaulio ar
Seivikaulio virSutinés dalies lGziams.

Netinka daugiau nei 130 kg sveriantiems pacientams.



Netinka naudoti esant ankstesniems rimtiems veny

tromboemboliniams susirgimams, kuriems nebuvo taikytas

profilaktinis trombozés gydymas.

Atsargumo priemonés

Kiekvieng karta prie§ naudodami patikrinkite, ar priemoné

tvarkinga, ar jai netrtksta daliy.

Nenaudokite priemonés, jei ji pazeista.

Remdamiesi dydZiy lentele, pasirinkite pacientui tinkama dydj.

Gaminio versijg savo nuozilra parenka sveikatos priezilros

specialistas.

Rekomenduojama, kad pirma kartg gaminj padéety uzsidéti

sveikatos prieZilros specialistas.

Grieztai naudoti pagal sveikatos specialisto nurodytg naudojimosi

protokola ir recepta.

Priemone rekomenduojama dévéti su ilga puskojine.

Patikrinkite teisinga jdéklo padétj ir ar dedant jklota j priemone

jis nesusiglamzé.

Kasdien tikrinkite pazeistos galinés bukle (ypatingas démesys turi

bati skiriamas pacientams, turintiems jutimo sutrikimy).

Saugokite priemone nuo salycio su riebiomis medziagomis

(aliejumi, kremu ir pan.).

Saugokite priemone nuo salycio su tvarsciu.

Jei jauciate nemalonius pojicius, didelj diskomforta, skausma,

gallniy patinima, nejprastus pojacius arba jei pasikeité galtniy

spalva, iSimkite priemone ir kreipkités | sveikatos priezilros

specialistg.

Nenaudokite priemonés medicininiy vaizdo tyrimy metu.

Nenaudokite vairuodami transporto priemone.

Saugokite priemone nuo ekstremaliy temperatiry poveikio

(>60°C).

Patariame priemone tinkamai suverzti, kad ji stabilizuoty

galine netrukdydama teketi kraujui. Pajute nejprasty pojaciy,

atlaisvinkite dirzus ir (arba) isleiskite oro i§ kapsuliy bei kreipkités

patarimo j sveikatos priezilros specialista.

Pries paskiriant imobilizacija, patariame jvertinti veny

tromboemboliniy ligy pavojy. Laikykités sveikatos prieziGros

specialisty patarimy.

Higienos ir tinkamo veikimo sumetimais gaminio negali naudoti

kitas pacientas.

Jeipriemoné suslapo, isdZiovinkite medziaging daljir nusluostykite

standzig dalj sausa Sluoste.

Kai priemoné ilga laikg naudojama galtineiimobilizuoti, kartais gali

pablogéti raumeny tonusas.

Pradedami vél vaikscioti atkreipkite démesj j pavojy nukristi.

Jei praeityje patyréte veny ar limfos sutrikimy, pasitarkite su savo

sveikatos prieZilros specialistu.

Nepageidaujamas 3alutinis poveikis

Si priemoné gali sukelti odos reakcijg (pvz., paraudima, niezulj,

nudegimus ar pusles) ar net jvairaus sunkumo Zaizdas.

Galima giliyjy veny trombozé.

Pasikeitus eisenai galimi nugaros skausmai.

Apie visus rimtus su gaminiu susijusius jvykius turéty bati

pranesama gamintojui ir valstybés narés, kurioje gyvena vartotojas

ir (arba) pacientas, kompetentingai institucijai.

Naudojimas

1. IStraukite jtvarg i$ plastikinio apmauto, atsekite kibigsias
juostas ir atverkite jdékla.

2. Nenuimkite ant Soniniy statramsciy esanciy apsaugy. Pirmais

pritaikymo etapais jos turi likti nenuimtos.

Atsiéskite ir atsargiai jkiskite péda ir kojg | poroloninj jdékla,

pasitikrinkite, ar kulnas yra savo vietoje jtvaro dugne ®.

UZverkite poroloninj jdéklg gerai priglausdami jj prie kojos ir

pédos ®.

|dékite péda j korpusa, o koja - tarp dviejy $oniniy statramsciy.

Norint padidinti stabiluma, statramscius galima pritaikyti.

Isitiking, kad statramsciai yra tinkamoje padétyje, nuimkite nuo

ju apsaugas ©.

Statramséiy vidinéje puséje esancios kibiosios juostos prikibs

prie poroloninio jdéklo.

7. UZsekite eiti padedant; jtvarg suverzdami kibigsias juostas nuo

apacios ® link virsaus ®.

Pabandykite pavaikscioti su jtvaru, kad patikrintuméte ar jis

gerai pritaikytas ir tinkamai veikia.

9. Eiti padedandio jtvaro nusiémimas: Atsekite dirzus ir atverkite

w

oo A

©

Gaminj galima plauti Sioje instrukcijoje ir ant etiketés nurodytomis
salygomis. Jei priemoné suslapo, isdZiovinkite medziagine dalj ir
nusluostykite standzig dalj sausa $luoste.

Standzios dalys:

StandZigja dalj valykite drégna Sluoste.

Tekstilinés dalys:

Tekstiling dalj galima isimti ir skalbti.

Prie$ naudojant po plovimo jstatykite ploksteles j vieta.

|déklg skalbti rankomis, $altame vandenyje. Nenaudoti valikliy,
minkstikliy ar ésdinanciy produkty (priemoniy su chloru). Nevalyti
sausuoju budu. NedZiovinti dziovykléje. Nelyginti. Nusausinti
spaudziant. DZiovinti horizontaliai. DZiovinti toli nuo tiesioginio
Silumos Zidinio (radiatoriaus, saulés ar pan.).

Laikymas

Laikyti kambario temperatiroje, pageidautina originalioje
pakuotéje.

ISmetimas

Salinkite pagal galiojancias vietos taisykles.

ISsaugokite naudojimo instrukcija.
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JAIKADE KULGEDEGA TUGISAABAS

Kirjeldus/Sihtkasutus

Jéaikade kulgedega tugisaabas vdimaldab fikseerida ja
stabiliseerida sdare alumise kolmandiku, pahkluu ja pdia.
Kasutage vahendit vaid loetletud néidustuste korral ning
patsientide puhul, kelle kekhamédud vastavad médtude tabelile.
Koostis

Jaigad osad: polUamiid - kautSuk - etlleen-vintUlatsetaat -
alumiinium - termoplastsed polturetaanid - polUpropuleen.
Tekstiilist osad: poltamiid - polturetaan - polUester.

Omadused/Toimeviis

Sé&are alumise kolmandiku, pahkluu ja

stabiliseerimine.

Jaigad kiljed 90° nurga all.

Péia dorsaalfleksioon on minimaalne.

Kaarijas libisemisvastane tald laseb patsiendil vabalt ja mugavalt

koéndida.

Tegemist on kaheosalise seadmega.

Naidustused

Operatsioonijargne/traumajargne jala/hlppeliigese fikseerimine.

Huppeliigese/jala raske nihestus.

Sé&are alumise kolmandiku stabiilne murd (pikk murd).

Pahkluu/jalaluumurru konservatiivne ravi.

Huppeliigese/jala raske tendinopaatia.

Kannakddluse rebendi konservatiivne ravi.

Vastunéidustused

Mitte kasutada toodet ebatapse diagnoosi puhul.

Mitte kasutada toodet kahjustatud nahal.

Mitte kasutada allergia puhul toote Uhe koostisosa suhtes.

Mitte kasutada ebastabiilse luumurru ega sdare- voi pindluu

Ulemise osa murru puhul.

Mitte kasutada patsientide puhul, kelle kehakaal on Gle 130 kg.

Kui varem on esinenud suurte veenide trombembooliat, drge

kasutage ilma tromboprofilaktilise ravita.

Ettevaatusabindud

Enne igat kasutamist kontrollige vahendi terviklikkust.

Mitte kasutada vahendit, kui see on kahjustatud.

Valige patsiendile dige suurusega vahend, ldhtudes mé&tude

tabelist.

Vahendi variandi valik on tervishoiuté6taja hinnata.

Esmakordsel kasutamisel on soovitav lasta tervishoiutdétajal selle

paigaldamist jalgida.

Jargige rangelt oma tervishoiutodtaja poolseid ndutavaid

ettekirjutusi ja kasutusjuhiseid.

Vahendi kasutamisel on soovitav regulaarselt kanda pika sédérega sokke.

Enne vahendi paigaldamist kontrollige, et suss on diges asendis

ning et ei esine volte.

Kontrollida iga paev vigastatud jaseme olukorda (p&drates erilist

tahelepanu tundlikkuspuudulikkusega patsientidele).

Mitte asetada vahendit otse rasvase naha peale (salv, kreem jne).

Mitte asetada vahendit otse sidemele.

Kui teil tekivad ebamugavustunne, hairitus, valu, jaseme suuruse

muutus, ebatavalised aistingud vdi sérmede-varvaste varvi

muutus, eemaldage vahend ja pidage ndu tervishoiutdotajaga.

Mitte kasutada vahendit meditsiinilises piltdiagnostikas.

Mitte kasutada vahendit sdidukit juhtides.

Mitte hoida vahendit kdrgetel temperatuuridel (ile 60 °C).

Vahend tuleb oma kohale suruda piisava tugevusega, et tagada

hea fiksatsioon ilma verevarustust takistamata. Ebatavaliste

aistingute tekkimisel laske rihmad I&dvemaks ja/vdi laske

Shupadjad tlhjaks ning kisige ndu tervishoiutdotajalt.

