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Kirjeldus ja otstarve: -

Rangluu liikumatult fikseerimise ortoos. Olgade tdielik lilkkumatult fikseerimine ja
tahapoole témbamine.

Nadidustused:

Stabiilsed rangluu murrud. Muud haigusseisundid, kus on vaja dla retropulsiooni ehk
tahapoole témbamist.

Vastundidustused:

Ebastabiilsed rangluu murrud, millel on neurovaskulaarsed tlsistused vi mis vajavad
stabiilsuse saavutamiseks operatsiooni.

Ettevaatusabindud:

e Enne ortooside kasutamist lugege hoolikalt kdesolevat juhendit. Kahtluste korral
konsulteerige arstiga voi teile ortoosi miilinud asutusega.

e Jargige Uldiseid kasutusjuhiseid ja erindidustusi, mille on arst valja kirjutanud.

e Arstonravivilja kirjutamaja selle kestust otsustama ning ravi jalgima kvalifitseeritud
isik.

e Kui taheldate mdnda kérvaltoimet, naha vaevust voi Ulitundlikkust, tuleb sellest
viivitamatult arstile teatada.

e Tuleb pidevalt jalgida tGlajasemete vereringe seisundit ja veresoonte kokkusurumise
siimptomite kahtlustamise korral tuleb ortoosi I6dvemaks lasta.

e Arst peab arvesse votma vdimalikku toopiliste salvide kasutamist, koos ortoosi
kasutamisega.

¢ Tugipiirkondades, mis on surve all, ei tohi nahk olla vigastatud ega ulitundlik.

* Kuigi ortoos ei ole ainult tihekordseks kasutuseks, on see ainult tihe patsiendi jaoks.
Arge kasutage neid uuesti teistel patsientidel.

e Soovitatakse, et vahemalt esimest korda paigaldab ortoosi kvalifitseeritud
spetsialist (arst, ortopeediatehnik jne) vGi seda tehakse tema jarelevalve all.

e Ortoosi dige kasutus séltub selle komponentide seisukorrast, mistéttu tuleb see
perioodiliselt Ule vaadata. Tervishoiutootajad, kes patsiendi ravi jalgivad, voivad
soovitada patsiendile sobivat toodet vdi millal on sobiv toode vélja vahetada, kui
toote seisukord on halvenenud v&i toode on kulunud.

e Takjakinniste funktsionaalsuse sailitamiseks soovitatakse hoida takjakinnised
puhtana, eemaldades materjalid, mis vdivad olla nende kiilge kinni jaanud.

e Hugieeni ja mugavuse huvides on soovitatav kanda ortoosi all puuvillast rdivast,
eelistatavalt ilma dmblusteta.

 Puhastage toodet regulaarselt ja hoidke diget isiklikku hiigieeni.

* Arge jatke ortoosi vannis, dusi all jne kdimise ajaks peale.

¢ Arge lubage lastel selle seadisega méngida.

Pealepanemise juhised :

e Soovitatavalt oleks patsiendil vaja ortoosi peale panemiseks teise isiku abi.

e Pange ortoos peale kdigepealt vigastatud Olale ja seejarel tervele Glale, nii et
Slarihmad on maksimaalselt lahti tehtud asendis, nagu on naidatud Jn. 1.

e Kui ortoos on peale pandud, reguleerige Olarihmad parajaks, nii et rangluu on
soovitud tahapoole tdmmatud asendis. .

e Tommake ulemisi dlarihmasid samaaegselt, et surve oleks mdlemal poolel
ihesugune. Seejarel tdmmake samamoodi kahte alumist rihma, (Jn. 2 ja 3).

e Tagumine padjand peab jaama keskasendisse abaluude vahele, nagu on naha Jn.
3, samamoodi nagu ka eesmised padjandid peavad jadma nii, et kdige laiem osa
asetub rangluu peale, nagu on ndha Jn. 4.

e Kui rihmad on liiga pikad, vGtke takjakinnised pealt &ra ja IGigake niipalju liihemaks
kui vaja, ning pange takjakinnised peale tagasi, et kinnitada rihmad G&igesse
asendisse. (Jn. 5)

Toote hooldus — Pesemisjuhised:

Enne pesemist panna kdik takjakinnised kinni.

Pesta temperatuuril 40°C. Mitte kasutada pleegitit. Mitte kuivatada kuivatis. Mitte
triikida. Mitte pesta keemilises puhastuses.

Mirkus: Tootega seotud rasketest dnnetustest tuleb teada tootjale ning kasutaja ja/
vOi patsiendi asukohaliikmesriigi padevale asutusele.

Descripcion y uso previsto:

Ortesis para la inmovilizacién de la clavicula. Inmovilizaciéon completa y retropulsion
de hombros.

Indicaciones:

Fracturas estables de la clavicula. Otras patologias donde se precise una retropulsion
del hombro.

Contraindicaciones:

Fracturas inestables de la clavicula que presenten complicaciones neurovasculares, o
que precisen de cirugia para obtener estabilizacion.

Precauciones:

¢ Lea cuidadosamente estas instrucciones antes de utilizar la ortesis. Si tiene alguna
duda, consulte a su médico o al establecimiento donde lo haya adquirido.

¢ Respete siempre las instrucciones de uso generales y las indicaciones particulares
que haya prescrito el facultativo.

¢ El médico es la persona capacitada para prescribir y decidir la duraciéon del
tratamiento, asi como su seguimiento.

¢ Si se nota algun efecto secundario, afeccién cutanea o sensibilizacion se ha de
poner inmediatamente en conocimiento del médico.

¢ Debe vigilar de forma constante el estado circulatorio de los miembros superiores y
aflojar la ortesis ante la sospecha de un cuadro de compresion vascular.

¢ Elfacultativo deberd tener en cuenta el posible uso de cremas de uso topico, junto
con el empleo de la ortesis.

¢ En las zonas de presion, la piel no debe estar lesionada ni ser hipersensible.

¢ Aunque la ortesis no es de un solo uso, es para un Unico paciente. No reutilizar en
otros pacientes.

¢ Se recomienda que al menos la primera colocacidn de la ortesis se realice bien por
personal cualificado (médico, técnico ortopédico, etc) o bajo su supervision.

¢ El buen uso de las ortesis depende del estado de los elementos que la forman por
lo que ha de ser supervisada con periodicidad. El personal sanitario que realice el
seguimiento del tratamiento del paciente puede indicar al mismo la idoneidad del
producto o la conveniencia de su sustitucion, si el producto se ha deteriorado o
desgastado.

¢ Se aconseja cuidar la limpieza de los cierres rapidos de velcro para conservar su
funcionalidad, eliminando los materiales que pudieran haber quedado adheridos
al mismo.

¢ Por motivos de higiene y comodidad se aconseja el uso de una prenda de algodén
debajo de la ortesis, preferiblemente sin costuras.

e Limpiar periédicamente el producto y mantener una correcta higiene personal.

¢ No llevar puesta la ortesis durante el bafo, ducha, etc.

¢ No permita que los nifios jueguen con este dispositivo.

Instrucciones para una correcta colocacion:

¢ Se recomienda que el paciente cuente con la ayuda de otra persona para la
colocacion de la ortesis.

e Colocar la drtesis por el lado lesionado y posteriormente el sano, con las cinchas
colocadas en su maxima abertura, como se indica en la Fig. 1.

¢ Una vez colocada, ajustar las cinchas hasta obtener la retropulsidn de la clavicula
deseada. .

e Tirar de las cinchas superiores al mismo tiempo para conseguir la misma presién en
ambos lados. A continuacion, tirar de la misma forma de las dos cinchas inferiores,
(Fig. 2y 3).

¢ La almohadilla posterior debe quedar colocada centrada entre las escapulas, como
se aprecia en la Fig. 3, asi como las almohadillas delanteras deben quedar con su
zona mas ancha situada sobre la clavicula, como se observa en la Fig. 4.

¢ En caso de que las cinchas sean demasiado largas, retire los microganchos y corte
la parte que sea necesaria vuelva a colocar los microganchos para fijar las cinchas
en la posicion correcta. (Fig. 5)

Mantenimiento del producto — Instrucciones de lavado:

Antes de lavar cerrar todos los velcros. Lavar a 40°. No usar lejia. No secar en secadora.
No planchar. No lavado en seco.

Nota: Cualquier incidente grave relacionado con el producto debe comunicarse
al fabricante y a la autoridad competente del Estado miembro en el que estén
establecidos el usuario y/o paciente.
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Popis a uréené pouziti: Ortéza pro fixaci kli¢ni kosti. Uplna fixace a stazeni ramen

dozadu.

Indikace: Stabilni zlomeniny kli¢ni kosti. Jiné patologie, kde je nutné stazeni ramen

dozadu.

Kontraindikace: Nestabilni zlomeniny klicni kosti spojené s nervosvalovymi

komplikacemi nebo takové, které ke stabilizaci vyZaduji chirurgicky zakrok.
Cemu vénovat pozornost:

e Pfed pouZitim ortézy si peclivé prectéte tento navod. S pfipadnymi nejasnostmi se
obratte na svého |ékafe ¢i na misto, kde Vam byla vydana.

e Dodrzujte vzdy vSeobecné rady a konkrétni pokyny predepsané lékarem.

o LékaF je osoba zpusobila predepsat 1é¢bu a urcit jeji trvéni, jakoz i zplsob jejiho
sledovani.

e Kdyby se objevily vedlejsi ucinky, koZni problémy ¢i precitlivéni, je tfeba tuto
skute¢nost neprodlené sdélit Iékafi.

e Stav prokrveni hornich koncetin je tfeba neustale hlidat a v pfipadé podezieni na
cévni kompresi ortézu povolit.

e Lékar by mél soucasné s pouZitim ortézy vzit v potaz pripadné pouZiti koZznich
kréma.

eV komprimovanych mistech nesmi byt pokoZzka poranéna ani precitlivéla.

e Ortéza sice neni uréena k jednordzovému poufziti, zato vsak pro jednoho jediného
pacienta. NepouZivejte ji opét pro jiné pacienty.

e Doporucujeme, aby nejméné prvni nasazeni ortézy provedl budto vyskoleny
personal (lékaf, ortopedicky pracovnik apod.) anebo aby k nému doslo pod jeho
dohledem.

e Spravné pouZiti ortézy zavisi na stavu prvk(, z nichZ sestava, proto je jeji stav tfeba
pravidelné kontrolovat. Zdravotnicky persondl zodpovédny za sledovani vyvoje
|é¢by pacienta miZe potvrdit, zda je tento vyrobek vhodny, popfipadé navrhnout
jeho zaménu, pokud by byl v nevhodném ¢i neodpovidajicim stavu.

e Doporucujeme pecovat o Cistotu rychlych Gvazli na suchy zip, tj. odstrariovat

pfipadné zachycené nitky, chlupy apod., aby byla zachovana jejich pfilnavost.
Z hygienickych dlivodi a pro vétsi pohodli doporuéujeme pod ortézu pouZivat
bavinéné obleéeni, idedlné bezesvé.

e Vlyrobek pravidelné Cistéte a dodrzujte odpovidajici osobni hygienu.

e Ortézu nepouzivejte pfi koupeli, ve sprie apod.

