ATX730 -

Airtex rodillera rom

s A e 2350 S5
Airtex kolenni ortéza rom
Airtex kniebandage rom
Airtex knaebandage rom
Airtex eriyovatida rom
Airtex rom pdlveortoos
Airtex rom knee support
Airtex-polvituki rom

Airtex genouillére rom
Steznik za koljeno airtex rom
Airtex rom térdrogzité
Airtex ginocchiera rom
,Airtex” kelio jtvaras rom
AIRTEX celgala fiksators rom
Airtex rom kniebrace

Airtex rom-knebeskyttelse
Airtex orteza stawu kolanowego typu rom
Airtex joelheira rom

Airtex genunchierd rom
Airtex HaKoNeHHWK rom
Kolenna ortéza airtex s kibom rom
Airtex kndortos rom

ATX721

Airtex rodillera policéntrica
58 palaneiedsS Ao andia i

Airtex kolenni ortéza polycentricka
Airtex polyzentrische kniebandage
Airtex polycentrisk knaebandage
Airtex TTOAUKevVTpLKN eryovatida
Airtex polltsentriline p&lveortoos
Airtex polycentric knee support
Monenkeskinen airtex-polvituki
Airtex genouillere polycentrique
Policentri¢ni steznik za koljeno airtex
Airtex policentrikus térdrogzité
Airtex ginocchiera policentrica
LAirtex” policentrinis kelio jtvaras
AIRTEX policentrisks celgala fiksators
Airtex polycentrische kniebrace
Airtex polysentrisk knebeskyttelse
Airtex: orteza stawu kolanowego z przegubami policentrycznymi
Airtex joelheira policéntrica

Airtex genunchierd policentrica

Airtex HaKONEHHMK NOMNLEHTPUYECKIIA

Polycentrickd kolenna ortéza airtex

Airtex policentrisk kndortos



Descripcion y uso previsto:

ATX730 - Rodillera tubular semiabierta con cinchas de ajuste superior e inferior, rodete rotuliano, estabilizacién y
control de la flexo-extension de la rodilla gracias a las articulaciones con sistema ROM. Rango de extension regulable
de 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° y 110° y rango de flexion regulable de 15° y 75°. Bilateral.

La rodillera viene provista de una llave Allen y 2 pernos.

ATX721 - Rodillera tubular semiabierta con cinchas de ajuste superior e inferior, rodete rotuliano y articulacion
policéntrica de aluminio bilateral que refuerza la estabilidad a nivel medio lateral.

La configuracion de cierre de las cinchas de ajuste hace posible el abordaje de distintas patologias. Ambas cinchas
se pueden cruzar anterior o posteriormente segun la dolencia.

Indicaciones:

ATX730 - Control de la movilidad de la rodilla. Tratamiento postquirtrgico de la rodilla, Inestabilidad, ligamento
colateral y patelofemoral. Inestabilidad de rodilla anteroposterior y medio lateral, lesion del ligamento cruzado
anterior (LCA) y lesion del ligamento cruzado posterior (LCP) y rehabilitacion después de lesiones.

ATX721 - Tratamiento del dolor articular, bursitis, tendinitis, artritis y osteoartritis, lesiones rotulianas, lesiones
de ligamentos laterales de rodilla, Osgood-Schlatter, condromalacia, subluxacién rotuliana, postraumatismos y
postcirugia. Inestabilidad de ligamento colateral o patelofemoral, lesién del ligamento cruzado anterior (LCA) y
lesion del ligamento cruzado posterior (LCP).

Para ambos modelos, todas las indicaciones corresponden a cualquiera de las 4 opciones de colocacién, a
excepcion del tratamiento para LCA (opcion 1) y para LCP (opcidn 2).

Contraindicaciones:

* No usar en cicatrices abiertas con hinchazén

* No usar sila zona donde se coloca la értesis estd infectada.

* No usar en caso de alergias cutaneas por contacto con los materiales biocompatibles.

e Dejar de utilizar si la zona comienza a enrojecerse y/o acumula excesivo calor.

Precauciones:
® Lea cuidadosamente estas instrucciones antes de utilizar la ortesis. Si tiene alguna duda, consulte a su médico
o0 al establecimiento donde lo haya adquirido.
® Para que la ortesis pueda ejercer su funcion, se debe quedar ajustada correctamente a la morfologia del
paciente. La primera colocacién y ajuste de la ortesis debe realizarse bajo la supervision de personal cualificado
(meédico, técnico ortopédico, etc.).