Enneigasugust asendi fikseerimist on soovitatav hinnata venoosse

tromboemboolia riski. Jargige tervishoiutéotaja nduandeid.

Téhususe eesmargil ja hugieeni tagamiseks mitte kasutada

vahendit uuesti teistel patsientidel.

Kuivahend saab marjaks, lasta kangaosal kuivada ning kuivatada

jaik osa kuiva lapiga.

Pikaaegne liilkumatus véib ménikord kutsuda esile lihastoonuse

langust.

Uuesti kdima hakkamisel olge ettevaatlik, et mitte kukkuda.

Kui teil on esinenud veeni- v&i limfiststeemi héireid, pidage ndu

tervishoiutéotajaga.

Korvaltoimed

Vahend voib esile kutsuda nahareaktsioone (punetust, stigelust,

pdletustunnet, ville jne) voi isegi erineva raskusastmega

haavandeid.

Veenitromboosioht.

Kdnnaku muutusest tingitud voimalikud seljavalud.

Seadmega seotud mis tahes tdsisest vahejuhtumist tuleb teatada

tootjale ning kasutaja ja/voi patsiendi asukoha liikmesriigi

padevale asutusele.

Kasutusjuhend/paigaldamine

1. Vdtke tugisaabas plastimbrisest valja, tehke takjakinnisega
rihmad lahti ja avage vahtsuss.

2. Arge eemaldage kiilgmiste tugede kaitseid. Saapa jalgapaneku
alguses peavad need olema omal kohal.

3. Istuge ja pange sdar ja jalg ettevaatlikult vahtsussi sisse
ning veenduge, et kand oleks korralikult saapa pdhjas ®.
Vahtsussi kinnitamiseks pange see korralikult saare ja jala
imber ®.

4. Asetage jalg Umbrisesse ja saar kahe kilgtoe vahele.

5. Parema stabiilsuse tagamiseks véivad kilgtoed ollajalakujulised.

6. Kui kiilgtoed on korralikult paigas, votke kaitsed ara ©.
Tugede sees olevad takjakinnised kinnituvad vahtsussi kilge.

7. Kondimissaapa sulgemiseks pinguldage automaatselt
klammerdavad rihmad altpoolt ® dles ®.

8. Proovige saapa abil kdndida veendumaks, et see oleks
korralikult kohandatud ja toimiks hasti.

9. Saapa &ra voétmine: Tehke rihmad lahti ja avage saabas.

Puhastamine

Vahend on pestav vastavalt kasutusjuhendi ja tootemaérgise

tingimustele. Kui vahend saab mérjaks, lasta kangaosal kuivada

ning kuivatada jéik osa kuiva lapiga.

Jaigad osad:

Peske vahendi jaika osa niiske lapiga.

Tekstiilist osad:

Tekstiilist osad on pesemiseks taielikult eemaldatavad.

Paigaldage tagasi algupédrasele kohale enne jargmist

kasutuskorda.

Sussi tuleb pesta kasitsi kilma veega. Arge kasutage

puhastusaineid, pesupehmendajaid ega agressiivseid tooteid

(klooriga tooteid). Arge puhastage keemiliselt. Arge kasutage

pesukuivatit. Arge triikige. Arge trummelkuivatage, vaid pressige

liigne vesi vélja. Kuivatage siledal pinnal. Laske kuivada otsese
kuumuse allikast (radiaator, péike jne) eemal.

Séilitamine

Séilitage toatemperatuuril, soovitavalt originaalpakendis.

Korvaldamine

Korvaldage vahend vastavalt kohalikule seadusandlusele.

jalalaba fikseerimine ja

Kasutusjuhised.

SKORENJ S TRDIMA STRANSKIMA
OPORNIKOMA

Opis/Namen

Skorenj s stranskima trdima opornikoma zagotavlja imobilizacijo in
stabilizacijo spodnje tretjine noge, gleznja in stopala.

Izdelek je zasnovan le za zdravljenje navedenih indikacij in je
namenjen pacientom, katerih mere ustrezajo meram v tabeli
velikosti.

Sestava

Trdi materiali: poliamid - kavcuk - etilen vinil acetat - aluminij -
termoplasticni poliuretani - polipropilen.

Tekstilni materiali: poliamid - poliuretan - poliester.
Lastnosti/Nacin delovanja

Skorenj imobilizira in stabilizira spodnjo tretjino noge, glezenj in
stopalo.

Opornika sta names¢ena pod kotom 90°.

Minimalna dorzifleksija metatarzalne kosti.

Ukrivljeni protizdrsni podplat pacientu omogoca naravno in
udobno hojo.

To je dvostranski pripomocek.

Indikacije

Pooperativna/posttravmatska imobilizacija stopala/gleznja.
Mocen zvin gleznja/stopala.

Stabilni zlom spodnje tretjine noge (dolga razlicica).
Konzervativno zdravljenje zloma gleznja/stopala.

Mocna tendinopatija gleznja/stopala.

Konzervativno zdravljenje pretrgane Ahilove tetive.
Kontraindikacije

|zdelka ne uporabljajte v primeru nepotrjene diagnoze.

Izdelka ne uporabljajte neposredno v stiku s poskodovano kozo.
Izdelka ne uporabljajte v primeru znane alergije na katerokoli
sestavino.

Izdelka ne uporabljajte v primeru nestabilnega zloma ali zloma
zgornjega dela golenice ali fibule.

Izdelka ne uporabljajte na pacientih s tezo > 130 kg.

Izdelka ne uporabljajte v primeru moc¢ne venske trombemboli¢ne
anamneze brez tromboprofilakse.

Previdnostni ukrepi

Pred vsako uporabo preverite, v kaksnem stanju je izdelek.

Ceje izdelek poskodovan, ga ne uporabite.

S pomocdjo tabele velikosti izberite pravilno velikost za pacienta.
Izbira razlicice je prepuséena presoji zdravstvenega delavca.
Priporoc¢amo, da prvo namescanje nadzoruje zdravstveni delavec.
Skrbno upostevajte navodila in postopek uporabe, ki ga priporo¢a
zdravstveni delavec.

Med nosenjem izdelka priporo¢amo sistematic¢no uporabo visoke
nogavice.

Preverite, da je nogavicavizdelku dobro namescenain se ne guba.
Dnevno preverjajte, v kaksnem stanju je poskodovana okoncina
(3e posebej bodite pozorni pri pacientih s zmanjsanim senzori¢nim
zaznavanjem).

Izdelka ne uporabljajte v neposrednem stiku z mastnimi snovmi
(mazilo, krema itd.).

Izdelka ne uporabljajte v neposrednem stiku s povojem.

V primeru nelagodja, mo¢nega neudobja, bolecine, sprememb v
debelini okoncine ali neobicajnih obcutkov ali spremembe barve
okoncine, izdelek odstranite in se posvetujte z zdravstvenim
delavcem.

Izdelka ne uporabljajte v napravah za rentgensko slikanje.

Izdelka ne uporabljajte med voznjo vozila.

Izdelka ne izpostavljajte ekstremnim temperaturam (> 60 °C).
Priporo¢amo, da izdelek dobro zategnete in tako poskrbite za
imobilizacijo, brez da bi ovirali pretok krvi. V primeru nenavadnih
obcutkov razrahljajte trakove in/ali izpraznite zracne celice ter se
posvetujte z zdravstvenim delavcem.

Pred vsako imobilizacijo priporo¢amo, da ocenite nevarnost
venske trombembolije. Upostevajte navodila zdravstvenega
delavca.

Zaradi zagotavljanja higiene in ucinkovitosti, izdelka ne
uporabljajte na drugem pacientu.

Ce izdelek pride v stik z vodo, tekstilni del posusite, trdi del pa
obrisite s suho krpo.

Daljsa imobilizacija lahko vcasih povzrociizgubo misi¢ne mase.
Pazite, da ne padete, ko ponovno za¢nete hoditi.

V primeru predhodnih tezav z venami ali limfnim sistemom se o
tem posvetujte z zdravstvenim osebjem.

Nezeleni stranski ucinki

Izdelek lahko povzroci razlicno moéne kozne reakcije (pordelost,
srbenje, opekline, Zulje itd.) ali rane.

Mozno tveganje za vensko trombozo.

Mozno tveganje za pojav bolecin v hrbtu zaradi spremembe
nacina hoje.

O vseh resnih tezavah, ki so povezane z izdelkom, obvestite
proizvajalca ali pristojni organ v drzavi, kjer se nahaja uporabnik
in/ali pacient.

Navodila za uporabo/Namestitev

. ékorenj vzemite iz plasti¢cnega ogrodja, odpnite sprijemalne
trakove in odprite nogavico.

Ne odstranjujte zascite na stranskih opornikih. Te morajo med
prvim namescanjem ostati na svojem mestu.

Usedite se in previdno potisnite nogo in stopalo v penasto
nogavico tako, da peto namestite na pravo mesto v $kornju @®.
Zaprite penasto nogavico okoli noge in stopala ®.

Namestite stopalo v ogrodje, nogo pa med oba stranska
opornika.

. Za zagotavljanje vedje stabilnosti lahko opornika preoblikujete.
Ko ste poskrbeli, da sta opornika pravilno namescena,
odstranite zas¢ito ©.

Sprijemalni trak v notranjosti opornikov se prilepi na penasto
nogavico.

Zapnite $korenj s sprijemalnimi trakovi od spodaj ® gor ®.
Poskusite hoditi s $kornjem; preverite, ali se vam dobro prilega,
ali je dobro nastavljen in ali deluje.