¢ Nedovolte, aby si s touto zdravotni pomuckou hrély déti.

Pokyny pro spravné nasazeni:

e Doporucujeme, aby pfi nasazovani ortézy pacientovi nékdo dalsi pomdhal.

e Ortézu nasadte na poranénou stranu a teprve poté na stranu zdravou, popruhy
musi byt uvolnéné na maximum, jak je znazornéno na Obr. 1.

e Po nasazeni popruhy utahnéte, dokud nedosahnete pozadovaného stazeni kli¢ni
kosti smérem dozadu. .

e Horni popruhy utahujte zaroven, aby se docililo stejnomérného stlaceni z obou
stran. Poté stejnym zpUsobem utdhnéte popruhy spodni (Obr. 2 a 3).

e Zadni polstarek se musi nachazet mezi lopatkami, jak je znazornéno na obr. 3,
stejné jako predni polstarky se musi nejsirsi ¢asti nachazet na kli¢ni kosti, jak je
znazornéno na obr. 4.

e Pokud jsou popruhy pfilis dlouhé, odstrarnte mikrozipy a odstfihnéte, kolik je tfeba.
Poté mikrozipy opét prilozte, aby popruhy zpevnily ve spravné poloze. (Obr. 5)

Udrzba vyrobku - Pokyny k prani:

Pfed pranim viechny mikrozipy upevnéte. Perte na 40 °C. Nepouzivejte bélidla. Nesuste
v susicce. NeZehlete. Necistéte chemicky.

Poznamka: Jakykoli zavaZny incident souvisejici s vyrobkem je nutno nahlasit vyrobci
a prislusnému organu ¢lenského statu, ve kterém uZivatel nebo pacient pobyva.
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Beskrivelse og brug: Ortose til immobilisering af kravebenet.
immobilisering og retropulsion af skuldre.
Indikationer: Stabile brud af kravebenet. Andre lidelser, hvor retropulsion af skulderen
er pakraevet.
Kontraindikationer: Ustabile brud af kravebenet med neurovaskulzere komplikationer,
eller som kraever operation for at opna stabilisering.
Forholdsregler:
¢ Laes omhyggeligt denne anvisning, inden ortosen tages i brug. Hvis du er i tvivl om
noget, bedes du kontakte laegen eller forretningen, hvor du kgbte ortosen.
¢ Bade brugsanvisningen og eventuelle specifikke anvisninger fra laegen skal altid
fglges.
e Det er kun laegen, som er i stand til at anvise og fastsette varigheden af
behandlingen, samt opfglgningen af denne.
¢ Hvis du oplever nogen form for bivirkninger, hudirritation eller overfglsomhed, skal
du informere din lzege omgaende.
¢ Tilstanden af kredslgbet i de gvre ekstremiteter skal overvages konstant, og ortosen
skal Igsnes, hvis der er mistanke om vaskulaer kompression.
e Leegen bgr vaere opmaerksom pa eventuel brug af hudcreme samtidig med
anvendelse af ortosen.
¢ | omraderne, hvor ortosen stgtter ved at gge tryk, ma huden ikke tage skade eller
blive hypersensibel.
¢ Selvom ortosen kan bruges flere gange, frarades det at anvende den til andre
brugere. Ma ikke bruges af andre brugere.
¢ Det anbefales, at fgrste tilpasning af ortosen foretages af eller overvages af
kvalificeret personale (lzege, bandagist, osv.).
¢ Ortosens virkning og brugsegenskaber afhanger af tilstanden af dens bestanddele,
som derfor skal efterses regelmaessigt. Sundhedspersonalet, som star for opfglgning
af brugerens behandling kan informere brugeren om produktets egnethed eller
anbefale udskiftning, hvis produktet er forringet eller slidt.
¢ Det tilrades at vaere omhyggelig med renggring af Velcro-hurtiglukningerne for at
bevare deres funktionsevne ved at fijerne de materialer, der matte seette sig fast i
Velcro-bandet.
¢ Af hensyn til hygiejne og komfort anbefales det at bruge en t-shirt eller lignende, af
bomuld, under ortosen, fortrinsvis uden syninger.
¢ Vask jeevnligt produktet og oprethold den personlige hygiejne.
¢ Tag ortosen af i forbindelse med badning, brusebad, etc.
¢ Undg3, at bgrn leger med produktet.
Vejledning i korrekt placering:
¢ Det anbefales, at patienten far hjelp af en anden person til at placere ortosen.
¢ Ortosen placeres fgrst pa den beskadigede side og derefter pa den raske side, med
remmene abnet mest muligt, som vist i fig. 1.
e Nar den er placeret, justeres remmene, indtil den gnskede retropulsion af
kravebenet er opnaet. .
¢ Traek samtidigt i de gverste remme for at opna det samme tryk i begge sider. Traek
derefter i de nederste remme pa lignende made, (fig. 2 og 3).
e Puden bagpa skal placeres midt imellem skulderbladene, som vist i fig. 3, og
puderne foran skal placeres pa det bredeste sted over kravebenet, som vist i fig. 4.
e Hvis remmene er for lange, tages de sma haegter af, og det ungdvendige stykke
klippes af. Seet haegterne pa igen og luk remmene i den korrekte position. (Fig. 5).
Pleje af produktet - vaskeanvisning:
Luk alle velcrodele inden vask. Vaskes ved 40°C. Undga at bruge blegemiddel. Ma ikke
tgrres i tgrretumbleren. Ma ikke stryges. Taler ikke kemisk rens.
Bemaerk: Enhver alvorlig haendelse, der er indtruffet i forbindelse med udstyret, skal
indberettes til fabrikanten og den kompetente myndighed i den medlemsstat, hvor
brugeren og/eller patienten er etableret.

Fuldstendig

IENG_

Description and intended use: An orthosis for immobilisation of the clavicle. Full
immobilisation and shoulder retropulsion.

Indications: Stable fractures of the clavicle. Other disorders where shoulder
retropulsion is required.

Contraindications: Unstable fractures of the clavicle that have neurovascular
complications or require stabilisation surgery.

Precautions:

e Read these instructions carefully before using the orthosis. If you have any
questions, consult your doctor or the shop where you purchased it.

e The general instructions of use and specific indications determined by the doctor
should always be followed.

e Only a doctor is qualified to prescribe treatment and determine its duration and
monitoring.

¢ If you notice any side effects, skin conditions or sensitisation, consult your doctor
immediately.

¢ Constantly monitor the circulatory state of the upper limbs and loosen the orthosis
if vascular compression symptoms appear.

e Your doctor might consider the use of topical creams in conjunction with the
orthosis.

¢ In areas of support where pressure is applied, the skin should not be damaged or
hypersensitive.

e Although the orthosis is not for single use, it should only be used by one patient.
The product should not be reused by other patients.

¢ The first fitting of the orthosis should be carried out either by qualified personnel
(doctor, orthopaedic technician, etc.) or under their supervision.

e For the orthosis to function properly, its components must be regularly checked to
ensure that they are in good condition. The medical staff responsible for monitoring
treatment may explain the suitability of the product to the patient or suggest its
replacement if it is damaged or worn.

¢ Make sure that the quick Velcro fasteners are free from fluff and lint to ensure that
their closure properties are preserved.

e For reasons of hygiene and comfort, it is advisable to use a cotton, preferably
seamless, garment under the orthosis.

e Clean the product regularly and maintain proper hygiene.

¢ Do not wear the orthosis while having a bath, shower, etc.

¢ Do not let children play with this device.

Instructions for proper fitting:

e Itis recommended that another person help the patient fit the orthosis.

¢ Fit the orthosis on the injured side first and then the healthy side, with the straps in
their fully open position, as indicated in Fig. 1.

¢ Once fitted, adjust the straps to obtain retropulsion of the desired clavicle.

e Pull the upper straps at the same time to achieve equal pressure on both sides.
Then pull the two lower straps in the same way (Fig. 2 and 3).

e The rear pad should be centred between the shoulder blades, as shown in Fig. 3,
and the front pads should be positioned with their widest area located over the
clavicle, as shown in Fig. 4.

e If the straps are too long, remove the micro hooks, trim the necessary part and
replace the micro hooks to fasten the straps in the correct position. (Fig. 5)

Product maintenance - washing instructions:

Before washing, close all of the Velcros. Wash at 40°C. Do not use bleach. Do not
tumble dry. Do not iron. Do not dry clean.

Note: Any serious incident involving the product must be reported to the
manufacturer and to the competent authority of the Member State where the user
and/or patient is located.

Description et utilisation prévue: Orthése pour I'immobilisation de la clavicule.

Immobilisation compléte et rétropulsion des épaules.

Indications: Fractures stables de la clavicule. Autres pathologies nécessitant une
rétropulsion de I'épaule.

Contre-notifications: Fractures instables de la clavicule présentant des complications
neurovasculaires, ou nécessitant une intervention chirurgicale pour obtenir une
stabilisation.

Précautions:

e Lisez avec soin ces instructions avant d’utiliser I'orthese. En cas de doute, consultez
votre médecin ou I'établissement aupres duquel vous avez effectué votre achat.

¢ Lesinstructions d’utilisation générales ainsi que les indications particuliéres prescrites
par le médecin devront toujours étre respectées.

¢ Seul le médecin est autorisé a prescrire et décider de la durée du traitement et de
son suivi.

* Sivous observez un effet secondaire, un trouble cutanée ou de sensibilité, veuillez le
communiquer immédiatement a votre médecin.

¢ |lestrecommandé de vérifier de fagon constante la circulation sanguine des membres
supérieurs et de desserrer I'orthése en cas de troubles de compression vasculaire.

¢ Le médecin devra tenir compte du possible emploi de crémes a usage local, avec
I'utilisation de I'orthese.

¢ Sur les zones d’appui avec pression, la peau ne doit présenter aucune Iésion ni aucun
signe d’hypersensibilité.

¢ Bien que l'orthése ne soit pas a usage unique, elle n’est destinée qu’a un seul patient.
Ne pas réutiliser avec d’autres patients.

¢ |l est recommandé que la premiere mise en place de I'orthése soit réalisée par du
personnel qualifié (médecin, technicien orthopédiste, etc.) ou sous supervision.

¢ La bonne utilisation des ortheses dépend de I'état des éléments qui la composent et
elle doit donc étre controlée régulierement. Le personnel sanitaire, chargé du suivi
du traitement du patient, peut lui indiquer 'adéquation du produit ou la convenance
de son remplacement, si le produit est abimé ou usé.

¢ |l est conseillé de veiller au nettoyage des fermetures rapides a microcrochet pour
conserver leur fonctionnalité, en éliminant les matériaux qui pourraient y étre
accrochés.

¢ Dans un souci d’hygiéne et de commodité, il est recommandé d’utiliser un linge en
coton sous l'orthese, de préférence sans coutures.

¢ Nettoyez le produit de maniere périodique et maintenez une bonne hygiéne
personnelle.

¢ Ne portez pas l'orthése pendant le bain, la douche, etc.

¢ Ne laissez pas les enfants jouer avec ce dispositif.