® Respete siempre las instrucciones de uso generales y las indicaciones particulares que haya prescrito el

facultativo.

* Elmédico esla persona capacitada para prescribir y decidir la duracidn del tratamiento, asi como su seguimiento.
Si se nota algun efecto secundario, afeccion cutdnea o sensibilizacion se ha de poner inmediatamente en
conocimiento del médico.

El facultativo debera tener en cuenta el posible uso de cremas de uso tdpico, 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.

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 microgancho para conservar su funcionalidad,

eliminando los materiales que pudieran haber quedado adheridos al mismo.

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

e Consultar a su médico si puede retirarse la ortesis durante el bafio o ducha, en caso contrario, cubra o proteja

la ortesis del agua.

* No permita que los nifios jueguen con este dispositivo.

* No modificar la posicion de los pernos establecida por el facultativo.

Instrucciones de colocacion:

® Esfundamental la eleccion de la talla adecuada para cada paciente.

* Importante asegurar que la zona del muslo y todas las cinchas estan abiertas antes de iniciar la colocacion de

la ortesis.

® |ntroducir la ortesis en la pierna hasta que la posicion de la rétula coincida con la ventana rotuliana de la
rodillera, el eje mecanico de las articulaciones a su vez debe coincidir con el eje anatémico de la rodilla y
permitir la flexion de esta. (FIG. 1)

A continuacidn, cerrar la parte del muslo de la rodillera. (FIG. 2)

Las cinchas se ajustan cruzadas, bien por delante o por detras, en funcion de la patologia a tratar. (Fig. 6-9)
Para el cruce por detras, la cincha se tiene que doblar sobre si misma (Fig. 5)

Las cinchas se enhebran en los pasadores del lado contrario al origen de la cincha. Es posible que sea necesario
recolocar la direccion del cierre de micro gancho de la cincha al realizar los cruces. La cincha se puede adaptar
en longitud si fuera preciso (Fig. 10) )

RODILLERA CON REGULACION FLEXO-EXTENSION (ATX730):

Ajuste de la articulacion ROM (ATX730):

Para modificar el angulo limitante de la articulacién ROM, no es necesario extraer las articulaciones de la rodillera.



Con ayuda de la llave Allen, desatornillar y extraer el perno e introducirlo en el angulo limitante correspondiente.
Una vez introducido, volver a atornillar el perno.

En el caso de querer limitar la flexion y extension al mismo tiempo, introducir el perno adicional en el angulo
correspondiente de cada una de funciones.

Mantenimiento del producto — Instrucciones de lavado:

Este producto no contiene latex. Antes de lavar, cerrar todos los micro ganchos. Lavar con jabdn neutro maximo
a 30°. No lavar en seco. No planchar. No usar lejias. No secar en secadora. No exponer a fuentes de calor directas
como estufas, calefacciones, radiadores, exposicion directa al sol, etc.

Retirar las articulaciones antes del lavado, limpiar con un pafio himedo y secar.

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:

ATX730 - Kolenni navlek polootevieny s hornim a spodnim utahovacim Uponem, s ¢éskovou pelotou a stabilizaci a

s ovladanim flexe a extenze kolene pomoci kloubu se systémem ROM. Nastavitelné rozmezi extenze na 0°, 15°, 30°,

55°,75° 95° a 110° a rozmezi flexe na 15° a 75°. Oboustranna.

Soucasti kolenni ortézy je také inbus kli¢ a 2 Srouby.

ATX721 - Kolenni navlek polootevieny s hornim a spodnim utahovacim Gponem, ¢éskovou pelotou a oboustrannym

polycentrickym hlinikovym kloubem, ktery podporuje stabilitu ve stfedo-postranni roviné.

Konfigurace uzavirani utahovacich Upont umoziuje fesit rizné patologie. Oba Upony se v zavislosti na typu

patologie mohou kiiZit zepredu i zezadu.

Indikace a urcené pouziti:

ATX730 - Regulace pohyblivosti kolene. Pooperacni lécba kolene, nestabilita postrannich a patelofemoralnich vaz(.

Nestabilita kolene v predo-zadni a stfedo-postranni roviné, poranéni predniho zkfizeného vazu a poranéni zadniho

zkfizeného vazu a pourazova rehabilitace.

ATX721 — |Lécba bolesti kloubu, bursitidy, zanétu Slach, artritidy, osteoartritidy, zranéni ¢ésky, poranéni bocnich

kolennich vazti, Osgood-Schlatterovy choroby, chondropatie, vymknuti ¢ésky, pro pourazovou lé¢bu a pooperaéni

péci. Nestabilita postranniho nebo patelofemoralniho vazu, poranéni predniho zkfizeného vazu a poranéni zadniho
zkfizeného vazu.