9. Snemanje skornja: Odpnite trakove in odprite nogavico.
Vzdrzevanje

Izdelek operite v skladu z navodili za uporabo in navodilina etiketi.
Ce izdelek pride v stik z vodo, tekstilni del posusite, trdi del pa
obrisite s suho krpo.
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Trdi materiali:

Trdi del izdelka operite z vlazno krpo.

Tekstilni materiali:

Tekstilni del lahko v celoti odstranite in operete.

Pred naslednjo uporabo namestiti nazaj na mesto.

Nogavico operite na roke, v hladni vodi. Ne uporabljajte
detergentov, mehcalca ali agresivnih sredstev (izdelki, ki vsebujejo
klor). Izdelek ni primeren za kemic¢no ¢is¢enje. Izdelka ne susite v
susilnem stroju. lzdelka ne likajte. Iztisnite odve¢no vodo. Izdelek
plosko posusite. lzdelka ne izpostavljajte neposrednim virom
toplote (radiator, sonce itd.).

Shranjevanje

Izdelek hranite pri sobni temperaturi, ¢e je mozno, v originalni
embalazi.

Odlaganje

Izdelek odvrzite v skladu z veljavnimi lokalnimi predpisi.

Shranite navodila za uporabo.
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CLENKOVA DLAHA S PEVNYMI

POSTRANNYMI DLAHAMI

Popis/Pouzitie

Clenkova dlaha s pevnymi postrannymi dlahami na imobilizaciu a

stabilizaciu spodnej tretiny koncatiny, ¢lenka a chodidla.

Této zdravotnicka pomoécka je uréena vyhradne na liecbu

ochoreni podla uvedenych indikécii a pre pacientov, ktorych

miery zodpovedaju tabulke velkosti.

Zlozenie

Pevné zlozky: polyamid - guma - etylénvinylacetat - hlinik -

termoplasticky polyuretéan - polypropylén.

Textilné zlozky: polyamid - polyuretéan - polyester.

Vlastnosti/Mechanizmus Gé¢inku

Imobilizécia a stabilizécia spodnej tretiny koncatiny, ¢lenka a

chodidla.

Pevné dlahy (rdm) upevriuje nohu v 90° uhle.

Dorziflexia priehlavku obmedzena na minimum.

ProtiSmykové zagulatend podrazka umoznuje pacientovi kracat

prirodzene a pohodine.

Vyrobok je mozné pouZzit na pravu aj na lava nohu.

Indikacie

Pooperaéna/pourazova imobilizacia ¢lenka/chodidla.

Tazké vyvrtnutie ¢lenka/nohy.

Stabilna zlomenina spodnej tretiny koncatiny (dlha verzia).

Konzervativna lie¢ba zlomeniny ¢lenka/nohy.

Tazka tendinopatia ¢lenka/nohy.

Konzervativna lie¢ba pretrhnutej Achillovej $lachy.

Kontraindikacie

Vyrobok nepouzivajte v pripade, Ze si nie ste isti diagndzou

NepouZzivajte vyrobok priamo na poskodenut pokozku

Nepouzivajte v pripade znamej alergie na niektoru zo zloziek

vyrobku.

Nepouzivajte v pripade nestabilnych zlomenin alebo zlomenin

hornej ¢asti holennej alebo lytkovej kosti.

Nepouzivajte u pacientov s hmotnostou > 130 kg.

Nepouzivajte v pripade predchadzajucich zévaznych Zilovych

tromboembdlii bez tromboprofylaxnej liecby.

Upozornenia

Pred kazdym pouzitim skontrolujte, ¢&i pomocka nie je porusena.

Ak je pombcka poskodena, nepouzivajte ju.

Podla tabulky velkosti si vyberte vhodnu velkost pre pacienta.

Vhodnu verziu vyrobku uréi zdravotnicky odbornik.

Pri prvom poufZiti je odporucend asistencia zdravotnickeho

odbornika.

Prisne dodrziavajte predpis a protokol pouzivania odporucany

zdravotnickym odbornikom.

Pocas pouzivania pomdcky sa odporuca nosenie podkolienok.

Skontrolujte, ¢i je penové vlozka v sprévnej polohe a pri

nasadzovani pomdcky se nikde netvoria zahyby.

Kazdodenne kontrolujte stav postihnutej koncatiny (s osobitnou

pozornostou u pacientov so zmyslovou poruchou).

Pomocku nenasadzajte priamo na pokozku v pripade pouZitia

krému, masti alebo gélov.

Pomédcka nesmie byt v priamom kontakte s krytim.

V pripade nepohodlia, vdzneho diskomfortu, bolesti, zmeny

vzhladu (objemu) konéatiny, nezvyklych pocitov alebo zmeny

farby koncatiny pomocku zlozte a poradte sa so zdravotnickym

odbornikom.

Pri vy$etreni pomocou zobrazovacich systémov vyrobok zlozte.

Pomécku nepouZivajte pocas vedenia motorového vozidla.

Vyrobok nevystavujte extrémnym teplotam (> 60°C).

Odporuca sa utiahnut pomocku primerane, aby sa zaistila jej

nepohyblivost bez obmedzenia krvného obehu. V pripade

nezvycajnych pocitov uvolnite strapovacie pasy a/alebo vypustite

vzduchové komory a vyhladajte pomoc odbornika.

Pred akymkolvek znehybnenim sa odporuca zhodnotit riziko

tromboembolickych prihod. Postupujte podla odporucani

zdravotnickeho pracovnika.

Z hygienickych dévodov a z dévodu ucinnosti nepouzivajte

vyrobok u iného pacienta.

Ak pride pomécka do kontaktu s vodou, nechajte textilnu cast

uschnut a pevnu cast dobre osuste suchou handri¢kou.

Dlhodobé znehybnenie méze niekedy sposobit stratu svalového

tonusu.

Pri ndvrate k chodzi kracajte opatrne, aby ste predisli padu.

Ak sa u vas v minulosti vyskytli Zilové alebo lymfatické ochorenia,

poradte sa so zdravotnickym odbornikom.

NezZiaduce vedlajsie uéinky

Tato pomocka moéze vyvolat kozné reakcie (zacervenania,

svrbenie, popaleniny, pluzgiere,...), dokonca rany réznych stupnov.

Mozné riziko Zilovej trombdzy.

Mozné riziko bolesti chrbtice v désledku zmeny spésobu chédze

Akukolvek zévaznu udalost tykajucu sa pouzivnia pomocky je

potrebné oznamit vyrobcovi a prislusnému orgénu clenského

Statu, v ktorom sidli pouzivatel a/alebo pacient.

Navod na pouzitie /aplikacia

1. Vyberte ¢lenkovd dlahu z plastového obalu,
strapovacie pasy na suchy zips a otvorte vlozku.

2. Neodstranujte ochranné prvky na postrannych dlahach. Pocas

10

uvolnite

nasadzovania dlahy musia zostat na pévodnom mieste.

. Sadnite si a opatrne vsunte nohu do penovej vlozky tak, aby
bola pata spravne umiestnena v spodnej Casti topanky ®.
Penovu vlozku uzavrite tak, aby pevne obopinala nohu a
predkolenie ®.

. Vlozte chodidlo do vystuhy a nohu medzi dve boc¢né dlahy.

. Ak chcete zvysit stabilitu, je mozné prispdsobit postranné dlahy.

. Potom ako sa uistite, Ze su postranné dlahy v spravnej pozicii,
odstrafite ochranné prvky ©.

Suchy zips na vnutornej Casti postrannych dléh sa prichyti na
penovu viozku.

7. Dotiahnite strapovacie pasy na suchy zips smerom zospodu ©®

nahor ®.

8. Pokuste sa chodit s ortézou, aby ste skontrolovali spravnost

nasadenia a funkénost.

9. Vyzutie ¢lenkovej dlahy: Uvolnite strapovacie pasy a otvorte

vlozku.

Udrzba

Vyrobok mozno prat za podmienok uvedenych v tomto navode

a podla oznacenia na etikete. Ak pride pomédcka do kontaktu s

vodou, nechajte textilnu ¢ast uschnut a pevnu ¢ast dobre osuste

suchou handri¢kou.

Pevné zlozky:

Pevnu cast Cistite vihkou handri¢kou.

Textilné zlozky:

Uplne odnimatelna textilna ¢ast na pranie.

Pred dalsim pouzitim ju vratte na pévodné miesto.

Vlozku perte ru¢ne v studenej vode. Nepouzivajte agresivne

pracie prostriedky, zmé&kcovadla (chlérované vyrobky,...).

Necistite chemicky. Nepouzivajte susicku na bielizeri. NeZehlite.

Prebyto¢nu vodu vytlaéte. Suste vystreté v rovnej polohe. Suste

mimo priameho zdroja tepla (radiator, sinko...).

Skladovanie

Uchovavaite pri izbovej teplote, podia moznosti v pévodnom obale.

Likvidacia

Vyrobok likvidujte podla platnych miestnych predpisov.
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Uschovaijte si tento navod na pouzitie.
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JAROTALPAS BOKAROGZITO
OLDALMEREVITOVEL

Leiras/Rendeltetés

Jarotalpas bokarogzité oldalmerevitével, amely lehetévé teszi a
ldbszar alsé harmadanak, a bokanak és a labfejnek a rogzitését
és stabilizalasat.

Az eszkoz kizardlag a felsorolt indikaciok kezelésére szolgal
azon betegek esetében, akiknek a méretei megfelelnek a
mérettablazatban szerepléknek.