Instructions pour une mise en place correcte:

¢ |l est recommandé que le patient soit assisté par une autre personne pour mettre en
place l'orthése.

¢ Mettre en place 'orthése en commengant par le coté blessé puis ensuite par le coté
sain, avec les sangles entierement ouvertes, tel qu’il est indiqué a la figure 1.

¢ Une fois l'orthése mise en place, ajuster les angles jusqu’a obtenir la rétropulsion
désirée de la clavicule. .

e Tirer simultanément sur les sangles supérieures afin de s’assurer d’obtenir une
pression identique sur les deux cotés. Par la suite, tirer de la méme fagon sur les
sangles inférieures, (figures 2 et 3).

* Veiller a ce que le coussinet arriére soit bien centré entre les omoplates, tel qu’il est
indiqué a la figure 3. De méme, s’assurer que la zone la plus large des coussinets
avant est bien placée sur la clavicule, tel qu’il est indiqué a la figure 4.

¢ Si les sangles sont trop longues, retirer les microcrochets et couper I'excédent de
sangle nécessaire, puis remettre en place les microcrochets pour fixer les sangles sur
la position appropriée. (Figure 5)

Entretien du produit - Instructions de lavage:

Avant de laver, fermez tous les velcros. Laver a 40°C. Ne pas utiliser d’eau de Javel. Ne pas
sécher en seche-linge. Ne pas repasser. Ne pas laver a sec.

Remarque: Tout incident grave associé au produit doit étre signalé au fabricant et a
'autorité compétente de I’Etat membre ou réside I'utilisateur ou le patient.
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Beschreibung und vorgesehene Nutzung: Orthese zur Ruhigstellung des Schlusselbeins.
Vollstandige Ruhigstellung und Stiitzung der Schulter, damit sie nicht nach hinten fallt.
Indikationen: Stabile Frakturen des Schliisselbeins. Andere Pathologien, bei der eine
Stlitzung der Schulter erforderlich ist.

Gegenanzeigen: Instabile Frakturen des Schlisselbeins, die neurovaskuldre
Komplikationen aufweisen oder eine chirurgische Behandlung erfordern, um Stabilitat
zu erlangen.

VorsichtsmaBnahmen:

¢ Lesen Sie diese Anweisungen sorgfaltig durch, bevor Sie die Orthese verwenden.
Wenn Sie Zweifel haben, wenden Sie sich an Ihren Arzt oder das Geschaft, in dem
Sie die Orthese erworben haben.

¢ Die allgemeinen Gebrauchsanweisungen und die spezifischen Indikationen, die der
Arzt vorgeschrieben hat, missen immer beachtet werden.

e Der Arzt ist die befahigte Person, um die Behandlung zu verschreiben und tber die
Dauer dieser sowie Uber die Nachsorge zu entscheiden.

¢ Wenn irgendeine Nebenwirkung, Hautentziindung oder Reizung festgestellt wird,
muss sofort der Arzt dartber informiert werden.

e Der Durchblutungszustand der oberen GliedmaBen muss standig Uberwacht
werden und bei Verdacht eines GefdRkompressionsbildes die Orthese l6sen.

e Der Arzt muss die duBere Verwendung von Cremes in Kombination mit der
Anwendung der Orthese in Betracht ziehen.

¢ In den Stitzbereichen mit Druck darf die Haut nicht verletzt oder Gberempfindlich
sein.

¢ Es handelt sich zwar nicht um eine Einmal-Orthese, sie sollte jedoch nur von
einem einzigen Patienten verwendet werden. Nicht bei anderen Patienten
wiederverwenden.

e Es wird empfohlen, dass zumindest beim ersten Mal die Orthese von einer
qualifizierten Person (Arzt, Orthopade etc.) oder unter Aufsicht angelegt wird.

¢ Die ordnungsgeméafe Nutzung der Orthese hangt vom Zustand der Bestandteile
ab, aus denen sie sich zusammensetzt. Deswegen muss sie in regelmafigen
Abstdanden Uberprift werden. Das édrztliche Personal, das die Behandlung des
Patienten verfolgt, kann sowohl die Tauglichkeit des Produkts als auch seinen Ersatz
bestimmen, wenn es beschadigt oder verschlissen ist.

e Es wird empfohlen, die Klettschnellverschliisse regelmaRig zu reinigen, um ihre
Funktion beizubehalten und Materialien zu entfernen, die sich moglicherweise
daran festgeklebt haben.

¢ Aus Grinden der Hygiene und Bequemlichkeit wird empfohlen, ein Kleidungsstiick
aus Baumwolle, vorzugsweise ohne Nahte, unter der Orthese zu tragen.

¢ Das Produkt regelmaRig reinigen und eine korrekte Kérperhygiene beibehalten.

¢ Die Orthese wahrend dem Baden oder Duschen usw. nicht tragen.

Kinder dirfen nicht mit der Orthese spielen.
Anleltungen fiir das Anbringen:

e Es wird empfohlen, dass der Patient beim Anbringen der Orthese die Hilfe einer
zweiten Person in Anspruch nimmt.

¢ Legen Sie die Orthese auf der verletzten Seite an und danach auf der gesunden Seite,
wobei die Gurte maximal geoffnet sein missen, wie in Abb. 1 dargestellt.

¢ Nach dem Anlegen die Gurte so einstellen, dass der gewiinschte Druck auf das
Schlusselbein erzielt wird. .

¢ Ziehen Sie die oberen Gurte gleichzeitig an, um den gleichen Druck auf beiden Seiten
zu erreichen. Ziehen Sie anschlieBend die beiden unteren Gurte auf die gleiche Weise
an (Abb. 2 und 3).

¢ Das hintere Polster sollte zwischen den Schulterblattern zentriert sein, wie in Abb.
3 dargestellt, und die vorderen Polster missen mit ihrer breitesten Flache auf dem
Schlisselbein aufliegen, wie man in Abb. 4 sehen kann.

¢ Falls die Gurte zu lang sind, entfernen Sie die Mikrohaken und schneiden Sie die Gurte
auf die entsprechende Lange. Bringen Sie anschlieBend die Mikrohaken wieder an,
um die Gurte in der richtigen Position zu befestigen. (Abb. 5)

Wartung des Produkts - Anleitungen zum Waschen:

Vor dem Waschen alle Klettverschliisse schlieRen. Bei 402C waschen. Keine Bleichmittel
verwenden. Nicht im Trockner trocknen. Nicht bigeln. Keine Trockenreinigung.

Hinweis: Jeder schwerwiegende Zwischenfall mit dem Produkt muss dem Hersteller
und der zustdndigen Behdrde des Mitgliedstaates, in dem der Anwender und/oder
Patient niedergelassen ist, gemeldet werden.

Mepypadn Kot T[po‘l.'SLVOp.EVn xpnon: Kn&suovaq ylot TNV aKwntomoinan tg KAeiSag.
MApng akwntomoinon Kat miow amaywyn Twv WHwV.
Evbeigelg: Ztabepd kataypata tng kKAeidag. AANeg maboloyieg 6mou amatteital miow
QA WYyr ToU WHOU.
Avtevbeifelg: Aotabn katdypato tng KAeidag OMOU UTAPXOUV VEUPOOYYELOKEG
ETWTAOKEG, 1} OTIOU QITOUTETAL XELPOUPYLKN EMEUPBAON LA VA TIETUXOU E oTaBepormoinan.
I'Ipod)u)\a&:tq
e Awafdote npooen(tu(a QUTEG TG 08nyieg mpwv TN Xpnon ou Kn&euovcx Edv sxere
omoLadNoTE EPWTNON, CUMBOUAEUTEITE TOV YLATPO 0OG 1} TO KOTACTNHA OO TO
omolo Tov ayopaoarte.

e No akoAoUBEITE MAVTA TLOTA TLG YEVIKEG 08NYIEG XProNG KOL TLG ELSIKEG 08Nyieg Tou
oag éxeL uTtodeifel o Bepdmwy LATPOG oag.

e O yLatpdg givat To 0ppodlo ATOWO yLa Vol GUCTAOEL Kat V' amodaciosl T Xpoviki
Slapkela tng Bepameiag kabBwg emiong tnv mapakoholOnor| oag.

e EQv mMapatnpriOETe OMOLECONTIOTE TIOPEVEPYELEG, SepuatTiky avtidpaon 1
evaobnoia evuepWOoTe GUECA TOV yLaTPd 0ag.

o [pémel va mapakohouBeital oe otabepr) Baon n KUKAODOPLKH KATACTACH TWV AVW
GAKPWV KaL VO XOAQPWVEL 0 KNEEUOVAC TIPLY TNV ELPAVLON HLOG ELKOVAG OTIAOUEVWV
ayyeiwv.

e O Bepamwv LATPOG TPEMEL val Ac’xBEL umoyn tnv Tlavr Xprion KPEUWV TOTILKAG
sd)apuovr]q padi pe v xpnotuonomcn Tou KI']6€|J.OV0.

e 3Ta onueia otpLEng pe mieon To Sépua Sev MPETEL val Elval TPAUHUOTIOUEVO N
unepevaiobnro.

e O kndepodvag Sev eival povo piag xpnong ald eivat yla évay povadiko acBevry. Asv
TIPETIEL VAL XpnoLponoLeital Eavd amd dAoug aoBeveic.

e JUOTHVETOL N TPWTN TOMOOETNON TOUAGXLOTOV TOU KNSEUOVA VOl TIPOY LATOTIOLE(TAL
o e€ELSIKEVIEVO TIPOCWTTLKO (yLatpo, opBomediko, KATT) f urtd tnv enifAedr) Tou.

e H KaAf Xprion Tou Kndepova e§0PTATOL QO TNV KATAOTOON TwV ££APTNUATWY TTOU
TOV QUITOTEAOUV yla AUTO TO AOYO TIPETEL va eAEyXeTaAL TIEPLOSIKA. TO T(POCWTTILKO
uyeiog mou mapakoAouBel tnv mopeia g Bepaneiag tou acBevr) pnopel va Tou
TIPOTEIVEL TO LEAVLKS TIPOLOV I av XPELAETAL AVTLKATAOTACK, OE TIEPUTTWAON TOU TO
TPOLOV €XeL UTOOTEL {NWLEG N €XEL DOapEL.

e JuvioTdtal o KaBapLopdg TwV ypryopwy autokOAANTwY BEAKPO yia va Statnpnbolv
A XAPOKTNPLOTIKA Toug avaAhoiwta, adalpwvtag KAwOoTEG, xvoudia KA. Tou
evdExeTaL va €XOUV KOAAOEL.

e [ )\évouq UYLEWNAG Kat dvsonq oUVLOTATAL N xpr’]cn €VOG BapBakepol evEUUATOG
KATw armd Tov KnSepdva, Katd rtpotlunor] xwplq padEg.

¢ KaBapiote neplodikd to npmov KOL KPOLTAOTE i owctn T(POCWTILKI UYLEWN.

¢ Mnv ¢opdrte Tov KNSepOVA KATA TN SLAPKELD TOU UITAVLIOU, TOU VTOUT KATL.

e Mnv emutpénete ota matdLd va ailouv Je auTov Tov eE0NALOUO.