U obou modelli odpovidaji vsechny indikace kterékoli ze 4 moznosti nasazeni, s vyjimkou lécby poranéni predniho

zkfizeného vazu (moznost 1) a zadniho zkfizeného vazu (moznost 2).

Kontraindikace:

* NepouZivejte u oteklych otevienych jizev.

* NepouZivejte, pokud je oblast, kam se ma ortéza nasadit, zanicena.

* Nepouzivejte v pfipadé kozni alergle na kontakt s blokompatlbllnlml latkami.
® Prestarite ortézu pouzivat, pokud zéna zarudne a/nebo se zaéne prehfivat.

Cemu vénovat pozornost:

Pred pouzitim ortézy si peclivé proctéte tento navod. S pfipadnymi nejasnostmi se obratte na svého Iékare Ci
na misto, kde Vam byla vydéna.
® V zajmu ucinného pulsobeni ortézy musi byt vyrobek spravné nastaveny pacientovi na miru. Prvni nasazeni

a nastaveni ortézy je tieba provadét pod dohledem kvalifikované osoby (lékat, ortopedicky pracovnik apod.)

Dodrzujte vzdy vseobecné rady a konkrétni pokyny predepsané lékatem.

Lékar je osoba zplisobila predepsat Iécbu a urdit jeji trvani, jakoz i zpUsob jejiho sledovani.

Kdyby se objevily vedIeJS| ucinky, kozni problémy ¢i precitlivéni, je tfeba tuto skutecnost neprodlené sdélit Iékari.

Lékar by mél soucasné s pouzitim ortezy vzit v potaz prlpadne pouZiti koznich kréma.

V komprimovanych mistech nesmi byt pokozka poranéna ani precitlivéla.

Ortéza sice neni uréena k jednorazovému pouZiti, zato vsak pro jednoho jediného pacienta. Nepouzivejte ji

opét pro jiné pacienty.

e Spravné pouziti ortézy zavisi na stavu prvkd, z nichZ sestdva, proto je jeji stav tfeba pravidelné kontrolovat.
Zdravotnicky persondl zodpovédny za sledovani vyvoje lécby pacienta mize potvrdit, zda je tento vyrobek
vhodny, poptipadé navrhnout jeho zaménu, pokud by byl v nevhodném ¢i neodpovidajicim stavu.

* Doporucujeme pecovat o Cistotu rychlych Gvazli na suchy zip, tj. odstranovat pripadné zachycené nitky, chlupy



apod., aby zlistala zachovéna jejich pfilnavost.
* \lyrobek pravidelné Cistéte a dodrzujte odpovidajici osobni hygienu.
e Zkonzultujte s o3etfujicim lékafem, zda muzete ortézu odlozit pfi koupeli nebo ve sprse, v opaéném pfipadé ji
prekryjte nebo chrarite pred stykem s vodou.

* Nedovolte, aby si s touto zdravotni pomdckou hraly déti.

* Nemérite polohu Sroubd nastavenou osettujicim lékarem.
Pokyny k nasazeni:

e Zasadni je vybér vhodné velikosti kazdému pacientovi na miru.

¢ Pfed nasazenim ortézy je dlleZité zajistit, aby byly v oblasti stehna viechny popruhy rozepnuté.