Osszetétel

Szilard alkotdelemek: poliamid - gumi - etilén-vinil-acetat -
aluminium - hére lagyuld poliuretéanok - polipropilén.

Textil alkotoelemek: poliamid - poliuretan - poliészter.
Tulajdonsagok/Hatasméd

A labszar alsé harmadéanak, a bokénak és a labfejnek a rogzitése
és stabilizalasa.

90°-ban rogzitett merevité.

Minimalisra csokkentett labkozép dorsalflexio.

fves csuszasmentes talpa lehetévé teszi a beteg szamara a
természetes és kényelmes jarast.

Mindkét ldbon viselhetd termék.

Indikaciok

A labfej/boka mitétet vagy traumat kdvetd rogzitése.

A boka/labfej sulyos randulasa.

Aldbszar alsé 1/3-anak stabil torése (hosszu véltozat).

A boka-/labfejtorés nem sebészeti kezelése.

Sulyos inkarosodas a bokan/labfejen.

Az Achilles-in szakadasanak nem sebészeti kezelése.
Kontraindikaciék

Bizonytalan diagnozis esetén ne hasznalja a terméket.

Atermék sériilt bérrel nem érintkezhet kézvetlendl.

Ne hasznalja ismert allergia esetén valamely 6sszetevére.

Ne hasznalja instabil torés vagy a sipcsont vagy a szarkapocscsont
felsé részének torése esetén.

Ne hasznalja azon betegek esetében, akik testsulya > 130 kg.

Ne hasznalja a koértorténetben szerepld sulyos vénas
tromboembdlia esetén trombdzis profilaxis kezelés nélkul.
Ovintézkedések

Minden egyes hasznalat elétt ellendrizze a termék épségét.

Ne hasznalja a terméket, ha az sérdilt.

A mérettablazat segitségével vélassza ki a betegnek megfelelé
méretet.

Avaltozatot az egészségligyi szakembernek kell kivélasztania.
Javasolt, hogy az eszkdz elsé alkalmazasa egészséglgyi
szakember fellgyelete mellett torténjen.

Szigoruan tartsa be az egészséglgyi szakember eldirasait és az
altala javallt hasznélatra vonatkozo protokollt.

Az eszkdz viselése kozben javasolt hosszd szard zokni
szisztematikus hasznalata.

Az eszkoz felhelyezésekor ellenérizze a védébetét megfeleld
helyzetét, és hogy sehol ne legyen begylrédve.

Naponta ellendrizze az érintett végtag allapotat (kilonos tekintettel
azokra a betegekre, akiknek érzékszervi elégtelensége van).

Az eszkdz ne érintkezzen kozvetlendl zsiros kdzegekkel (kendcs,
krém stb.).

Az eszkoz ne érintkezzen kdzvetlenll kotszerrel.

Kellemetlen érzés, jelentds zavard érzés, fajdalom, a végtag
dagadasa, a normalistol eltérd érzés vagy a végtag elszinezédése
esetén vegye le az eszkdzt, és forduljon egészségugyi
szakemberhez.

Ne hasznalja az eszkozt orvosi képalkotas soran.

Ne hasznalja az eszkdzt jarmlvezetés kozben.

Aterméket ne tegye ki szélséséges hémérsékletnek (> 60°C).
Javasolt az eszkéz szorossaganak megfelelé beallitasa Ugyelve
arra, hogy az eszkoz a vérkeringés elszoritasa nélkili rogzitést
biztositson. Szokatlan érzés fellépésekor lazitsa ki a pantokat
és/vagy eressze le a levegdcellakat, és forduljon egészségugyi
szakemberhez.

A rogzités elbtt javasolt felmérni a vénas tromboembolizacid
veszélyét. Tartsa be az egészségligyi szakember tandcsat.

Higiéniai okokbdl és az eszkoz teljesitménye végett ne hasznalja
fel Ujra a terméket masik betegnél.

Az eszkdz vizzel torténd érintkezése esetén, hagyja megszéradnia
textilrészt, illetve a merev részt szaraz ronggyal alaposan térélje le.
Ahosszan tarté végtagrogzités izomténusvesztést eredményezhet.
Ajaras Ujrakezdésekor tgyeljen az elesésveszélyre.

A kortorténetben szerepld vénas vagy nyirokbetegsége esetén
forduljon egészségligyi szakemberhez.

Nembkivs Nékhatscal

Az eszkdz bdrreakcidt (pirossagot, viszketést, égést,
hoélyagosodast stb.), akarvaltozo sulyossagu sebeket is eldidézhet.
Fennéll a vénas trombozis lehetséges kockazata.

Eléfordulhat hatfajas a jarasminta véltozasabol kifolyolag.

Az eszkdzzel kapcsolatban fellépé barmilyen sulyos incidensrdl

tajékoztatni kell a gyartot, valamint annak a tagallamnak az

illetékes hatésagat, ahol a felhasznald és/vagy a beteg tartozkodik.

Hasznalati Gtmutaté/felhelyezés

1. Vegye ki a jarotalpas bokarodgzitét a mianyag véddhuzatabol,

kapcsolja ki a tépbzéras pantokat és nyissa ki a véddbetétet.

Az oldalmerevitékon levé védéréteget ne vegye le. Ezeknek a

helykon kel maradniuk a felhelyezés elsé szakaszaiban.

Uljon le, és dvatosan helyezze a labszarat és a labfejét a

habszivacs betétbe, ellenérizve a sarok helyzetét a jarotalpas

bokarégzité align ®. Zarja 6ssze a habszivacs betétet, jol
eligazgatva a labszar és a labfej koril @).

4. Helyezze a labfejet a tokba, a labszarat pedig a két oldalso

merevités kdzé.

A nagyobb stabilitas érdekében a merevitékon lehet allitani.

. Miutdn meggydz6dott a merevitdk megfeleld elhelyezkedésérdl,
vegye le a merevitékrél a védéréteget ©. A merevitdk belsé
oldalan taladlhato tépézar ratapad a habszivacs betétre.

. Zarja vissza a jardtalapas bokarogzitét, a tépdzéras pantokat

alulrél © felfelé ® hudzva.

Prébaljon sétalni a csizmaval, hogy ellendrizze a megfeleld

illeszkedését és miikodését.

9. A jardtalpas bokarogzité levétele: Lazitsa meg a pantokat és

nyissa ki a betétet.

Apolés

Ajelen utmutatdban és a cimkén feltlntetett informaciok szerint

moshatd termék. Az eszkdz vizzel torténd érintkezése esetén,

hagyja megszaradni a textilrészt, illetve a merev részt szaraz
ronggyal alaposan tordlje le.

Szilard alkotéelemek:

A merev részt nedves ronggyal tisztitsa.

Textil alkotoelemek:

Teljesen eltavolithatd textil rész a moséashoz.

A kovetkezd hasznalat elétt tegye Sket vissza a helylkre.

A betét kézzel moshato hideg vizben. Ne hasznaljon tisztitészert,

oblitét vagy agressziv (klortartalmu stb.) vegyszert. Tilos

vegytisztitani. Ne tegye szaritogépbe. Tilos vasalni. Nyomkodja
ki beléle a vizet. Fektetve szaritsa. Kozvetlen héforrastol (radiator,
napsugarzas stb.) tavol szaritsa.

Tarolas

Szobahémérsékleten tarolja, lehetéség szerint az eredeti

csomagolasaban.

Artalmatlanitas

A helyi eléirasoknak megfeleléen kell artalmatlanitani.

Orizze meg ezt a hasznalati utasitas.
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OPTE3A 3A XOAEHE TUN ,BOTYLW“ C
TBbPAU CTPAHUYHU OMNMOPU

(e] /Mp.

OprTesa 3a xopeHe Tin ,60TywWw” ¢ TBbPAU CTPAHUYHW OMOPW,
nosponsBalM obes3asuKBaHe M cTabunusmpaHe Ha AonHata
TPeTUHa Ha Kpaka, rne3eHa 1 CTbnanoTo.

M3pnenneto e npeaHasHayeHO eAWMHCTBEHO 3a NeveHue npu
M36pOeHUTE MOKasaHUsa W 3a MaLUEHTH, YUUTO TENECHU MepKu
CbOTBETCTBAT Ha TabnuLaTa C pasMepu.

Cucras

TBbpAM KOMMOHEHTU: MONMaMUA, - KayuyK - ETUNIEH BUHUN aLeTaT -
anyMUHUIA - TePMOMNaCTUYEH NONMypPeTaH - MONMNPONUNEH.
TeKCTUITHWU KOMMOHEHTU: MoNMaMUg, - MoNIMypeTaH - NonmnecTep.
CsoiicTBa / HaumH Ha peitcTBue

O6e3nBmKBaHe U CTabUNM3MpaHe Ha loNHaTa TPeTUHa Ha Kpaka,
rneseHa 1 CTbManoTo.

Dukcnparm onopu Ha 90°.

OrpaHuyeHa 0 MUHUMYM A0P3UPNEKCMa Ha XOAUNOTO.

M3BMTa NoaMeTKa, KOSTO He Ce Mbp3arsa U No3BONABa Ha NaLueHTa
[la XOAM €CTECTBEHO W y06HO.

ToBa e NpoayKT, KOMTO MOXe Aia ce Mon3Ba 1 3a iBaTa Kpaka.
Mokasanusa

MocTonepaTvBHO/MOCTTPaBMaTUUHO 06e3aBMKBaHE Ha rne3eHa/
cTbnanoTo.