06nyieg yla tn owotr) tornobetnon:

e Juviotdral o acBevrg va éxeL tnv BonBeta GAAOU atopoU yLa ThV ToroBETnon Tou
Kn&epova.

e TomoBetriote tOov KNSePOVA QM TV TPOUUATIOMEVN TIAEUPA KAL KETA TNV UYL
TAELPA, HE Ta AOUPLA TOTIOBETNUEVA OTO HEYLOTO Avolypa, OTwc Seiyvel n Ew. 1.

* MOALG ToV TOOBETAOETE, pUBUioTE TA AOUPLA LEXPL VOL ATTOKTHOETE TNV emBupnth
niiow amaywyn tng KAedag. .

e TpaPnréte ta mdvw AoupLd TAUTOXPOVA YLOL VO QUITOKTIOETE TNV (SLa Tiieon Kat oTLg
500 MAELPEG. 2T cUVEXELQ, TPABRETe pe Tov 6Lo TPOTOo artd ta K&tw Aoupld, (Eik. 2
Kot 3).

e To miow paglapdkL pémel va BPIloKETAL 0TO KEVTPO TWV WHOTAATWY, OTwg Seixvel
n Ew. 3, kabwg eniong ta prpootvd pagldpla mpénel va Bpiokovtal otnv mo
dapdLd mheupd mavw otnv KAelda, Omwg Seiyvel n Ewk. 4.

e Jemepintwon mou ta Aouptd eivat TOAU HeYGAQ, ATTOUAKPUVETE TaL UKPA yavT{aKLaL
KoL KOYTE TO LEPOG TIOU XPELAlETAL, TOMOBETHOTE EQVA TA UIKPA YOVTIAKLA yLol val
OTEPEWOETE TA AoupLd otn owoth Béon. (Ek. 5)

®Opovtida Tou npoiovtog - 0dnyieg mAloNg:

Mpwv and tv muon k\eiote OAa ta BéAkpo. MAUveTe otoug 40 °C. Mn xpnotpomnoleite
¥\wpLovxa mpoidvta. Mnv xpnOLOTOLETE OTEYVWTNPLO. Mn OL8EPWVETE. MnV KAVETE
OTeEYVO KabBdplopa.

Inuewwon: MNPEMEL Vo EVNUEPWOETE TOV KATOOKEUOOTH KoL TV appodia apxr tou
Kpdtoug péNoug oto omoio Bpioketal o xpriotng kat/fj acBevig yla onolodnmnote
coBaPO MEPLOTATIKO TTOU GUVSEETOAL UE TO TIPOLOV.

Kuvaus ja kayttéaihe: Ortoosi solisluun immobilisaatioon Taydellinen immobilisaatio
ja hartioiden veto taaksepain.

Kdyttéaiheet: Solisluun stabiilit murtumat. Muut sairaudet, jotka vaativat hartioiden
vetoa taaksepdin.

Vasta-aiheet: |Instabiilit solisluun murtumat, joissa esiintyy neurovaskulaarisia
komplikaatioita tai jotka vaativat kirurgiaa stabiliteetin saavuttamiseksi.

Varotoimet:

e Lue nama ohjeet huolellisesti ennen orteesin kayttoa. Jos sinulla on epéilyksia, ota
yhteytta ladkariisi tai laitokseen, josta ostit apuvalineen.

¢ Noudata aina yleisid kdyttoohjeita ja ladkarin maaraamia erityisohjeita.

¢ Hoidon aloittamisesta, sen kestosta seka seurannasta paattaa laakari.

¢ Jos havaitaan jokin haittavaikutus, iho-oireita tai herkistymista, siitd on ilmoitettava
valittomasti ladkarille.

e Yldraajojen verenkiertoa tulee tarkkailla jatkuvasti ja ortoosia taytyy hollentda
mikali epaillaan puristusta verenkierrossa.

e Ladkdrin pitda ottaa huomioon mahdollisuus kayttda ihovoiteita orteesin kdyton
yhteydessa.

¢ Paineen alaisten kohtien iho ei saa olla vaurioitunutta eikd yliherkkaa.

* Vaikka orteesi ei ole kertakéyttdinen, se on tarkoitettu vain yhdelle kayttajalle. Ala
kayta uudelleen muille potilaille.

e Suositellaan ainakin ensimmdiselld kerralla ortoosin asettamista hoitavan
terveydenhuollon ammattilaisen (lddkari, apuvdlineteknikko jne.) toimesta tai
valvonnassa.

e Ortoosin oikea kaytté riippuu sen osien kunnosta, joten se pitda tarkistaa
saannollisesti. Hoidon seurannasta vastaava hoitohenkilokunta voi ilmoittaa sen
sopivuudesta tai vaihtamisen tarpeellisuudesta, jos tuote on huonossa kunnossa
tai kayttokelvoton.

e Pidéa huolta Velcro-suljinten puhtaudesta, jotta niiden toiminnallisuus sdilyy. Poista
niihin mahdollisesti kiinnittyneet materiaalit.

e Hygienia- ja mukavuussyistd suositellaan mieluiten ilman ompeleita olevan
puuvillavaatteen kaytt6a ortoosin alla.

e Puhdista tuote ajoittain ja pidd huolta henkilokohtaisesta hygieniasta.

 Al4 kdyta ortoosia kylvyn, suihkun jne. aikana.

¢ Lapset eivat saa leikkia talld apuvilineelld.

Tuotteen oikea asettaminen:

e Suositellaan toisen henkilén apua ortoosin asettamisessa.

e Aseta ortoosi ensin loukkaantuneelle puolelle ja sen jilkeen terveelle, hihnat
mahdollisimman auki, kuten osoitetaan kuvassa 1.

e Kun ortoosi on asetettu paikoilleen, sdadda hihnoja saadaksesi aikaan halutun
solisluun vedon taaksepadin. .

¢ Veda ylahihnoja samaan aikaan saadaksesi saman puristuksen molemmille puolille.
Sen jdlkeen kirista samalla tavalla molemmat alahihnat, (kuvat 2 ja 3).

¢ Takapehmusteen tulee jaada keskelle lapaluiden viliin, kuten nakyy kuvassa 3, ja
etupehmusteiden tulee jaada leveimmalle kohdalle solisluun ylépuolelle, kuten
nakyy kuvassa 4.

¢ Mikali hihnat ovat lilan pitkia, irrota kiinnikkeet ja leikkaa pois tarvittava maara.
Aseta kiinnikkeet paikoilleen ja kiinnitd nauhat oikeaan asentoon. (Kuva 5)

Tuotteen huolto - pesuohjeet:

Sulje kaikki tarranauhat ennen pesua. Pese 40°C lampotilassa. Valkaisu kielletty.
Rumpukuivaus kielletty. Silitys kielletty. Kuivapesu kielletty.

Huomioi! Kaikki vakavat tuotteeseen liittyvdt tapahtumat tulee ilmoittaa
valmistajalle, sekd kayttdjan ja/tai potilaan sijainnin mukaisen jasenvaltion
toimivaltaiselle viranomaiselle.

Opis i namjena: Ortoza za imobilizaciju klju¢ne kosti. Potpuna imobilizacija i retropulzija

ramena.

Indikacije: Stabilni lomovi klju¢ne kosti. Druge patologije koje zahtijevaju retropulziju

ramena.

Kontraindikacije: Nestabilni lomovi klju¢ne kosti koji uklju¢uju neurovaskularne

komplikacije ili zahtijevaju kirurski zahvat radi stabilizacije.

Mjere opreza:

¢ Pazljivo procitajte ove upute prije koriStenja ortoze. Ako imate ikakvih nedoumica,
zatraZite savjet lije¢nika ili ustanove gdje ste nabavili ortozu.

¢ Uvijek je potrebno pridrzavati se ovih opcenitih uputa za upotrebu i konkretnih
indikacija koje je propisao lijecnik.

* Lijecnik je osoba kompetentna za propisivanje i odlucivanje o trajanju lijecenja, kao
i 0 pracenju oporavka.

e Ako se primijeti bilo kakav sekundarni ucinak, reakcija na kozi ili preosjetljivost,
odmah obavijestite lije¢nika o tome.

¢ Kontinuirano kontrolirajte stanje krvotoka u gornjim udovima i olabavite ortozu ako
sumnjate na pojavu simptoma pritiskanja krvnih Zila.

¢ Lije¢nik mora voditi ratuna o mogucoj upotrebi topikalnih krema uz upotrebu
ortoze.

* Na mjestima gdje se ortoza oslanja na tijelo, koZa ne smije biti ozlijedena niti
nadrazena.

¢ Lako je ortoza namijenjena za visekratnu upotrebu, namijenjena je samo za jednog
pacijenta. Ne smije se koristiti na drugim pacijentima.

e Preporucuje se da barem prvo postavljanje ortoze obavi bilo kvalificirani djelatnik
(lijecnik, ortopedski tehnicar, itd.) ili osoba pod njegovim nadzorom.

¢ Pravilna upotreba ortoze ovisi o stanju elemenata od kojih je sastavljena, zbog cega
ju treba redovito pregledavati. Zdravstveno osoblje koje provodi lije¢enje moze
obavijestiti pacijenta je li proizvod ispravan ili ga je potrebno zamijeniti ako se
ostetio ili istrosio.

¢ Da bi se ocuvala funkcionalnost kop¢i na cicak preporucuje se odrzavanje njihove
Cistoce uklanjanjem materijala koji se zalijepe za Cicak.

* Radi higijene i udobnosti, preporucuje se upotreba pamucne krpe ispod ortoze, po
mogucnosti bez Savova.

¢ Redovito Cistite proizvod i odrzavajte pravilnu osobnu higijenu.

¢ Nemojte nositi ortozu prilikom tusiranja, kupanja u kadi, itd.

¢ Nemojte dozvoliti da se djeca igraju s ovim uredajem.

Upute za pravilno postavljanje:

e Preporucuje se da jo$ jedna osoba pomogne pacijentu da postavi ortozu.

e Prvo postavite ortozu na ozlijedenoj strani i zatim na zdravoj strani, tako da
postavite trake maksimalno otvorene, kako je prikazano na sl. 1.

¢ Kada postavite ortozu, podesite trake dok ne postignete Zeljenu retropulziju klju¢ne
kosti. .

e Zatezite gornje trake istovremeno da biste postigli jednak pritisak na obje strane.
Zatim na isti nacin zategnite dvije donje trake (sl. 2 i 3).

e Straznji jastuci¢ mora biti postavljen centrirano izmedu lednih lopatica, kako je
prikazano na sl. 3, a prednji jastuci¢i moraju biti postavljeni sa svojim najsirim
dijelom iznad kljucne kosti, kako je prikazano nasl. 4.

e U sludaju da su trake predugacke, uklonite mikrokopce i odrezite visak trake te
zatim ponovo postavite mikrokopce da biste pricvrstili trake u pravilan polozaj. (sl.
5)

Odrzavanje proizvoda - upute za pranje:

Prije pranja zakopcajte sve kopce na Cicak. Prati na 40°. Ne koristiti bjelilo. Ne susiti u

susilici za rublje. Ne glacati. Ne kemijski Cistiti.