* Nasadte ortézu na nohu tak, aby poloha ¢ésky odpovidala ¢éskovému otvoru kolenni ortézy, a mechanicka osa
kloubeni musi zaroven odpovidat anatomické ose kolene a umozriovat jeho flexi. (Obr. 1)
Poté sepnéte stehenni ¢ast ortézy. (Obr. 2)
Popruhy se upinaji kfizem, budto pfedem nebo zadem, podle typu lé¢ené patologie. (Obr. 6-9)
P¥i zadnim kfizeni se popruh musi pfehnout zpét (Obr. 5)
Popruhy se navlékaji skrz Gchyty na opaéné strané, nez odkud vychazi. P¥i kiizeni mize vzniknout potfeba
zmény sméru zapinani suchého zipu na popruhu. Délku popruhu Ize v pfipadé potfeby upravit (Obr. 10)
KOLENNI ORTEZA S REGULACI FLEXE A EXTENZE (ATX730):
Nastaveni kloubu ROM (ATX730):
Pro tpravu omezujiciho hlu kloubu ROM neni nutné kloub vyjimat z ortézy. Pomoci inbus kli¢e uvolnéte a vyjméte
Sroub a vsadte ho do pfislusného omezujiciho Uhlu. Poté Sroub opét utahnéte.
Pokud je tfeba omezit flexi i extenzi zaroven, vsadte doplfikovy Sroub do pfislusného dhlu kazdé z obou funkci.
Udrzba vyrobku — Pokyny k prani:
Tento vyrobek neobsahuije latex. Pfed pranim vsechny suché zipy upevnéte. Perte jemnym mydlem max. na 30°C.
Necistéte chemicky. NeZehlete. NepouZivejte bélidla. Nesuste v susi¢ce. Nevystavujte pfimym zdrojim tepla jako
jsou kamna, pfimotopy, radidtory, pfimé slunecni zéfeni apod.
Pred pranim klouby z ortézy vyjméte. Cistéte vihkym hadrikem a ususte.
Poznamka: Jakykoli zavainy incident souvisejici s vyrobkem je nutno nahlasit vyrobci a pfislusSnému organu
clenského statu, ve kterém uZivatel nebo pacient pobyva.
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Beschreibung:

ATX730 - Rohrenformige halboffene Kniebandage mit oberen und unteren Einstellungsgurten und Kniescheiben-
Massagepolster (Pelotte) zur Stabilisierung und Kontrolle der Kniebeugung und -streckung dank der Gelenke mit
ROM-System. Einstellbarer Streckbereich von 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° und 110° und einstellbarer Beugebereich
von 15° und 75°. Zweiseitig.

Die Kniebandage wird mit einem Inbusschlissel und 2 Stiften geliefert.

ATX721 - Rohrenformige halboffene Kniebandage mit oberen und unteren Einstellungsgurten und mit
Kniescheiben-Massagepolster (Pelotte) und beidseitigem polyzentrischem Aluminiumgelenk, das die Stabilitat auf
medial-lateraler Hohe verstarkt.

Die SchlieReinstellung der Gurte ermdglicht, verschiedene Pathologien zu behandeln. Beide Gurte kénnen je nach
Erkrankung von vorne oder von hinten gekreuzt werden.

Vorgesehene Indikationen-Nutzung:

ATX730 - Kontrolle der Kniebeweglichkeit. Postoperative Behandlung des Knies, der Instabilitat des Seitenbandes
und des patellofemoralen Ligaments. Anteroposteriore und medial-laterale Knieinstabilitat, Verletzung des
vorderen Kreuzbandes (ACL) und des hinteren Kreuzbandes (PCL) sowie Rehabilitation nach einer Verletzung.
ATX721 - Behandlung von Gelenkschmerzen, Schleimbeutelentziindungen, Sehnenentziindungen, Arthritis und
Osteoarthritis, Kniescheibenverletzungen, seitlichen Kniebanderverletzungen, Osgood-Schlatter, Chondromalazie
der Kniescheibe, Kniescheibenluxation, nach Verletzungen und nach Operationen. Instabilitdt des kollateralen oder
patellofemoralen Bandes, Verletzung des vorderen Kreuzbandes (ACL) und des hinteren Kreuzbandes (PCL).

Bei beiden Modellen entsprechen alle Indikationen einer der 4 Anlegungsoptionen, mit Ausnahme der Behandlung
von ACL (Option 1) und PCL (Option 2).

Gegenanzeigen:

® Nicht auf offene Narben mit Schwellung verwenden.

* Nicht verwenden, wenn der Bereich, auf dem die Orthese angelegt wird, entziindet ist.

* Nicht verwenden bei Hautallergien aufgrund des Kontakts mit den biokompatiblen Materialien.

¢ Verwenden Sie die Orthese nicht mehr, wenn sich der Bereich zu réten beginnt und/oder ibermaRige Hitze
entwickelt.

Vorsichtsmanahmen:

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

* Damit die Orthese ihre Funktion erfiillen kann, muss sie korrekt an die Morphologie des Patienten angepasst
werden. Die erste Anlegung und Einstellung der Orthese missen unter Aufsicht von qualifiziertem Personal
(Arzt, Orthopéade etc.) durchgefiihrt werden.

* Befolgen Sie stets die allgemeinen Gebrauchsanweisungen und die besonderen Anweisungen, die der Arzt
verordnet hat.

e Der Arztist die befdhigte Person, um die Behandlung zu verschreiben und Uber die Dauer dieser sowie tber die
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Nachsorge zu entscheiden.