TeXKo M3KbIYBaHe Ha re3eHa/CTbManoTo.

CrabunuampaHa ppakTypa Ha AoSHaTa TPETUHA Ha Kpaka (Abibr
Mopen).

KoHcepBaTnBHO NeyeHve npu GpakTypa Ha rneseHa/cTbnanoTo.
TeXKka TEHAMHOMNATMS Ha rne3eHa/CTbnanoTo.

KoHcepBaTUBHO neyeHWe MNpW CKbCBaHE Ha axuiecoBOTO
cyxoxunue.

MpoTtueonokasaxus

He n3nonssaiiTe npoaykTa Npu HeycTaHOBEHa AMAarHosa.

He nocTaesitTe NpoaykTa B NPSiKk KOHTaKT C yBpe/ieHa KoXa.

He nsnonsgaiiTe, ako MMaTe aneprus KbM HIKOM OT KOMMOHEHTUTE.
He n3nonseaitte npogykTa Npu HecTabunusnpaHu GpakTypu nnm
$pakTypu Ha ropHaTa 4acT Ha TMbuaTa Unu Ha pubynata.

He usnonseaite npu nauneHty, ¢ terno >130 kr.

He n3nonseaiiTe B cnyyait Ha ronisiMa BeHo3Ha TpoM6oeMBonyHa
aHaMHe3a 6e3 TpoMBoNPObUNaKTUUHO NeyeHKe.

MpeanasHu Mepku

Mpeau Bcsika ynoTpeba npoBepsiBaiTe 3a LEIOCTTa Ha U3AENNeTo.
He nsnonssaiiTe nsgenveTo, ako e NoBpeAeHo.

W36epeTe nopxopsilaTa 3a naLumeHTa roneMmHa, kato Hanpasure
crpaBka B TabnuLaTa ¢ pasmepuTe.

M360pbT Ha Mofiena e No npeLieHka Ha 3paBHUSA CNELMUanmnCT.
MpenopbyBa ce MbPBOTO MPUIOXKEHME Aa ce Mpocneau ot
3ApaBeH creumanmcr.




Cna3sBaiTe CTPUKTHO MpeanucaHusTa 1 CxeMara 3a U3rosasaHe,

MpefoCTaBeHM OT Baluus 3[paBeH CreLmamcT.

Mpu HoceHe Ha U3AeNMeTO ce MNpenopbyBa CUCTEMHOTO

13ron3BaHe Ha BUCOK Yopar.

CnepeTe 3a NpaBUIHOTO MOMOXEHME Ha Mekus 6OTyL 1 uncaTa

Ha IbHKWM MPW NOCTaBAHETO My B U3/I€NMETO.

E>xeiHeBHO NpoBepsiBaiTe CbCTOSHUETO Ha 3acerHaTus KpamHmnK

(cneumanHo BHUMaHMe obpbluaiTe Ha NaLMEHTH CbC CeTUBEH

neduuur).

He nocTaBainTe NnpofyKTa B MPSiK KOHTaKT C MasHW Cy6CTaHLMU

(nomaga, KpeM...).

He nocrasaitte usgenveTo AMPeKTHO BbPXY NPeBpb3Ka.

Mpu anckoMdpopT, YyBCTBUTENHO HEeyao6CTBO, 6onka, NpoMsaHa

B 0o6eMa Ha KpalHuka, HEOBUYalHK yCeLLaHUsa Unm NpoMsaHa B

uBeTa no nepudepwsTa, cBaneTe U3neNMeTo U ce NocheeTBanTe

CbC 3ApaBeH CreLuanmcT.

He n3nonseanTe nspenueTto npu obpasHa AnarHocTuka.

He n3nonseante nspenveTto npu wodupaxe.

He nopnaraiTe nsgenveTo Ha ekcTpeMHu Temnepatypu (> 60° C).

MpenopbuBa ce fa cTaraTe W3AeNUETO C MOAXOAAWA CWa,

KOATO fAa ocurypu obesasuxsaHeTo, 6e3 fAa Hapylasa

KpbBoObpalleHneTo. B cnyvait Ha HeobuualtHu ycelaHus

pasxnabeTe peMbLMTE U/UK U3MYCHETE Bb3AYLWHUTE KaMepu u

ce NMocbBeTBaMnTe CbC 34PaBeH CrneLmnanucT.

MpenopbunTenHo e fja ce HanpasM OLLeHKa Ha PUCKa OT BEHO3EeH

TpoMb6eMbonM3bM MNpean BCAKakbB BUA 06e3ABMXBaHE.

CnepBaviTe cbBeTUTE Ha 34paBHUS CMELUANCT.

OT rnefHa Touka Ha XUMMEHHW cbobpaxkeHus u paboTHKU

XapaKTepUCTUKM He M3MOon3BaiTe NOBTOPHO U3LAENMETO 3a ApYr

nauveHT.

AKO NPOAYKTBT C& HaMOKPU, U3CYLLIETE TEKCTUHATA YacT u fobpe

n3bbplieTe TBbPAATa YacT CbC CyX MapLias.

MoHsIKora MPOABLINKUTENHOTO 06e3ABMKBaHE MOXE [1a MPUUNHK

3aryba Ha MyCcKySieH TOHYC.

Mpu nogHoBsBaHEe Ha XOAEHETO BHYMAaBaMTe 3a PUCK OT nagaHe.

Mpu Hannure Ha NPEeAXOAHW BEHO3HMU UK JIMMGHU CMYLLEHUS Ce

KOHCY/ITUpaWTe CbC 3paBEeH CreLManmcT.

HeXxenaHu cTpaHU4HU edeKTU

ToBa wu3pgenve Moxe [a MNPeAU3BMKa KOXHU peakuuu

(3auepBssiBaHe, Cbpbex, U3rapsiHe, MeXypw 1 ip.) Un AOPK PaHK C

pas/iMyHa CTEMeH TeXeCT.

Bb3MOXeH puck oT BeHo3Ha TpoMbo3a.

Bb3aMoxeH puck oT 6ofku B obnactta Ha rbpba, nopaawu

npoMsiHaTa B noxofkata.

Bcekn TexbK MHUMAEHT, Bb3HWKHAM BbB BPb3ka C M3AeNMeTo,

cnenga fa ce cbobljaBa Ha MPOU3BOAWTENS U Ha CbOTBETHUS

KOMMEeTEHTEH OpraH Ha Abp)kaBaTa UfeHKa, B KOSITO € yCTaHOBeH

MON3BATENAT U/WNM MaLMEHTBT.

HauuH Ha ynoTtpe6a/MocTaBaHe

M3Bapete 6oTywa 3a XofeHe OT HaWloHOBaTa OMakKoOBKa,

oTneneTe peMbUMTE CbC CaMo3anenBaly ce Kpauwa U

oTBOpeTe TepsmKa.

He MaxaltTe npeanasutenuTe, NOCTaBEHM BbPXY CTPaHUYHWUTE

ornopw. Te Tpsi6Ba Aa OCTaHaT Ha MACTO MO BPeMe Ha MbpBUTe

eTarnu oT NoCTaBAHETO.

CepHeTe W BHMMaTENIHO MOCTaBeTE Kpaka W CTbManoto

cM B Yopana OT MsHa, KaTo MposepsiBaTe 3a MPaBMIHOTO

No3uLMOHMpPaHe Ha neTaTa B 3adHaTa YacT Ha 6oTywa @®.

3aTBOpeTe Yopana OT NsiHa, CNej KaTo CTe ro nocTaBunu fobpe

okono kpaka 1 ctbnanoto ®.

MocTaBeTe cTBMAnOTO B KOpryca, a Kpaka Mexay ABeTe

CTPaHWUYHM OMopu.

. 3a pa ce nopobpu cTabUNHOCTTa, onopuTe MoraT Aa 6baaT

odopMeHm.

6. Cnep kaTto ce yBepuTe, 4e OMopwTe ca MO3ULMOHUPaHU

npaswnHo, oTcTpaHeTe npotektopute ©.

CaMo3sanenBsalwmaT ce Kpaw, Hamupally ce OT BbTpellHaTa

CTpaHa Ha oropwuTe, ce 3aenBa 3a Tep/vKa oT NsHa.

3aTBOpeTe 6oTylla 3a XofeHe, KaTo 3aTerHeTe PeMbLUTE CbC

caMo3anensalum NeHTu oT Hait-gonHus © kbM Hait-ropHmus ©.

Onutante ce pa xoaute c 6oOTylwa, 3a fa nNpoBepuTe

NPUrOAHOCTTa U GYHKLMSTa My.

9. CansiHe Ha 6GoTylwa 3a xoAeHe: Paskonuante pembuuTe U
oTBOpeTe Tep/mKa.

Moaapwxka

MponyKTHT ce nepe Npu ycnosusTa, NOCOYEHM B Ta3n MHCTPYKLMS

1 Ha eTuKeTa. AKO MPOAYyKTBT Ce HAMOKPU, U3CYLLIETE TeKCTUHATa

YacT u gobpe M3bbplueTe TBbPAATa YacT CbC CyX Mapuas.

TBbPAY KOMMOHEHTU:

MouuncTeaiTe ¢ BNaXkHa Kbpna TBbpAaTa YacT.

TeKCTUHU KOMMOHEHTU:

TeKkcTunHaTa YacT HaMb/IHO Ce CBass 3a npaHe.

MocTaBeTe r1 Ha MbPBOHAYaNHOTO MM MACTO MPeau creaBallaTta

ynoTtpeba.