Napomena: Svaki ozbiljan incident vezan uz proizvod mora se prijaviti proizvodacu

i nadleznom tijelu drzave Elanice u kojoj korisnik i / ili pacijent imaju prebivalite.
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Leiras és tervezett alkalmazas: Ortézis a kulcscsont rogzitésére. A vallak teljes
mértékl immobilizélasa és hatrahdzasa.

Javallatok: A kulcscsont stabil torései. Egyéb olyan betegségek, ahol a vall hatrahuzasa
sziikséges.

Ellenjavallatok: A kulcscsont olyan instabil torései, amelyek neurovaszkularis
komplikaciokkal jérnak, vagy amelyek a stabilizalas érdekében miitétet igényelnek.
Ovintézkedések:

e Az ortézis hasznalata el6tt figyelmesen olvassa el az alabbi utasitdsokat. Ha
kérdése meril fel, keresse fel orvosat vagy az intézményt, ahol az eszkdzt
vésarolta.

¢ Mindig tartsa be az &ltalanos haszndlati utasitasokat és kezelGorvosa kiilon
utasitasait.

e Az ortézis felirdsdra és haszndlatanak utdnkovetésére az orvos jogosult, és a
kezelés id6tartamardl is 6 dont.

¢ Ha barmilyen mellékhatast, b&rreakciot vagy szenzibilizaciot észlel, errél azonnal
tajékoztassa orvosat.

e A felsé végtagok keringési allapotat folyamatosan figyelemmel kell kisérni, és
vaszkularis nyomas gyanuja esetén az ortézist meg kell lazitani.

¢ Azorvosnak figyelembe kell venni a helyi haszndlatu krémek esetleges hasznalatat
az ortézis hasznalata mellett.

e Anyomassal torténs tamasztas teriletein a b6r nem lehet sériilt, sem tulérzékeny.

e Bar az ortézis nem egyszeri hasznalatra vald, csak egy pdaciens hasznalhatja. Mas
pacienseken hasznalni nem szabad.

e Ajanlott, hogy az ortézis elsé felhelyezését szakképzett személy (orvos, ortopédiai
technikus stb.) végezze vagy vizsgélja felll.

e Az ortézis megfelel§ haszndlata fligg az alkotéelemeinek allapotatdl, ezért ezeket
rendszeresen ellenGrizni kell. A paciens kezelését nyomon kovets egészségugyi
dolgozd a paciens részére jelezheti a termék alkalmassagat vagy javasolhatja
annak lecserélését, ha a termék megrongalddott vagy elkopott.

e A mi(ikod6képesség megbrzése érdekében ajanlott Ugyelni a tép&zar gyors
zaréelemeinek tisztasagara, és a tépGzarhoz tapadt anyagokat célszer(
eltavolitani.

e Higiéniai és kényelmi okokbdl az ortézis ald lehet6leg varras nélkili pamut ruha
viselése ajanlott.

e Rendszeresen tisztitsa meg a terméket és Ugyeljen a megfelel§ személyi
higiénidra.

e Flrdéshez, zuhanyzédshoz, stb. vegye le az ortézist.

¢ Ne engedje, hogy gyermekek jatsszanak az eszkozzel.

Utasitasok a helyes felhelyezésre vonatkozéan:

e Az ortézis felhelyezése sordn ajanlott, hogy a beteget egy masik személy segitse.

e Az ortézist el6szor a sérilt oldalra helyezze fel, és csak ezutan helyezze az
egészséges oldalra, oly médon, hogy a hevederek maximalisan ki legyenek nyitva,
az 1. dbra szerint.

¢ Felhelyezés utdn hidzza meg a hevedereket, amig a kulcscsont kivant mértékd
visszahuzasat el nem éri. .

e A felsé hevedereket egyidejlleg huzza meg, hogy a nyomdas mindkét oldalon
azonos legyen. Ezutan ugyanugy huzza meg az alsé hevedereket ( 2. és 3. abra).

e A hatsé védéparnanak a lapockak kozé kell kertilnie, ahogy azt a 3. dbra mutatja,
mig az ellilsé védéparndknak egy szélesebb terileten a kulcscsonton kell lennitik,
a 4. abra szerint.

¢ Ha ahevederek tul hosszlak, tavolitsa el a mikrokapcsokat, és vagja le a szlikséges
részt, majd a hevederek megfelel6 helyzetben torténd rogzitéséhez helyezze
vissza a mikrokapcsokat. (Abra: 5.)

A termék karbantartasa — Mosasi utasitasok:

Mosas el6tt zarja be a tépdzarakat. 40°C-on mossa. Hypot ne haszndljon.
Szaritégépben ne szaritsa. Ne vasalja. Kerdilje a vegytisztitast.

Megjegyzés: A termékkel kapcsolatos minden stilyos eseményt be kell jelenteni a
gyarténak és az illetékes hat6sagnak abban a tagallamban, ahol a felhasznalé és/
vagy a paciens él.
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Beschrijving en bedoeld gebruik: Orthese voor de immobilisatie van het sleutelbeen.
Volledige immobilisatie en retropulsie van de schouders.

Indicaties: Stabiele sleutelbeenfracturen. Andere aandoeningen die een retropulsie
van de schouder vereisen.

Contra-indicaties: Instabiele sleutelbeenfracturen met neurovasculaire complicaties of
die voor stabilisatie chirurgie nodig hebben.

Waarschuwingen:

Lees zorgvuldig deze instructies voordat u de orthese gebruikt. Raadpleeg bij
vragen uw arts of de winkel waar u het product gekocht hebt.

Volg altijd de algemene gebruiksinstructies en de instructies van uw zorgverlener.
De zorgverlener dient een persoon te zijn die bevoegd is om een behandeling en de
duur ervan te bepalen, voor te schrijven en op te volgen.

Als u een nevenwerking of een huidaandoening of -irritatie opmerkt, raadpleeg dan
onmiddellijk uw zorgverlener.

U dient continu de circulaire conditie van de bovenste ledematen te controleren en
de orthese los te maken bij het vermoeden van vasculaire compressie.

De zorgverlener moet rekening houden met het mogelijke gebruik van cremes in
combinatie met de orthese.

In de zones waar de orthese op de huid drukt, mag de huid geen wonden vertonen
of overgevoelig zijn.

De orthese is niet bedoeld voor eenmalig gebruik maar wel voor één enkele patiént.
Gebruik de orthese nooit op andere patiénten.

Het wordt aanbevolen om minstens bij het eerste gebruik de orthese door een
gekwalificeerde persoon te laten plaatsen (arts, orthopedist, enz.) of onder
toezicht.

De efficiéntie van de orthese hangt af van de toestand van de onderdelen;
controleer ze daarom regelmatig. Wanneer de orthese versleten of in slechte
toestand is, zal de zorgverlener die de behandeling van de patiént opvolgt beslissen
of het product al dan niet moet worden vervangen.

Om de werking van het klittenband te behouden, is het raadzaam om het
klittenband schoon te houden en alle aanwezige materiaal te verwijderen.

Om hygiénische en praktische redenen, is het raadzaam een katoenen, bij voorkeur
naadloos kledingsstuk onder de orthese te dragen.

Maak regelmatig de orthese schoon en volg goede hygiénische praktijken.
Verwijder de orthese voordat u een bad of douche neemt.

Laat kinderen niet met de orthese spelen.

Instructies voor een correcte plaatsing:

Het wordt aanbevolen dat de patiént bij het plaatsen van de orthese wordt
geholpen door een andere persoon.

Plaats de orthese eerst aan de gewonde zijde en daarna aan de gezonde zijde, met
de riempjes zo ver mogelijk geopend, zoals wordt geillustreerd in afb. 1.

Stel de riempjes nadat de brace is aangebracht bij totdat de gewenste retropulsie
van het sleutelbeen is verkregen. .

Trek tegelijkertijd aan de bovenste riempjes zodat u aan weerszijden dezelfde druk
krijgt. Trek vervolgens op gelijke wijze aan de twee onderste riempjes (afb. 2 en 3).
Het achterste steunkussentje moet in het midden tussen de schouderbladen zitten,
zoals te zien is in afb. 3. De voorste steunkussentjes moeten met de breedste kant
op het sleutelbeen zitten, zoals te zien is in afb. 4.

Als de riempjes te lang zijn, verwijder dan het klittenband en knip het nodige stuk
af. Breng vervolgens het klittenband weer aan om de riempjes in de juiste positie
vast te maken. (afb. 5)

Onderhoud van het product wasinstructies:

Alle klittenbanden véor het wassen sluiten. Wassen op 40°C. Geen bleekwater
gebruiken. Niet drogen in trommeldroger. Niet strijken. Niet chemisch reinigen.
Opmerking: Ernstige bijzonderheden in verband met het gebruik van het product
moeten worden vermeld aan de fabrikant en de bevoegde raad van het lidstaat waar
de gebruiker y/of patiént verblijft.
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Opis i przewidziane zastosowanie: Orteza unieruchamiajgca obojczyk. Catkowite
unieruchomienie i cofniecie barkow.

Wskazania: Stabilne ztamania obojczyka. Inne schorzenia, w ktérych wymagane jest
cofniecie barku.

Przeciwwskazania:

Niestabilne ztamania obojczyka z komplikacjami nerwowo-

naczyniowymi lub wymagajace interwencji chirurgicznej w celu uzyskania stabilizacji.
Zalecenia:

Przed przystgpieniem do jej uzytkowania nale y uwaznie przeczyta¢ niniejsza
instrukcje. W razie jakichkolwiek watpliwosci, skonsultowaé sie z lekarzem lub
punktem sprzedazy, w ktérym nabyto produkt.

Wskazania lekarza specjalisty oraz ogdlne zalecenia dotyczace ortezy i jej
uzytkowania powinny by¢ zawsze przestrzegane.

Decyzje w sprawie zlecenia i czasu stosowania ortezy oraz oceny postepdw leczenia
podejmuje lekarz.

W przypadku wystgpienia skutkdw ubocznych, zmian skérnych lub reakcji
uczuleniowych nalezy zgtosic je lekarzowi.

Nalezy w sposdb nieprzerwany kontrolowac stan krazenia w koriczynach gérnych
i poluzowac orteze w przypadku podejrzenia naczyniowego zespotu uciskowego.
Istotne jest wykluczenie przez lekarza mozliwosci uzywania kreméw przeznaczonych
do stosowania miejscowego podczas korzystania z ortezy.

Skéra nie powinna by¢ uszkodzona ani nadwrazliwa w miejscach podparcia
narazonych na nacisk.

Jest ona przeznaczona wytacznie dla jednej osoby i nie powinna byé ponownie
stosowana w odniesieniu do innych pacjentow.

Wskazane jest, aby przynajmniej po raz pierwszy zatozenie ortezy wykonane zostato
przez wykwalifikowany personel (lekarza, technika ortopedycznego, itp.) lub pod
jego nadzorem.

Nalezy systematycznie sprawdzaé, w jakim stanie znajduja sie wchodzace w skfad
ortezy elementy, od nich bowiem zalezy jej prawidtowe dziatanie. Kontrolujgcy
postepy leczenia personel medyczny moze poinformowac pacjenta, ze stosowany
przez niego produkt znajduje sie w nalezytym stanie lub wskazana jest jego
wymiana ze wzgledu na ewentualne uszkodzenie lub zuzycie.