* \Wenn eine Nebenwirkung, Hautentziindung oder Reizung festgestellt wird, muss sofort der Arzt dariber
informiert werden.

® Der Arzt muss die eventuelle duRerliche Anwendung von Cremes zusammen mit der Orthese in Betracht
ziehen.

® In den Druckbereichen darf die Haut weder verletzt noch Gberempfindlich sein.

® Obwohl die Orthese nicht fur eine Einwegbenutzung bestimmt ist, darf sie nur bei einem einzigen Patient
verwendet werden. Nicht bei anderen Patienten wiederverwenden.

* Die ordnungsgemale Nutzung der Orthese hangt von dem Zustand der Elemente ab, aus denen sie
sich zusammensetzt. Deswegen miussen diese in regelmaBigen Abstinden uberpriift werden. Das
Gesundheitspersonal, das fiir die Behandlung des Patienten zustandig ist, kann den Patienten Uber die Eignung
des Produktes oder Uber die Notwendigkeit seines Austauschs informieren, wenn es beschadigt oder abgenutzt
ist.

® Es wird empfohlen, die Mikrohaken-Schnellverschliisse regelmaRig zu reinigen, um ihre Funktionalitat
beizubehalten und Faden und Flusen usw. zu entfernen, die sich moglicherweise festgeklebt haben.

* Das Produkt regelmaRig reinigen und eine korrekte Kérperhygiene beibehalten.

® Fragen Sie lhren Arzt, ob die Orthese beim Baden oder Duschen abgenommen werden kann; wenn nicht,
decken Sie die Orthese ab oder schiitzen Sie sie vor Wasser.

e Kinder diirfen nicht mit dieser Vorrichtung spielen.

® \Verandern Sie nicht die vom Arzt festgelegte Position der Stifte.

Anweisungen zum Anlegen:

* Die Wahl der fir jeden Patienten am besten geeigneten GroRe ist sehr wichtig.

e Stellen Sie sicher, dass der Oberschenkelbereich und alle Gurte offen sind, bevor Sie mit der Anbringung der
Bandage beginnen.

e Flhren Sie die Orthese in das Bein ein, bis die Position der Kniescheibe mit der Kniescheibendffnung der
Kniebandage tbereinstimmt. Die mechanische Achse der Gelenke sollte wiederum mit der anatomischen
Achse des Knies Ubereinstimmen und eine Kniebeugung ermaéglichen (Abb. 1)

¢ SchlieBen Sie dann den Oberschenkelteil der Kniebandage (Abb. 2)

¢ Die Gurte werden je nach der zu behandelnden Pathologie entweder vorne oder hinten tiber Kreuz eingestellt.
(Abb. 6-9)

* Fiir das hintere Uberkreuzen muss der Gurt auf sich selbst zuriickgefaltet werden (Abb. 5)

* Die Gurte werden auf der Seite, die dem Ausgangspunkt des Gurtes gegenlberliegt, auf die Stifte aufgefadelt.
Es kann erforderlich sein, die Richtung des Mikrohakenverschlusses des Gurtes bei den Kreuzungen neu zu
positionieren. Der Gurt kann bei Bedarf in der Lénge angepasst werden (Abb. 10)

KNIEBANDAGE MIT BEUGE-STRECK-EINSTELLUNG (ATX730):

Einstellung des ROM-Gelenks (ATX730):

Um den Begrenzungswinkel des ROM-Gelenks zu andern, ist es nicht notwendig, die Gelenke der Kniebandage

zu entfernen. Schrauben Sie den Stift mit dem Inbusschliissel heraus und setzen Sie ihn in den entsprechenden
Begrenzungswinkel ein. Nach dem Einsetzen schrauben Sie den Stift wieder ein.

Wenn Sie gleichzeitig Beugung und Streckung begrenzen mochten, setzen Sie den zusatzlichen Stift in den ents-
prechenden Winkel fiir jede Funktion ein.

Produktpflege - Waschanweisungen:

Dieses Produkt enthalt kein Latex. Vor dem Waschen alle Mikrohaken schlieRen. Mit Neutralseife bei maximal
30°C waschen. Nicht chemisch reinigen. Nicht bugeln. Keine Laugen verwenden. Nicht im Trockner trocknen. Keine
direkten Warmequellen wie Ofen, Heizungen, Heizkérper, direkte Sonneneinstrahlung etc. aussetzen.