MepeTe pbuHO CbC cTyAeHa Boja. He uanonseante mepusiHu

npenapaTy, OMEKOTUTENWN UM MPOAYKTU C arpecuseH edpekt

(xnopvpaHn npoayktu u ap.). He npunarante xummuyecko

nouncTeaHe. He nanonssawte cywunus. He rnapete. Nsuexpainte

¢ nputuckaHe. Cyliete B XOpu3oHTanHo nonoxexue. Cywete

[laneuy oT NPSAK U3TOYHWK Ha TOM/IMHa (pPaanaTop, CITbHLE U Ap.).

CouxpaHeHue

ChbxpaHsiBaiiTe Npu cTaliHa TeMnepaTypa, 3a npeanoynTaHe B

opurMHanHaTta onakoBKa.

UzxebpnsaHe

M3xBbpAsiTe B CbOTBETCTBUE C AeMCTBALLaTa MECTHa HOPMaTUBHA

ypenba.

3anaseTe Te3n MHCTPYKLMK 38 eKCrioaTaLms.
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CIZMA CU MONTANTI LATERALI RIGIZI

Descriere/Destinatie

Cizméa cu montanti laterali rigizi care permite imobilizarea si
stabilizarea treimii inferioare a gambei, gleznei si labei piciorului.
Dispozitivul este destinat exclusiv pentru tratamentul indicatiilor
enumerate si pentru pacientii ale caror dimensiuni corespund
tabelului de marimi.

Compozitie

Componente rigide: poliamida - cauciuc - etilen-vinil-acetat -
aluminiu - poliuretan termoplastic - polipropilena.

Componente textile: poliamida - poliuretan - poliester.

Proprietati/Mod de actiune
Permite imobilizarea si stabilizarea treimii inferioare a gambei,
gleznei si labei piciorului.
Montanti ficsi la 90°.
Dorsiflexia metatarsianului limitata la minimum.
Talpa curbata antiderapanta care permite pacientului sa mearga
natural si confortabil.
Este vorba despre un produs bilateral.
Indicatii
Imobilizarea postoperatorie/posttraumaticd a gleznei/labei
piciorului.
Entorsa severa a gleznei/piciorului.
Fractura stabila a treimii inferioare a piciorului (versiunea lunga).
Tratamentul conservator al fracturilor gleznei/piciorului.
Tendinopatie severa a gleznei/piciorului.
Tratamentul conservator al rupturii tendonului lui Ahile.
Contraindicatii
Nu utilizati produsul in cazul unui diagnostic incert.
Nu asezati produsul direct in contact cu pielea ranita.
Nu utilizati Tn cazul unei alergii cunoscute la oricare dintre
componente.
Nu utilizati in caz de fracturi instabile sau fracturi ale partii
superioare a tibiei sau a peroneului.
Nu utilizati la pacientii cu greutatea > 130 kg.
A nu se utiliza in caz de antecedente tromboembolice venoase
majore fara tratament trombo-profilactic.
Precautii
Verificati integritatea dispozitivului inainte de fiecare utilizare.
Nu utilizati dispozitivul daca este deteriorat.
Alegeti dimensiunea adaptata pentru pacient, consultand tabelul
de marimi.
Alegerea versiunii este lasata la latitudinea specialistului in
domeniul sanatatii.
Se recomanda ca un specialist in domeniul sanatatii sa
supravegheze prima aplicare.
Respectati cu strictete reteta si protocolul de utilizare
recomandate de catre medicul dumneavoastra.
Se recomanda utilizarea sistematicd a unei sosete inalte la
purtarea dispozitivului.
Verificati pozitia corecta a captuselii si lipsa pliurilor atunci cand
este plasata in dispozitiv.
Verificati zilnic starea membrului afectat (cu o atentie deosebita la
pacientii cu deficit senzorial).
Nu asezati dispozitivul in contact direct cu o substanta grasa
(unguent, crema etc.).
Nu asezati dispozitivul in contact direct cu un pansament.
n caz de disconfort, disconfort semnificativ, durere, variatie a
volumului membrului, senzatii anormale sau schimbarea culorii
extremitdtilor, scoateti dispozitivul si consultati un specialist in
domeniul sanatatii.
Nu utilizati dispozitivul intr-un sistem de imagisticd medicala.
Nu utilizati dispozitivul in timp ce conduceti un vehicul.
Nu expuneti produsul la temperaturi extreme (> 60°C).
Se recomanda strangerea produsului in mod corespunzator
pentru a asigura o imobilizare fara limitarea circulatiei sanguine.
in cazul in care va confruntati cu senzatii neobisnuite, desfaceti
chingile si/sau dezumflati celulele de aer si apelati la sfatul unui
specialist in domeniul sanatatii.
Se recomanda evaluarea riscului de trombo-embolie venoasa,
inainte de imobilizare. Urmati sfatul unui profesionist din
domeniul sanatatii.
Din motive de igiend si performantd, nu refolositi dispozitivul
pentru alt pacient.
Daca dispozitivul intré in contact cu apa, uscati partea textila si
stergeti-o bine pe cea rigida cu o laveta uscata.
Imobilizarea prelungitd poate antrena uneori pierderea tonusului
muscular.
Cand reluati mersul pe jos, acordati atentie riscului de cadere.
in caz de antecedente de afectiuni venoase sau limfatice,
adresati-va unui profesionist medical.
Reactii adverse nedorite
Acest dispozitiv poate provoca reactii cutanate (roseata,
mancarime, arsuri, vezicule etc.) sau chiar plagi de severitate
variabila.
Risc posibil de tromboza venoasa.
Risc posibil de dureri la nivelul spatelui din cauza modificarii
mersului.
Orice incident grav survenit in legaturé cu dispozitivul trebuie sa
faca obiectul unei notificari transmise producatorului si autoritatii
competente din statul membru in care este stabilit utilizatorul si/
sau pacientul.
Mod de utilizare/Pozitionare
Scoateti cizma din husa de plastic,
autoadezive si deschideti sosonul.
. Nu indepartati protectiile montantilor laterali. Acestea trebuie
sa ramana la locul lorin primele etape ale pozitionarii.
. Asezati-va si introduceti usor gamba si laba piciorului dvs. in
sosonul din spumé, verificand pozitionarea corecta a calcéiului
pe talpa cizmei ®. inchideti sosonul din spuma, infasurandu-I
bine in jurul gambei si labei piciorului ®.
Pune-ti piciorul in carcasd si gamba intre cele doud atele
laterale.
Pentru a creste stabilitatea, montantii pot fi modificati.
. Dupé ce va asigurati cd montantii sunt pozitionati corect,
indepartati protectiile ©.
Zona autoadeziva din interiorul montantilor se ataseaza pe
sosonul din spuma.
Inchideti cizma, strangand chingile autoadezive de jos ® in sus ©.
. Incercati s3 mergeti cu cizma, pentru a verifica reglarea si
functionarea acesteia.
9. Scoaterea cizmei: Slabiti chingile si deschideti sosonul.

desfaceti chingile
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intretinere

Produs lavabil in conformitate cu conditiile prezentate in acest
prospect si pe etichetd. Dacd dispozitivul intrd in contact cu apa,
uscati partea textild si stergeti-o bine pe cea rigida cu o laveta
uscata.

Componente rigide:

Spalare cu o carpd umeda pentru partea rigida.

Componente textile:

Partea textila este complet detasabila in vederea spalarii.
Remontati-le in locul initial inainte de urméatoarea utilizare.
Spalati sosonul manual, cu apa rece. Nu utilizati detergenti,
balsamuri sau produse agresive (produse clorurate etc.). A nu se
curata chimic. Nu folositi un uscator de rufe. Nu calcati. Stoarceti
prin presare. Uscatiin pozitie orizontala. Uscati departe de o sursa
directa de caldura (radiator, soare etc.).

Depozitare

Depozitati la temperatura camerei, de preferinta in ambalajul
original.

Eliminare

Eliminati in conformitate cu reglementarile locale in vigoare.

Pastrati aceste instructiuni de utilizare.
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CANOTr ANna XoAbbbl C XKECTKUMU
BEOKOBbIMU CTOMKAMMU

OnucaHne/HasHayeHue

Canor ang xoabbbl C eCTKMMU BOKOBbIMM CTOMKaMu AN
MMMOBWNM3aLUM U CTaBUNN3ALMM HUXKHEN TPETU HOTW, NOLABIKKM
1 cToMbI.

Mapenve npefHasHauyeHo UCKIIOUUTENIbHO AN UCMOMb30BaHWS
MPpU HanMuuK MepednCneHHbIX nokasaHui. Pasmep wspenua
cnepyeT noabupaTb CTPOro B COOTBETCTBUM C TabnMLIEN Pa3MepoB.

Cocras
CocTaB KeCTKMX 3JIeMEHTOB: nonnamMung -  Kayyyk -
3TUNeHBUHUNaueTaTt - anloMUHUN - TepMOI‘IJ‘IaCTMHeCKMIZ

nonuypeTaH - MONUMPONUIEH.
CocTaB TEeKCTUNBHOM YacTW: NONMaMMA - NONMypeTaH - NonmMacTep.
CaolicTBa/NpuHUMN AencTBUs

VIMMO6BMAM3aLmMa U CTaBUNU3aLMA HAKHEN TPETU HOTU, NMOABIKKM
1 cTOMbI.

DurKcmpoBaHHble CTOMKM Ha 90°.

[opcudnekcuns NoCHbI orpaHyeHa 10 MUHUMYyMa.