Zalecane jest takze utrzymywanie zapie¢ na rzepy Velcro w nalezytej czystosci,
zapewniajacej ich odpowiednie dziatanie, co wymaga usuwania wszelkiego rodzaju
przyczepionych do nich zanieczyszczen.

Ze wzgledu na higiene i wygode uzytkowania, zaleca sie noszenie pod orteza
odziezy bawetnianej, jezeli to mozliwe - bez szwéw.

Nalezy regularnie czyscic¢ orteze i dba¢ o wtasciwa higiene osobistg.
Niedopuszczalne jest stosowanie ortezy podczas kapieli, pod prysznicem, itp.

W zadnym wypadku nie powinny sie nig bawic dzieci.

Zalecenia dotyczace prawidtowego dopasowania:

Zaleca sie, aby w celu zatozenia ortezy, pacjent skorzystat z pomocy innej osoby.
Zatozyc orteze po stronie, gdzie wystepuje uraz, a nastepnie po stronie zdrowej, tak
aby zaktadane tasmy byty maksymalnie zwolnione, jak pokazano na Rys. 1.

Po zatozeniu ortezy, wyregulowac tasmy, az do uzyskania cofniecia odpowiedniego
obojczyka. .

Pociggna¢ jednoczesnie gérne tasmy, aby uzyskaé ten sam nacisk z obu stron.
Nastepnie pociggna¢ w ten sam sposob dolne tasmy, (Rys. 2i 3).

Tylna poduszke nalezy umiescic¢ tak, aby byta wycentrowana miedzy topatkami, jak
pokazano na Rys. 3, natomiast poduszki przednie powinny by¢ umieszczone w taki
sposAdb, aby ich najszersza czes¢ znajdowata sie na obojczyku, jak pokazano na Rys.

W przypadku, gdy tasmy sa zbyt dtugie, wyja¢ zapiecia micro-velcro i obcigé¢
odpowiednig cze$é¢, a nastepnie ponownie wtozy¢ zapiecia micro-velcro, aby
zamocowac tasmy w prawidtowym potozeniu. (Rys. 5)

Pielegnacja ortezy - zalecenia dotyczace czyszczenia:

Przed praniem nalezy zapig¢ wszystkie rzepy. Pra¢ w temperaturze 40°C. Nie stosowac
wybielaczy. Nie suszy¢ w suszarce bebnowej. Nie prasowaé. Nie prac¢ chemicznie.
Uwaga: O wszelkich powaznych zdarzeniach zwigzanych z produktami nalezy
poinformowac ich producenta i stosowny organ paristwa cztonkowskiego, w ktérym
zamieszkuje uzytkownik i/lub pacjent.
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Descriere si utilizare prevazuta: Ortezd pentru imobilizarea claviculei. Imobilizarea
totala si retropulsia umerilor.

Indicatii: Fracturi stabile ale claviculei. Alte patologii pentru care este necesara
retropulsia umarului.

Contraindicatii: Fracturi instabile ale claviculei care prezintd complicatii neurovasculare
sau pentru stabilizarea carora sunt necesare interventii chirurgicale.

Precautii:

Cititi cu atentie prezentele instructiuni fnainte de folosirea ortezei. Pentru
orice neldmurire consultati medicul sau personalul din magazinul de la care ati
cumparat-o.

Trebuie respectate intotdeauna instructiunile de utilizare generale si indicatiile
personale date de medic.

Tratamentul poate fi prescris numai de un doctor, care va stabili durata acestuia si
controalele necesare.

Dacd se observa vreun efect secundar, reactii ale pielii sau sensibilizare, anuntati
imediat medicul.

Trebuie s3 se supravegheze in permanentad circulatia sangelui in membrele
superioare, sldbind orteza daca se suspecteazd ca exista comprimare vasculara.
Medicul trebuie sd tind cont de posibila utilizare a cremelor topice impreuna cu
orteza.

Pielea nu trebuie sa aiba leziuni sau sa fie hipersensibild in zonele de sprijin cu
presiune.

Desi orteza nu este de unica folosinta, este destinata unei singure persoane. A nu se
folosi pentru alti pacienti.

Se recomanda ca orteza sa fie pozitionata de catre personal calificat cel putin prima
data (medic, ortoped etc) sau sub supravegherea acestuia.

Buna folosire a ortezei depinde de starea componentelor acesteia, de aceea trebuie
verificata periodic. Personalul sanitar care se ocupa cu controlul pacientului i
poate indica acestuia daca produsul este in buna stare sau trebuie inlocuit, in cazul
deteriorarii sau uzarii.

Se recomanda curatarea sistemului de inchidere rapida cu arici (velcro) pentru
pastrarea proprietdtilor de inchidere, indepartdnd materialele ramase lipite de
acesta.

Din motive de igiena si confort se recomanda folosirea unui articol de imbracaminte
de bumbac sub orteza, de preferinta fara cusaturi.

Curdtati periodic produsul si mentineti igiena personala.

A nu se purta orteza in baie, sub dus, etc.

A nu se lasa la indemana copiilor.

Instructiuni pentru aplicarea corecta:

Se recomanda ca pacientul sa fie ajutat de alta persoana cand isi pune orteza.
Plasati orteza pe partea ranita si apoi pe cea sanatoasd, cu benzile deschise la
maxim, asa cum se arata in Fig. 1.

Dupa ce ati fixat-o, ajustati benzile pentru a obtine retropulsia dorita a claviculei. .
Trageti simultan de benzile superioare pentru a obtine aceeasi presiune in ambele
parti. Apoi procedati la fel cu cele doua benzi inferioare, (Fig. 2 si 3).

Pernita posterioara trebuie plasatd intre scapule, asa cum se aratad in Fig. 3, iar
pernitele frontale trebuie sa aiba latura mai lata situatd pe claviculd, asa cum se
arata in Fig. 4.

Dacd benzile sunt prea lungi, scoateti microcarligele si taiati bucata excesiva, apoi
puneti microcarligele la loc pentru a fixa benzile in pozitia corecta. (Fig. 5).

ntretinerea produsului - instructiuni de spalare:

Tnainte de a spala produsul inchideti toti aricii. A se spala la 40°C. Nu folositi inalbitori.
Nu uscati in uscator. Nu calcati. Nu spalati uscat.

Nota: Orice incident grav in legatura cu produsul trebuie comunicat producatorului
si autoritatii nationale competente din tara membra a CE in care isi au resedinta
utilizatorul si pacientul.
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Opis a Ucel poutitia: Ortéza na znehybnenie kltc¢nej kosti. Uplné znehybnenie a
zatladenie pliec.

Indikacie: Stabilné zlomeniny kli¢nej kosti. Iné pripady, kedy je potrebné zatlacenie
pliec.

Kontraindikacie: Nestabilné zlomeniny s neurovaskuldrnymi komplikdciami alebo
zlomeniny, ktoré pre zastabilizovanie vyzaduju operaciu.

Opatrenia:

Pred pouzitim ortézy si pozorne precitajte tieto pokyny. Ak mate nejaké otazky,
poradte sa so svojim lekdrom alebo so zariadenim, kde ste zdravotnicku pomdcku
zakupili.

Vidy dodrZiavajte tieto vSeobecné pokyny na pouZitie a 3pecifické indikacie
predpisané lekarom.

Lekar je osoba kvalifikovana na predpisovanie liecby, rozhodovanie o jej trvani a
sledovani.

Ak spozorujete akykolvek vedlajsi ucinok,
precitlivenost, okamzite informujte svojho lekara.
Je potrebné pravidelne monitorovat prekrvenie hornych koncatin a v pripade
podozrenia z cievnej kompresie ortézu uvolnit.

Lekar musi brat do ivahy mozné poufZitie topickych krémov spolu s pouzitim ortézy.
V oblastiach s tlakovou podporou nesmie byt koza poskodend alebo precitlivena.
Hoci ortéza nie je na jedno pouZitie, je len pre jedného pacienta. Ini pacienti tuto
ortézu nesmu znovu pouzivat.

Odporucame, aby prvé nasadenie ortézy vykonal kvalifikovany personal (lekar,
ortopedicky technik atd.) alebo vy sami pod jeho dohladom.

Spravne pouzivanie ortéz zavisi od stavu prvkov, ktoré ju tvoria, takZe je potrebné
ich pravidelne monitorovat. Zdravotnicky personal, ktory sleduje lie¢bu pacienta
moze pacientovi odporudit, ¢i produkt vhodny alebo je potrebné ho vymenit, ak je
ortéza poskodena alebo opotrebovana.

S cielom zachovat funkénost suchych zipsov, odporuca sa dbat o ich Cistotu a
vyhybat sa materidlom, ktoré by sa na ne mohli prilepit.

Z hygienickych dévodov a kvéli pohodliu sa odporuca nosit pod ortézou bavineny,
idedlne bezsvovy odev.

Pravidelne Cistite vyrobok a udrZiavajte spravnu osobnu hygienu.

Pri kiipani, sprchovani atd'. si ortézu nedavajte.

Nedovolte detom hrat sa s touto zdravotnickou poméckou.

podrazdenie pokozky alebo

Pokyny pre spravne pouZivanie:

Odporuca sa, aby pacientovi pri umiestriovani ortézy pomahala ina osoba.

S maximalne roztvorenymi popruhmi umiestnite ortézu na poranenu a potom na
zdravu Cast tak, ako je znazornené na obr. 1.

Po umiestneni nastavte popruhy tak, aby ste dosiahli poZzadované zatladenie
kluénej kosti. .

Aby ste dosiahli rovnaky tlak po oboch stranach, zatiahnite si¢asne horné popruhy.
Nasledne rovnakym spésobom tahajte oba dolné popruhy, (Obr. 2 a 3.)

Zadnd poduska musi zostat umiestnend uprostred medzi lopatkami, ako je
na kliénej kosti, ako je zndzornené na Obr. 4.

V pripade, Ze su popruhy prili§ dlhé, odstrarite haciky, odrezte potrebnu Cast a
héciky vratte, aby tak mohli byt popruhy umiestnené do spravnej polohy. (Obr. 5)

Udrzba produktu - Navody na Cistenie:

Pred pranim zatvorte vsetky suché zipsy. Perte na 40° C. NepouZivajte bielidlo. Nesuste
v bubnovej susicke. Nezehlite. Nedistit v Cistiarni.

Poznamka: Akéakolvek vdina nehoda suvisiaca s vyrobkom musi byt nahlasena
vyrobcovi a prisluinému organu é&lenského $tatu, v ktorom pouiZivatel a/alebo
pacient Zije.
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Descrizione e indicazione d’uso: Ortesi per I'immobilizzazione della clavicola.
Immobilizzazione completa e retropulsione delle spalle.

Indicazioni: Fratture stabili della clavicola. Altre patologie in cui & richiesta la
retropulsione delle spalle.

Controindicazioni: Fratture instabili della clavicola che presentano complicanze
neurovascolari o che richiedono un intervento chirurgico per ottenere la
stabilizzazione.