Die Gelenke mussen vor dem Waschen herausgenommen werden. Reinigen Sie sie mit einem feuchten Tuch und
trocknen Sie sie.

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

IDK—

Beskrivelse:

ATX730- Halvaben rgrformet knaebandage med tilpasningstropper foroven og forneden, knaepelotte og stabilisering
og kontrol af knaeets bgjning/udstraekning takket veere leddene med ROM-justering. Indstillingsintervaller af
udstraekningen pa 0°, 15°,30°, 55°, 75°, 95° og 110° samt indstillingsintervaller af bgjning pa 15° og 75°. Dobbeltsidet.
Knaebandagen leveres med en unbrakonggle og 2 skruer.

ATX721 - Halvaben rgrformet knaebandage med tilpasningsstropper foroven og forneden, knaepelotte og bilateralt
polycentrisk aluminiumsled, der forstaerker stabiliteten pa det mediale-laterale niveau.

Lukningen af stropperne er udformet, saledes at bandagen kan anvendes til forskellige lidelser. Begge stropper kan
krydses foran eller bagpa afhaengigt at lidelsen.

Anvisninger-beregnet anvendelse:

ATX730 - Kontrol af knaeets bevaegelse. Postkirurgisk behandling af knaeet, instabilitet i det kollaterale ledband samt
forreste knaesmerter. Instabilitet af knaeet, bade for og bag samt medialsiden, skade pa forreste korsband (ACL)
samt skade pa bagerste korsband (PCL) samt genoptraening efter skader.



ATX721 - Behandling af ledsmerter, slimsaeksbetaendelse, senebetzendelse, gigt og leddegigt, skader pa knaeskallen,
skader pa kneeets laterale ledband, Osgood-Schlatter, patellofemoralt syndrom, subluksation af knaeet samt efter
skader og efter operationer. Instabilitet af det kollaterale ledband eller forreste knae, skade pa forreste korshand
(ACL) samt skade pa bagerste korsband (PCL).
| begge modeller svarer alle anvisninger til hvilken som helst af de 4 placeringsmader, med undtagelse af behandling
af ACL (made 1) og PCL (méade 2).
Kontraindikationer:
¢ Ma ikke anvendes pa dbne sar med havelse.
¢ Ma ikke anvendes, hvis omradet, hvor ortosen er placeret, er inficeret.
¢ Ma ikke anvendes i tilfeelde af hudallergi pga. kontakt med de biokompatible materialer.
o Afbryd brugen, hvis omradet begynder at blive rgdt og/eller bliver for varmt.
Forholdsregler
Laes omhyggeligt denne anvisning, inden ortosen tages i brug. Hvis du er i tvivl om noget, bedes du kontakte
leegen eller forretningen, hvor du kgbte puden.
* For at denne ortose kan udfgre sin funktion, skal den tilpasses korrekt til den pageeldende patient. Den fgrste
pasaetning og tilpasning af ortosen skal foretages under opsyn af kvalificeret personale (lege, bandagist, osv.).
* Fplg altid brugsanvisningen samt eventuelle specifikke anvisninger fra leegen.
® Det er kun laegen, som er i stand til at anvise og fastseette varigheden af behandlingen, samt opfglgningen af
denne.
® Hvis du oplever nogen form for bivirkninger, hudirritation eller overfglsomhed, skal du informere din laege
omgaende.
® Laegen bgr vaere opmaerksom pa eventuel brug af hudcreme samtidig med anvendelse af ortosen.
® | omrader med tryk ma huden ikke veere beskadiget eller overfglsom.
* Selvom ortosen kan bruges flere gange, frarddes det at anvende den til andre brugere. Ma ikke bruges af andre
brugere.
® Ortosens virkning og brugsegenskaber afhaenger 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.
® For at bevare lukningernes funktionsevne, anbefales det at renggre dem omhyggeligt og fjerne de materialer,
der matte saette sig fast i Velcro-stykket.
® Vask jeevnligt produktet og oprethold den personlige hygiejne.
* Spgrg din laege, om du kan tage ortosen af i kar-eller brusebad, og hvis ikke det er tilfeeldet, skal den daekkes til
eller beskyttes mod vandet.
® Undga, at bgrn leger med produktet.
® Positionen af skruerne, som laegen har anvist, ma ikke aendres.
Placerlngsanwsnmg
Det er vigtigt at veelge den rette stgrrelse til den enkelte patient.
* Det er vigtigt at sikre sig, at larstropperne og alle de gvrige stropper er abne, fgr man begynder at tilpasse
skinnen.
e Szt skinnen pa benet, saledes at knaeskallen sidder i hullet til knaeskallen, og leddenes mekaniske akse passer
med knaeets anatomiske akse og tillader bgjning heraf. (Fig. 1)
Luk derefter lardelen af knaebandagen. (Fig. 2)
Stropperne tilpasses i kryds, enten foran eller bagpa, afhaengigt af den lidelse, der skal behandles. (Fig. 6-9)
Til krydsning bagpa skal stroppen foldes over sig selv (Fig. 5)
Stropperne traekkes gennem spaenderne i den modsatte side af stroppens udgangspunkt. Det kan veere
ngdvendigt at aendre retningen af Velcro-lukningen pa stroppen for at udfgre krydsningerne. Stroppen kan
justeres i lzengden, om ngdvendigt (Fig. 10)
KNZABANDAGE MED REGULERING AF B@JNING/UDSTRAKNING (ATX730):
Indstilling af ROM-led (ATX730):
For at aendre den begreensende vinkel pa ROM-leddet er det ikke ngdvendigt at fjerne leddene i knaebandagen.
Brug unbrakongglen til at skrue og fierne skruen og saette den i den passende begraensningsvinkel. Nar dette er
gjort, skrues skruen i igen.
Hvis man gnsker at begraense bgjning og straekning pd samme tid, skal man iszette den ekstra skrue i den tilsvaren-
de vinkel for hver funktion.
Pleje af produktet - vaskeanvisning:
Produktet indeholder ikke latex. Luk alle Velcro-lukninger inden vask. Vask med neutralt vaskemiddel ved maks.
30°C. Ma ikke renses. Ma ikke stryges. Brug ikke blegemiddel. Ma ikke tgrres i tgrretumbleren. Ma ikke udszettes for
direkte varmekilder som varmeovne, fyr, radiatorer, direkte sollys, osv.
Fjern leddene fgr vask, renggr dem med en fugtig klud og tgr dem.
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.