M3orHyTas Heckonb3slas NofoLBa NO3BOAET NaLMEHTY XOAUTb
€CTeCTBEHHO 1 KOMPOPTHO.

V3pnenve sBnseTcs ABYCTOPOHHUM.

Mokasanusa

MocneonepauunoHHas/nocTTpaBMaTUyeckas MMMobunmsaums
CTOMbI/NOABIKKMN.

CunbHoe pacTsxeHue NoAbIKKM/CTOmMbI.

MepenoM 6e3 cMeleHUa HWXHEN TpeTu Horu (yanuHeHHas
Bepcus).

KoHcepBaTuBHOE NneyeHre NepenoMoB TOAbIKKM/CTOMbI.
Taxxenas TEHANHOMNATMS NOALIKKM/CTOMbI.

KoHcepBaTuBHOE NeyeHme paspbiBa axmioBOro CyXOXMUIUS.
MpoTuBonokasaHus

He ncnonb3yiite n3penue npu HeonpeaeneHHOM AnarHose.

He pasmellaiiTe usgenve HenocpeACTBEHHO Ha MNOBPEXAEHHOMN
KoXe.

He vcnonbsyitte B ciyyae Hanuuusa anneprumn Ha noboin us
KOMMOHEHTOB.

He ncnonbayiite npy nepenomax co CMeLLEHNEM MU NepesioMax
BEpXHeW YacTun 6epLI0BOM UK Mano6epLoBOM KOCTU.

He ucnoneayitte ana nauveHTos BecoM 6onee 130 kr.

He ucnonbsoBaTb Npu Hannuuu B aHaMHe3e TPOMBOIMOBONUK
KPYrHbIX BEH 63 TPOMBONPObUIaKTUKM.

PekoMeHpauun

Mepen Ha4anoM wcnonb3oBaHWs y6eauTech B LENOCTHOCTH
nspenus.

He ncnonbayitte nanenue, ecnm oHo NOBPEXAEHO.

BbibepuTe pazMep, KOTOPbIN MOAXOAWT MaLMEHTY, PyKOBOACTBYSACH
Tabnuuen pasmMepos.

Tvn nsgenvs BoiGMpaeT nevalmii Bpay Ha CBOe yCMOTPEHMe.
PekoMeHayeTcs, 4To6bl Nevallnin Bpay Habnogan 3a nepsbiM
HanoXeHUeM.

CTtporo npuaepxuBanTecb BpayebHOro HasHauyeHus u
cobntoaanTe NOPSAAOK UCMONb30BaHMS, MPEANUCaHHbIN TeYallM
BPaYOM.

Mpu Mcnonb3oBaHUM N3AENUS PEKOMEH/YeTCs HOCUTb BbICOKUIA
HOCOK.

MpoBepbTe MNPaBUIBHOCTL PAacMONOXKEHUS MOAKNAAKU 1
OTCYTCTBME CKITaAOK Nepes HaloXKeHNeM Usaenms.

E)xefiHeBHO NpoBepanTe COCTOAHUE NOPaXKEHHON KOHEUHOCTH
(c 0cobbIM BHUMaHMEM Y MaLMEHTOB C CEHCOPHbIM AebULIUTOM).
Beperute usaenue oT HenocpeACTBEHHOTO KOHTaKTa C XUPHbIMU
BelecTBaMu (HanpUMep, MasaMu, KpeMamMn U T. Ai.).

WM3penme He fOMKHO CONPUKacaTbCs C NMOBA3KOM.

Mpu noseneHnn amckoMdopTa, 3HAUMTENIbHOW CTECHEHHOCTU
LABUXEHUI, KonebaHW o6beMa KOHEUHOCTW, HempUBbIUHbIX
OUlyWEeHNn WNW NPU U3MEHEHWU LBeTa KOHeYHOCTH
peKoMeHayeTCs CHATb U3aenne 1 0bpaTUTLCS K SleyalleMy Bpauy.
He ucnonb3yite usgenne Bo BpeMs MPOXOXAEHUSA JyyeBown
LNarHOCTUKK.

He ncnonbsyite nsgenue Bo BpeMs ynpasneHuns aBToMobunemM.
He nopBepraiiTe wusgenve BO3AEUCTBUIO 3KCTPEMaslbHbIX
Temnepatyp (> 60 °C).

PekoMeHpayeTcs 3aTaHyTb M3AeNMe A0CTaTOYHO TYro ANs Toro,
4TO6bI O6ECNEUNTb UMMOBUNN3ALMIO U HE HaPYLWUTb NPWU 3TOM
KpoBoobpaleHue. MNpu NoaBAeHUN HeOBbIUHbBIX OLLYLLEHWUH
ocnabbTe peMHU U/UNK CyCcTUTE BO3AYX U3 BO3AYLUHBIX KaMep, a
3aTeM 0bpaTUTECh 3a KOHCYNbTaLMeN K levalleMy Bpauy.
MMMobunmusauna MoxeT 6biTb MokasaHa TOJNIbKO mnocne
npeaBapuTeNbHOM OLLEHKM pUCKa BEHO3HOM TPOMG03MBOoNMM.
CrepyWTe pekoMeHaaLMsaM neyYallero spava.

N3 coobpaxkeHnit rurnerbl n 3pdeKTUBHOCTU HE UCMONb3ynTe
nsgenme NOBTOPHO ANS APYroro nauneHTa.

Mpwv NonapaHwm BoAbl Ha U3LENMe BbICYLUMTE TEKCTUIBHYIO YacTb
1 XOPOLLO MPOTPUTE KECTKYIO YaCTb CYXOM TKaHbIO.

[OnuTenbHas UMMOBMNM3aLMA B HEKOTOPbIX Cryyasx MoxeT
NPUBECTYM K MOTEPE MbILLEYHOTO TOHyCa.



Mpwv BO306HOBNEHWM XOAbEbLI MOMHUTE O PUCKe NaZleHNs.

Mpu Hanuuuu B aHaMHe3e HapylWeHWW BEHO3HOW U

nMMGaTUYECKON CUCTEM MPOKOHCYNbTUPYWTECH C Nevalimm

BPayoM.

HexenatensHblie nocneacreus

D70 M3nenne MoXeT BbI3BaTb KOXKHble peakuun (MokpacHeHue,

3y/1, OXKOTW, BONABIPU U T. [l.) UMW A@XKe NPUBECTM K MOSIBIEHMIO PaH

PasIMUHOMN CTEMEHU TAXECTU.

B0o3MOXHbI prck BeHO3HOro TpoMbo3a.

BO3MOXHbI PUCK BOZHUKHOBEHUSA 60N B HUXHEN YaCTW CMinHbI B

pe3synsTaTe U3MeHeHUs MOXOAKM.

O60 Bcex cepbe3HbIX MHLIMAEHTAX, CBA3aHHbIX C MUCMOJIb30BaHNEM

HacToslLero u3aenus, cneayet coobllaTb U3roTOBUTENIO U B

KOMMEeTEHTHbIN opraH cTpaHbl — uneHa EC, Ha Tepputopun

KOTOPOW HAaXOAWTCS MONb30BaTE b U/WUW MaLMEHT.

Moy ucer /npoueaypa

. BbiHbTe canor nans  xoabbbl M3 MNacTUKOBOrO  Yexsa,
OTCOEAMHUTE PEMHWU C 3aCTeXKON-SIMMYYKON U packpowTe
CarnoXoK.

2. He cHumante 3awmty c 60kKOBbIX CcTOeK. OHW [OSMKHbI

OCTaBaTbCs Ha MECTe Ha MepBbIX 3Tanax NPUBEAEHWS U3aenus

B AeicTaue.

CanprenakkypaTHOBCTaBbTEHOTYMCTOMYBOBCMEHEHHbICAMOMXOK.

Y6eputech B MpaBUMbHOCTU PACMONOXEHUS MATKU B HWKHEN

yacTv canora ®. 3aTAHNTE BCMNEHEHHbIN CaNoXOoK Tak, UTo6bl OH

nnotHo obneran Hory 1 ctory ®.

4. MoMecTuTe CTYMHIO B OMOPHbIA KapKac TaK, YTobbl rofneHb

OKa3sasnacb Mexy 1ByMsi GOKOBbIMU CTOMKaMU.

[1ns NoBbILIEHMS YCTONYMBOCTM CTOMKAM MOXKET 6bITh NpuaaHa

cooTBeTCTBYoOWas hopma.

Y6eavBLIMCb B NPaBUIbHOM PaCMONOXEHUN CTOEK, CHUMUTE

3aWmnTy

3acTexka-nMnyyka Ha BHyTPEHHEI CTOPOHe CTOek KpenuTcs K

BCMEHEHHOMY CarnoxXKy.

3acTernuTe canor Ansa xofbbbl, 3aTArMBas PEMHU C 3aCTEXXKON-

nmnyykor cHuzy © esepx

Monpo6yite npolTUcb B camnore, 4TOGbl  MPOBEPUTH

NPaBUIbHOCTb €ro MOATOHKM 1 GYHKLIMOHMPOBaHUS.

9. CHaTue canora ans xoabbbl: OcnabbTe peMHU U paccTerHuTe
CarnoXoK.
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Wapenue MoxHo cTupath. Obsi3aTenbHble K COBMIOAEHMIO yCIIOBUS
CTUPKU MPpUBEAEHbI B 3TON UHCTPYKUMM U Ha 3TukeTke. [pu
nonazaHuy BoAbl Ha U3AeNne BbICYLUIMTE TEKCTUIIbHYIO YacTb U1
XOPOLLIO NMPOTPUTE XKECTKYIO H4aCTb CYXOM TKaHbIO.