Precauzioni:

e Leggere attentamente queste istruzioni prima di utilizzare I'ortesi. In caso didubbi,
consultare il proprio medico o il rivenditore.

¢ Sidevono rispettare sempre le istruzioni di uso generali e le indicazioni particolari
prescritte dal medico.

¢ |l medico e la persona che ha le competenze per prescrivere e decidere la durata
del trattamento e la sua prosecuzione.

¢ Se si notano effetti collaterali, affezioni cutanee o fenomeni di sensibilizzazione,
informare immediatamente il medico.

e Deve monitorare costantemente la condizione della circolazione arteriosa degli
arti superiori e allentare l'ortesi quando si sospetta una compressione vascolare.

¢ |l medico deve considerare il possibile uso di creme per uso topico, unitamente
all’uso dell’ortesi.

¢ Nelle zone di appoggio a maggiore pressione, la pelle non deve essere lesionata
né essere ipersensibile.

¢ Anche se l'ortesi non &€ monouso, deve essere utilizzata da un solo paziente. Non
riutilizzare su altri pazienti.

e Si consiglia che almeno la prima collocazione dell’'ortesi venga eseguita
da personale qualificato (medico, tecnico ortopedico, ecc.) o sotto la sua
supervisione.

e L'uso corretto dell'ortesi dipende dalla condizione degli elementi che la
costituiscono e quindi deve essere controllata con frequenza. Il personale
sanitario che segue il trattamento del paziente puo indicare allo stesso I'idoneita
del prodotto o una sua eventuale sostituzione, se questo si e deteriorato o
usurato.

¢ Si consiglia di curare la pulizia delle chiusure rapide in velcro per conservarne la
funzionalita, eliminando i materiali che potrebbero essere rimasti attaccati.

e Per motivi di igiene e di comodita, sotto l'ortesi si consiglia di indossare un capo
di cotone, preferibilmente senza cuciture.

¢ Pulire periodicamente il prodotto e mantenere una corretta igiene personale.

¢ Non indossare l'ortesi quando si fa il bagno, la doccia, ecc.

¢ Non permettere ai bambini di giocare con questo dispositivo.

Istruzioni per una collocazione corretta:

¢ Si consiglia al paziente di farsi aiutare da un’altra persona per la collocazione
dell’ortesi.

¢ Collocare l'ortesi sul lato infortunato e poi su quello sano, con le cinghie aperte al
massimo, come indicato nella Fig. 1.

¢ Una volta collocata, regolare le cinghie fino ad ottenere la retropulsione della
clavicola desiderata. .

e Tirare le cinghie superiori contemporaneamente per ottenere la stessa pressione
su entrambi i lati. Quindi tirare allo stesso modo le due cinghie inferiori, (Fig. 2
e3).

e L'imbottitura posteriore deve essere posizionata al centro tra le scapole, come
mostrato nella Fig. 3, mentre le imbottiture anteriori devono essere collocate con
la parte piu larga sopra la clavicola, come si vede nella Fig. 4.

¢ Se le cinghie sono troppo lunghe, rimuovere il velcro, tagliare la parte necessaria
e poi riposizionare il velcro per fissare le cinghie nella posizione corretta. (Fig. 5)

Manutenzione del prodotto - Istruzioni di lavaggio:

Prima di lavare chiudere tutte le chiusure in velcro. Lavare a 40°. Non utilizzare
candeggina. Non asciugare nell’asciugatrice. Non stirare. Non lavare a secco.

Nota: Qualsiasi incidente grave relativo al prodotto deve essere comunicato al
produttore e all’autorita competente dello Stato membro in cui risiedono I'utente
e/o il paziente.

I NO meeee—

Beskrivelse og tilsiktet bruk: Ortose for [asing av kragebenet. Fullstendigimmobilisering
og retropulsjon av skuldrene.

Indikasjoner: Stabile brudd i kragebenet. Andre patologier der retropulsjon av
skulderen er ngdvendig.

Kontraindikasjoner:

Ustabile brudd pa kragebenet med nevrovaskulere

komplikasjoner, eller som krever kirurgi for @ oppna stabilisering.
Forsiktighetsregler:

Les bruksanvisningen ngye fgr du bruker ortesen. Hvis du er i tvil om noe, kontakt
legen eller butikken hvor du har anskaffet den.

Fglg alltid bruksanvisningen og de spesielle anvisningene som du far av legen din.
Legen er den personen som er kvalifisert til & foreskrive og bestemme varigheten av
behandlingen, samt oppfglgingen.

Hvis du opplever bivirkninger, hudaffeksjoner eller sensibilisering, oppsgk lege
straks.

Du ma hele tiden overvake sirkulasjonsstatusen for gvre lemmer, og Igsne pa
ortosen i tilfelle mistanke om en vaskulaer kompresjon.

Legen bgr ta hensyn til mulig topisk bruk av kremer sammen med anvendelse av
ortesen.

I soner for stgtte med trykk skal huden ikke veere skadet eller overfglsom.

Selv om ortosen ikke er til engangsbruk, er den bare til én bruker. Bruk ikke om igjen
pa andre pasienter.

Det anbefales at i det minste den fgrste plasseringen av ortosen blir utfgrt av
kvalifisert personell (lege, ortoped, osv.) eller under tilsyn.

Riktig bruk av ortesen er avhengig av tilstanden til elementene som utgjgr den,
derfor bgr den kontrolleres med jevne mellomrom. Helsepersonellet som er
ansvarlig for oppfglgningen av behandlingen av pasienten, kan avgjgre om
produktet er brukelig eller om det er ngdvendig a bytte det ut hvis produktet er
forringet eller utslitt.

Vi anbefaler at du sgrger for a holde borrelasene rene ved a fjerne materialer som
kan sette seg fast pa dem for & sikre funksjonaliteten.

Av hensyn til hygiene og komfort, er det tilradelig a bruke et bomullsplagg under
ortosen, helst uten sgmmer.

Vask produktet regelmessig, og sgrg for riktig personlig hygiene.

Ikke bruk ortesen ved bading, dusjing, etc.

Ikke la barn leke med dette hjelpemidlet.

Anvisninger for riktig plassering:

Det anbefales at pasienten far hjelp av en annen person til 3 plassere ortosen.
Plasser ortosen pa den skadde siden og deretter den sunne, og plasser stroppene
med maksimal dpning, som vist pa fig. 1.

Nar den er pa plass, ma du justere stroppene for a oppna gnsket retropulsjon av
kragebenet. .

Trekk i de gvre stroppene samtidig for a fa det samme trykket pa begge sider. Trekk
deretter pa samme mate i de to nedre stroppene, (fig. 2 og 3).

Den bakre puten skal plasseres sentrert mellom skapuleerene, som vist pa fig. 3,
og de fremre putene skal ligge med den bredeste delen over kragebenet, som vist
pa fig. 4.

Hvis stroppene er for lange, fiern mikrokrokene, skjeer til den ngdvendige delen og
fest pa mikrokrokene for a feste stroppene i riktig posisjon. (Fig. 5)

Vedlikehold av produktet — vaskeanvisninger:

Fgr vask ma alle borrelaser lukkes. Vask ved 40°. Bruk ikke klor. Skal ikke tgrkes i
tgrketrommel. Ma ikke strykes. Skal ikke tgrrenses.

Merknad: Enhver alvorlig hendelse i forbindelse med produktet ma rapporteres til
produsenten og til vedkommende myndighet i medlemsstaten der brukeren og/eller
pasienten er etablert.
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Descricao e utilizagdo prevista: Ortdtese para imobilizar a clavicula. Imobilizacdo
completa e retropulsdo da articulagdo do ombro.

IndicagGes: Fraturas estdveis da clavicula. Outras patologias nas quais seja necessaria
uma retropulsdo do ombro.

Contraindicagdes: Fraturas instaveis da clavicula que apresentem complicagdes
neurovasculares ou que precisem de cirurgia para a sua estabilizacdo.

Precaugées:

Leia atentamente estas instrugdes antes de utilizar a ortdtese. Se tiver alguma
duvida, consulte o seu médico ou o estabelecimento onde tiver adquirido o
produto.

Deve respeitar sempre as instrugdes de utilizagdo gerais e as indicagbes particulares
do médico.

O médico é a pessoa qualificada para prescrever e determinar a duragdo do
tratamento, bem como para realizar o seu acompanhamento.

Se detetar algum efeito secunddrio, afegdo cutdnea ou sensibilizagdo, deve
comunica-los imediatamente ao médico.

Deve vigiar de forma constante o estado circulatério dos membros superiores e
desapertar a ortotese se suspeitar de um quadro de compressao vascular.

O médico deve considerar a eventual utilizagdo de cremes topicos, juntamente com
a ortotese.

Nas zonas de apoio com pressdo, a pele ndo deve estar lesionada nem ser
hipersensivel.

Apesar de a ortdtese ndo ser de utilizagdo Unica, destina-se a um Unico doente. Ndo
reutilizar noutros doentes.

E recomendavel que, pelo menos, a primeira colocagdo da ortétese seja realizada
por pessoal qualificado (médico, técnico ortopédico, etc.) ou sob a sua supervisdo.
A utilizagdo correta das ortéteses depende do estado dos seus componentes,
pelo que devem ser inspecionadas periodicamente. O pessoal de salude que
acompanhar o tratamento do doente pode indicarlhe a idoneidade do produto ou
a conveniéncia da sua substituicdo, se estiver deteriorado ou gasto.

Deve limpar cuidadosamente os fechos rapidos de velcro para manterem a
funcionalidade, eliminando os materiais que possam ter aderido ao mesmos.

Por motivos de higiene e conforto, deve usar uma peca de roupa de algoddo sob o
dispositivo, preferencialmente sem costuras.

Limpe periodicamente o produto e mantenha uma correta higiene pessoal.

Ndo use a ortdtese durante o banho, duche, etc.

N&o deixe que as criangas brinquem com este dispositivo.

Instrugdes para uma correta colocagdo:

O doente deve dispor da ajuda de outra pessoa para colocar a ortétese.

Coloque a ortétese no lado lesionado e posteriormente no saudavel, com as
correias na sua abertura maxima, como indica a Fig. 1.

Depois da colocagdo, ajuste as correias até obter a retropulsdo da clavicula
pretendida. .

Puxe as correias superiores em simultdneo para conseguir a mesma pressao em
ambos os lados. Em seguida, puxe da mesma forma as duas correias inferiores,
(Fig. 2 e 3).

A almofada posterior deve ficar centrada entre as escapulas, como mostra a Fig. 3,
da mesma forma que as almofadas dianteiras devem ficar com a zona mais larga
sobre a clavicula, como indica a Fig. 4.

Se as correias forem demasiado compridas, retire o velcro e corte o necessario e
recoloque o velcro para prender as correias na posi¢do correta. (Fig. 5)

Manutengdo do produto - Instrugdes de lavagem:

Antes de lavar, apertar todos os velcros. Lavar a 402. Ndo usar lixivia. Ndo secar na
maquina de secar roupa. Ndo passar a ferro. Ndo lavar a seco.