IEL I

Nepypadry:
ATX730 - Emyovatibo owANVWTH NULOWVOLKTY HE WAVTEG pUBUONG MAvw Kat Katw, evioxuon emyovatidac,
otabepormoinon Kat EAeyxog TG KAUWNG-EKTAONG TOU YOVATOU XApn oTlg apBpwaoelg pe clotnua ROM. EUpog



IEL |

pLBMTOMEVNG EkTaong amd 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° kaw 110° kat eVpog puBUZOUEVNG KaubNg amd 15° kot 75°.
AUO TAEUPWV.
H emyovartiba Stabétet va kKAelSL Ahev kat 2 crnpwuam
ATX721 - Eruyovartida cw)\r]vwrn NHULOVOLKTH HE LUAVTEG pqutonq TIAVW KoL KATW, svtcrxucn emyovatidog Kat
TOAUKEVTPLKN ApBpwaon ard aAoupivio SU0 TAEUPWV TIOU EVIOXVEL TN o‘taespornm OTO HECO TAELPLKO eTtimeSo.
H 6Lotuop¢won Tou K)\sloluaroc wv Luuvrwv kaBLotd Suvarth Ty otvuuetwmon Sladopetikwy abriogwv. Kat ot
800 LPAVTES unopouv va €ivaL XLooTL Utpootd 1 tiow avaAoya tov ovo.
0dnyleg-rpotewopevn xprion:
ATX730 - EAeyxog NG KWwNnTKOTNTOG TOU Yovdtou. MEeTeyxelpntikr Beparmeio Tou vovdtou, aoTdBel Twv
napar[)\eupwv OUVOECEWV Kol TOU sruvovauéounptatou ouvbéopou. Aatdbela Tou vovoﬂ'ou TpooBlomnicbia Kkat
HE0O TAEUPLKA, TPAUUATIOUOG TOU TpdoBiou XiaoTou cuvbEapiou (ACL) Tpavpatiopdg tou oniaBlou otaupwtoy
ouvbéapiou (PCL) Kot omoKATAOTAON KETE. ATO TPAUUATIOROUG,
ATX721 - Oeparmeia TOU TOVOU OTNV apepwon, ™mg SU}\aKmﬁaq, ™G tevovtitdag, g apepméotq Kol TNg
ooteoapBpitidag, tpquuomouOL TWV YOVATWY, TPAUHOTIOUOL TwV TAAIVWY CUVEESHWY Tou yovdtou, Osgood-
Schlatter, xovSpomdBeLa, HETATOMLON EMLYOVOTISNG, HETATPOUHATIOHOL KO LETEYXELPNTIKE. ACTABEL GUVEETHOU
TAEUPIKA 1} EMyovaTISopnpLaioy, TPAUHATIOHOG Tou TIPdoBlou Xlaotol cuvdéopou (ACL) TPAUHATIOMOG Tou
onioBlou otaupwtol cuvdéapou (PCL).
Mo ta 800 poviéha, OAEG oL 06NYIEG QVTLOTOLXOUV O€ OMOLASATIOTE artd TLG 4 TAOYEG TOTTOBETNONG, EKTOG At TN
Bepareia yo ACL (erthoyn 1) kau yia PCL (emhoyr 2).
Avtevbeitelg:
°* Mnv Xpl’]GL[,lOT[OLELTE OE OVOL(TES ou)\ec UE olénua
* Mnv xpnotoroteite av n eptoxrj 6rou tonoBetettal o knbepovag eiva pooBePANpEVN.