CoCTaB XeCTKUX 31EMEHTOB:

2KecTkue yacT NpoTupaiTe BNaxxHOM TKaHbo.

CoCTaB TEKCTUBHOM YaCcTH:

MoNHOCTbIO CbeMHas TeKCTUMbHAs YacTb [/ MbiTbs.

He 3a6yabTe ycTaHOBUTL UX Nepes, CreayioLLMM UCTIONb30BaHUEM.
CTupKa camnoxka OCyLLecTBASETCS BPYUHYIO, B XONOAHOW Bofe.
He ucnonb3yinte otbenuBateny, KOHAULMOHEPbI UK Apyrue
MOIOLLME CPEACTBa, COAEPXKALLME arPEeCCHBHbBIE KOMMOHEHTbI (B
ocobeHHOCTH xnopcopepxalumne). He cpasaite B xvMuncTky. He
ncrnonb3yiTe cylwky Ans 6enbs. He rnagste yTiorom. OTxuMaiTe
pykamu. CylumTe B ropusoHTasbHOM nosnoxeHun. Cywnte Bganu
OT MPSAMbIX UCTOYHMKOB Tersia (paanaTopa, CoHUa U T. 4.).
XpaHeHue

XpaHWTb n3fgenve pekoMeHayeTcs Npu KOMHaTHOM TeMrepaType,
KenaTesbHO B OPUrMHANbHOW yNaKoBKe.

Yrunusaums

YTunusupyiTte B COOTBETCTBUM C TPeGOBaHWUAMU MECTHOro
3aKoHoAaTenbCTBa.

CoxpaHuTe 3Ty UHCTPYKLIMIO MO SKCyaTaLWu.

hr
C1ZMA s CVRSTIM KALUPOM

Opis/namjena

Cizma s ¢vrstim kalupom omogucduje imobilizaciju i stabilizaciju
donjeg dijela noge, gleznja i stopala.

Proizvod je namijenjen samo za lijecenje navedenih indikacija kod
pacijenata ¢ije mjere odgovaraju onima u tablici veli¢ina.

Sastav

Cvrste komponente: poliamid - guma - etilen vinil acetat - aluminij -
termoplasti¢ni poliuretan - polipropilen.

Tekstilne komponente: poliamid - poliuretan - poliester.
Svojstva/nacin rada

Imobilizacija i stabilizacija donjeg dijela noge, gleznja i stopala.
Kalup fiksiran na 90°.

Dorzifleksija metatarze ograni¢ena je na minimum.

Zaobljeni protuklizni potplat bolesniku omogucuje prirodan i
udoban hod.

Proizvod je namijenjen koristenju s obje strane.

Indikacije

Postoperativna/posttraumatska imobilizacija gleznja/stopala.
Ozbiljno uganuce gleznja/stopala.

Stabilna fraktura donje trecine noge (duga verzija).
Konzervativno lijecenje frakture gleznja/stopala.

Ozbiljna tendinopatija gleznja/stopala.

Konzervativno lije€enje puknuca Ahilove tetive.
Kontraindikacije

Proizvod nemojte koristiti ako dijagnoza nije pouzdana.

Proizvod nemojte stavljati izravno u doticaj s ozlijedenom kozom.
Nemojte upotrebljavati ako imate utvrdenu alergiju na neki od
sastojaka.

Nemojte upotrebljavati u slu¢aju nestabilnih frakturaili fraktura na
gornjem dijelu potkoljenice ili lisne kosti.

Nemojte upotrebljavati kod pacijenata koji teZe vise od 130 kg.
Nemojte upotrebljavati u slucaju prethodnih teskih
tromboemboli¢kih bolesti vena koje nisu lijecene profilaksom.
Mjere opreza

Prije svake upotrebe provjerite sadrzi li proizvod sve dijelove.
Proizvod nemojte upotrebljavati ako je ostecen.

Pomocu tablice veli¢ina odaberite odgovarajucu veli¢inu za
pacijenta.

O izboru verzije odlucuje lijecnik.

Preporucujemo da se prva primjena vrsi pod nadzorom lije¢nika.
Strogo se pridrzavajte uputa i protokola za upotrebu koje
preporucuije lijeénik.
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Za vrijeme noSenja proizvoda preporucuje se stalno nosenje

visoke Carape.

Odgovarajuce umetnite pjenaste jastuci¢e u proizvod i pripazite

da se ne stvore nabori.

Svakodnevno provjeravajte stanje zahvaéenog uda (posebnu

pozornost obratite na pacijente s osjetilnim poremecajima).

Pomagalo nemojte stavljati u izravan doticaj s masnim tijelom

(njegovanim balzamom, kremom...).

Proizvod nemojte izravno primijeniti na zavoj.

U slucaju osjecaja nelagode, znacajnijih smetnji, boli, promjene

obujma uda, neuobicajenih osjecaja ili promjene boje

ekstremiteta, uklonite proizvod i obratite se lije¢niku.

Proizvod nemojte upotrebljavati za medicinsku radiologiju.

Proizvod nemojte upotrebljavati tijekom voznje.

Proizvod nemojte izlagati ekstremnim temperaturama (> 60 °C).

Preporucujemo da odgovarajuce zategnete proizvod kako biste

osigurali da prianja/imobilizira tako da ne ometa cirkulaciju krvi.

U slucaju neobic¢nih osjecaja, otpustite trake i/ili ispuhnite zracne

celije i zatrazZite savjet zdravstvenog djelatnika.

Prije svake indikacije za imobilizaciju preporucuje se procijeniti

rizik od venske tromboze ili embolije. Za savjet se obratite

medicinskom struénjaku.

Zbog higijenskih razloga i djelovanja proizvoda, nemojte ga

ponovno upotrebljavati kod drugih pacijenata.

Ako proizvod dode u doticaj s vodom, osusite tekstilni dio, a évrsti

dio prebrisite suhom krpom.

Dugotrajna imobilizacija ponekad moze dovesti do gubitka

misi¢nog tonusa.

Pripazite da ne padnete kad ponovno po¢nete hodati.

Ako ste vec imalivenske ili limfne poremecaje, obratite se lije¢niku.

NezZeljene nuspojave

Ovaj proizvod moze prouzroditi reakcije na kozi (crvenilo, svrab,

opekline, zuljeve...) ili ozljede razli¢itih stupnjeva.

Rizik od razvoja venske tromboze.

Rizik od pojave bolova u ledima nakon promjene nacina hodanja.

Svaki ozbiljni incident u vezi s proizvodom treba prijaviti

proizvodacu i nadleznom tijelu drzave ¢lanice u kojoj su korisnik

i/ili pacijent smjesteni.

Nacin uporabe/Postavljanje

1. Cizmu izvadite iz plasti¢ne vredice, otpustite samozatezajuce
trake i otvorite Carapu.

. Ne uklanjajte zastitu na boc¢noj strani kalupa. Ona mora ostati
na mjestu tijekom prvih koraka postavljanja.

. Sjednite pa nogu i stopalo pazljivo umetnite u pjenastu ¢arapu
pazeci pritom da peta bude na svom mjestu na dnu ¢izme
Zatvorite pjenastu ¢arapu omatajuéi je oko noge i stopala ®.
Nogu smjestite u kalup, izmedu dva bocna dijela kalupa.

Kalup se moze prilagoditi radi povecanja stabilnosti.

Nakon $to se uvjerite da je kalup odgovaraju¢e postavljen,
uklonite zastitu kalupa

Samozatezajuca traka u unutrasnjosti kalupa pric¢vrséuje se na

pjenastu ¢arapu.

Zatvorite &izmu stezanjem samo-hvatajudih traka s donje © i
gornje strane ®.

Probajte hodati s ¢izmom, kako biste provjerili je li dobro
namjestena i kako funkcionira.

9. Skidanje ¢izme: Otpustite trake i otvorite Carapu.

Upute za pranje

Proizvod se moze prati u skladu s uvjetima navedenim u ovim

uputama i na etiketi. Ako proizvod dode u doticaj s vodom, osusite

tekstilni dio, a ¢vrsti dio prebrisite suhom krpom.

Cvrste komponente:

Cursti dio prebrisite vlaznom krpom.

Tekstilne komponente:

Tekstilni dio moze se cijeli izvaditi kako bi se mogao oprati.

Prije sljedece upotrebe vratite na mjesto.

Carapa je prikladna za ruéno pranje u hladnoj vodi. Nemojte

upotrebljavati deterdzente, omeksivace ili agresivna sredstva

(sredstva s klorom...). Ne Cistiti kemijski. Nemojte susiti u susilici

rublja. Ne glacati. Iscijedite visak vode. Susite postavljanjem

na ravnu povrsinu. Susite podalje od izravnog izvora topline

(radijatora, sunca...).

Spremanje

Spremite na sobnoj temperaturi, po moguénosti u originalnu

ambalazu.

Zbrinjavanje

Zbrinite u skladu s vazecim lokalnim propisima.

Sacuvajte upute za uporabu.
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	fr	Botte de marche à montants latéraux rigides
	en	Walking boots with a rigid side shell
	de	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	nl	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	it	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	es	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	pt	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	da	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	fi	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	sv	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	el	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	cs	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	pl	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	lv	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	lt	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	et	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	sl	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	sk	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	hu	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	bg	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	ro	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	ru	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	hr	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	zh	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue
	ar	Botte de marche à montants latéraux rigides, version courte ou version longue