Nota: Qualquer incidente grave relacionado com o produto deve ser comunicado ao
fabricante e a autoridade competente do Estado-membro no qual se encontrem o
utilizador e/ou o paciente.

OnucaHue M npepnonaraemoe MUCNoO/b30BaHUE:
KAtoumLbl. MonHas MMOBUAN3ALMSA M PETPOMY/IbCUA NAeY.

MokasaHuA: CtabunusmpoBaHHble MnepesomMbl Kaouuubl. [pyrue natonoruu, rae
TpebyeTtca peTponyabcus naeva.

MpoTuBonokasaHua:
HelpococyancTbIMU
BMeLlaTeNbCTBa ANA AOCTUKEHUA cTabunmnsayun.
Mepbl NpesoCTOPOMKHOCTU:

I RU mee—

Optes gna  ummobunusauuu

HectabununsmposaHHble nepenombl K/HOUMLLbI, C
OCNOXKHEHUAMM, WM KOTOpble TPebyloT  XUPYpruyeckoro

BHMMaTeNIbHO MpouYuTaiTe 3T MHCTPYKLUMU Mepes UCMosib3oBaHMeM opTesa. B
c/yyae COMHeHMii 06paTuTech K Bpady UAKU B MarasuH, rae Bbl npuobpenu usgenve.
Heobxoavmo Bcerga cnenoBatbh 06LWMM MHCTPYKLMAM A/18 NONb30BaHUA U 0COBbIM
YKasaHWAM, NpeanvMcaHHbIM BPayoMm.

Bpau sABAseTcA  CMeLUManuCTOM,  KOTOPbIM  HasHayaeT w
MPOAOMIKUTENBHOCTL IEYEHUA, KaK U Hab/IloAeHME 32 HUM.

Ecnn Bbl 3ameTaM Kakue-nnmbo nobouHble 3GPeKTbl, NOBPEXAEHUE KOXU WU
noTepio YyBCTBUTENLHOCTU, TO 06 3TOM ClefyeT HemeIeHHO COObLWUTL Bpayy.
HeobxoAMMO MOCTOAHHO CNeAWTb 3a COCTOAHWEM KPOBOOBPALLEHWUA BEPXHUX
KOHeYHOCTel 1 0cN1IabnATb OpTes Npu NOA03PEHNM Ha CAABNMBAHME COCYAOB.

Bpauy A[o/KeH NpuHUMaTb B pacyeT BO3MOMHOE WCMO/b30BaHWE MaLUEeHTOM
KPEMOB HapY¥KHOTO AeiCTBUSA NPU HOLEHUW opTesa.

B mecTax OMOPHOTO [JaBneHUs He [O/MKHO HabaoaaTbes
YYBCTBUTENIbHOCTU KOXKM WU/IN €€ NOBPEXKAEHU.

HecmoTps Ha To, YTo opTes He ABASETCA NPOAYKTOM OLHOPA30BOro Mo/ib30BaHUs,
OH MpeAHa3HayaeTca ANA OLHOTO KOHKPETHOro nauueHta. He mpumeHaTb ans
[ApYrux NaLueHToB.

PekomeHgayetcs, uTobbl No KpalHei mepe nepBoe HaJeBaHve opTe3a BbIMOAHANOCh
KBaNMOULMPOBAHHBIM NEPCOHANOM (Bpayom, opToneaom wu T. 4.), mbo nog, ero
HabnoaeHnem.

MpaBWAbHOCTb MCMONb30BaHUA OpPTE3a 3aBUCWUT OT COCTOSHWA (GOPMUPYIOLLMX
€ro 3/1eMEHTOB, MO3TOMY €ro Heo6X0AMMO PeryaapHO NPoBepATb. MeauLUHCKINIA
NepcoHas, KOTOPbI KOHTPOAMPYET COCTOAHWE MaLMeHTa, MOXEeT onpeenvTb
NPUrOAHOCTb U3AENUA UK YKa3aTb Ha HEOBXOAMMOCTb €ro 3ameHbl, eciv opTes
NMOBPEXAEH WU/ U3HOLLEH.

PekomeHAyeTcA cnefuTb 3a YUUCTOTOM 3acCTEXeK-Iunyyek «Benbkpo», 4Tobbl OHM
COXPaHA/IN CBOM KauecTBa: yAaNATb HANUMLWIMKE HA HUX MaTepuarbl.

B uensx rurueHbl u ypobctBa nop 6aHAaK peKoMeHAyeTcA HafeBaTb AeTanb
ofieAbl U3 X0MKa, KenaTenbHo 6es LBoB.

CnepyeT peryiapHo o4YnLLaTh U3LENME U NOAAEPIKUBATL INUHYIO TUTUEHY.
CHUMaTb OpTe3 Ha BPEeMA NPUHATUA BaHHbI UM Aylua.

He no3Bo/ATb A€TAM UrpaThb C 3TUM YCTPOICTBOM.

onpegenaert

NoBbIWEeHHOM

WHCTPYKUMM ANA NPaBUABHOTO HaAeBaHUA:

PekomeHayeTca npv HageBaHMM oOpTe3a BOCMO/b30BaTbCA MOMOLLbIO APYroro
YyesnoBeka.

HapeHbTe opTe3 BHavase Ha TPaBMMPOBAHHYIO CTOPOHY, @ 3aTeM Ha 3[40pPOBYIO, C
MaKCMMa/IbHbIM PACKpPbITUEM PEMHEN, Kak NoKasaHo Ha puc. 1.

Mocne 3Toro oTperynvMpyinte pemHW ANA AOCTUNKEHWA PETPONYAbCUM HYNKHOM
KAoYMLbI. .

MoTAHWTEe OAHOBPEMEHHO 3a BepxXHWE PemMHW, YTObbl [OCTUYbL OAMHAKOBOTO
[aBneHna ¢ obenx CTOpoH. 3aTem TakuMM ke 06pasom MOTAHUTE 3a [ABa HUMKHUX
pemHs (Puc. 2 n 3).

3aaHAA noAyleyka AO/KHA pacrnonaraTbCA NO LEHTPY Mexay sonaTkaMu, Kak
nokasaHo Ha Puc. 3, a nepesiHue - pacnonaratbcsa TakMm 0b6pasom, 4Tobbl Ux camas
LIMPOKasA YacTb NOMELLANACh HaZ KAOUMLEN, KaK NOKa3aHo Ha Puc. 4.

B cnyyae ecnu peMHM CNUWKOM AAMHHbIE, CHUMUTE MUKPO-KPIOYKM U oBpebTe
HeobXoAMMYI0 YacTb. 3aTemM BEPHUTE MUKPO-KPIOYKM Ha MECTO, T.K. OHU CNy»KaT ANa
dUKcaLMmM pemHen B Hy>KHOM nonoxeHuu. (Puc. 5)

Yxop, 3a uspgennem - MHCTPYKLMUM NO MbITbIO:

Mepepn, CTUPKOM 3acTerHyTb BCE 3aCTEXKM-AUMNYYKM «Benbkpo». Ctupatb npu 40°C.
He ncnonb3osaTb oTbenusatowme cpeactsa. He cylwmntb B CylwmabHOM mawwuHe. He
YTIOXUTb. He 0T4aBaThb B XMMUMUCTKY.

MpumeyaHue:
Heo6xoAMMO CoobLUTL NPOU3BOAUTENID U KOMMETEHTHOMY OpraHy rocygapcrea-
uneHa, B KOTOPOM 3aperucTPUPOBaHbI MONb30BaTENb U / MW NALMEHT.

O nwb6om cepbe3HOM MHUMUAEHTE, CBA3AaHHOM C MNPOAYKTOM,

SE m———

Beskrivning och avsett bruk: Ortos for fixering av nyckelbenet. Fullstandig fixering och
retropulsion av axlar.

Anvisningar: Stabila nyckelbensfrakturer. Andra patologier dar retropulsion av axlar ar
noédvandig.

Kontraindikationer: Instabila nyckelbensfrakturer med neurovaskuldra komplikationer,
eller som kraver stabiliserande kirurgi.

Forsiktighetsatgarder:

Lés dessa instruktioner noggrant fére anvandning av ortosen. Om du harfragor skall
du vanda dig till din ldkare eller butiken dar du kopte den.

Folj alltid Iakarens allmdnna och sarskilda anvandarinstruktioner.

Endast ldkare kan ordinera en behandling samt faststalla behandlingstiden, samt
dess uppfoljning.

Om nagon biverkning, hudirritation eller allergi uppstar sa maste du omedelbart
informera din lakare.

Man bor konstant kontrollera blodcirkulationen i de 6vre lemmarna och lossa en
aning pa ortosen om man misstdnker att blodkarlen pressas samman.

Lakaren bor beakta mojlig anvandning av lakemedel for utvartes bruk tillsammans
med ortesen.

Huden far inte vara skadad eller verkénslig i de omraden som komprimeras.

Aven fast ortosen inte dr en engdngsartikel s& dr den endast avsedd fér en patient.
Den far inte dteranvandas av andra patienter.

Det rekommenderas att en kvalificerad personal (ldkare, ortoped tekniker, osv)
hjalper dig eller atminstone 6vervakar de forsta patagningarna.

For korrekt anvdandning av ortosen maste man regelbundet kontrollera
komponenternas skick. Lakaren som uppféljer patientens behandling kan bedéma
produktens lamplighet eller rekommendera dess byte om den ar skadad eller sliten.
Virekommenderar att du rengor kardborrebanden for att bibehalla dess egenskaper
genom att avldgsna de material som kan ha fastnat pa dem.

Av hygieniska skal och bekvamlighet sa rekommenderas det att man bar ett
bomullsplagg under ortosen, helst utan sommar.

Rengor produkten regelbundet och hall en god personlig hygien.

Anvind inte ortosen vid dusch/bad, etc.

Lat inte barn leka med ortosen.

Anvisningar for att sitta pa den korrekt:

Det rekommenderas att patienten tar hjalp av ytterligare en person for att satta pa
sig ortosen.

Placera ortosen pa den skadade sidan forst och sedan den friska, med banden helt
Oppna, enligt figuren 1.

Nar den sitter pa plats sa justerar man banden for att erhalla 6nskad retropulsion
av nyckelbenet. .

Dra samtidigt i de 6vre banden for att erhalla ett jamnt tryck pa bada sidorna. Dra
sedan pa samma satt i de tva nedre banden (Fig. 2 och 3).

Ryggdynan bor sitta mitt emellan skulderbladen, som vi kan se i Fig. 3, och dynorna
pa framsida bor ha den bredaste delen placerad 6ver nyckelbenet, enligt Fig. 4.
Om banden &r for langa avldgsnar man kardborrebanden och kortar dem efter
behov, sedan sétter man tillbaka dem och placerar banden i korrekt position. (Fig.
5)

Underhall av produkt - tvittanvisningar:

Stang alla kardborreband innan tvatt. Tvatta vid 40°. Anvand inte blekmedel. Far ej
torktumlas. Stryk ej. Ej kemtvatt.

Obs! Alla allvarliga incidenter relaterade till produkten maste rapporteras ftill
tillverkaren och till den behériga myndigheten i den medlemsstat dar anvdndaren
och/eller patienten befinner sig.
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