® Mn XpnollomnoLleite oe r[splm'wcn Seppatikwy a}\)\spvlwv Aoyw emadng pe PLocupBatd UAKE.
® JTOMQTACTE VO XPNOLWOTOLETE av n TEPLOX apxilel va KOKKWITEL KaL/rfy CUYKEVTPWVETAL UTIEPPBONKN
Bepuotnra.
I'Ipod)u)\aEqu
® APACTE TTPOCEKTIKA auraq T oénvusg TpW TN xpr]cm Tou Knéauovu Edv €xete omoladnmote epwinon,
OUMPBOUAEUTEITE TOV YLATPO 0AG I} TO KATATTNOL ATTO TO OTOLO TOV QYOPAOATE.
® [la pia owotn Aettoupyia Tou KndeUOVQ, TO TIPOLOV TIPEMEL VAL TIPOCAPUOTETAL CWOTA 0TO CWHA Tou aoBevr). H
TPWTN TOTOBETNON KO TIPOCOLPILOYT] TOU KNOEUOVOL TIPETTEL VAL TIPAYHATOTIOLN BEL ATTO ELSIKEVUEVO TIPOCWTTKO
(yratpo, texviko opBomedIko, KATL.).
* No akoAoUBEiTe TTAVTa TIOTA TIG VEVIKEG 0BNYIEG XPrIONG KaL TIG ELSIKEG 08NYIEC TIOU 0aG EXEL UTIOSEIEEL O
€L6LKOG 006,
® O yloTpog ival to appddlo ATopo yla va cuoTroeL kat V' arodacioet T xpovikn Sdpkela tng Bepareiag
KaBwg emiong tnv mapakoAouBnor cag.
® EQv mapotnproETE OMOLECSHTIOTE TIAPEVEPYELES, SEPUOTIKA avTiSpaon i evaLoBnoia evnUeEPWOTE AUESH TOV
YLOTPO 00,
O e181KOG TiPETEL va AABeL UTOWN TV TWOOW XProN KPEUWVY TOTUKAG EGAPUOYNG Hadl LE TV Xpnoluornoinon
ToU Kndepova.
3T oNUEla oTAPLENG HE Ttieon To SEPHLOL SEV TPETEL VaL EIVOL TPAUHATIOHEVO 1] UTIEPELALGONTO.
O kndepovag Sev eivat LOvo piag xpriong oAG eivat yia vay povasiko acBevr). Aev PEMEL VA XPNOLLOTIOLETOL
&avad amd dAoug aoBeveig.
® H kaAr Xxprion tou KNSeUOVa EEAPTATOL OO TNV KOTAOTAON TWV £60PTNIATWY TIOU TOV artoTEAOUV YL AUTO
T0 AOyo TpEMEL va eAEyXeTaL TTEPLOSIKA. TO TPOOWTTLKO LYELOG Ttou TtapakoAouBel Ty mopeia tng Bepareiag
ToU aoeavrﬁ unopai va Tou nporeivato 18aVLkd TPoidV 1 av XPELGTETOL AVTLKATAOTAOH, OE TIEPUTTWON TIOU TO
T(OTGV ExeL UTOoTEL INULEG 1 ExeL GOapet.
* JuvioTdTar o KaBoPLTHOG TwV YPFAYOPWY QUTOKGAANTWY HE HIKPOYAVTZO Yot va SLatnpnBolv Ta XapakTtnpLoTikg
Toug avahoiwta, ud)ulpwvwc TOL UAWKG TTOU svésxstou va €xouv KoMnosL
KaBapiote meplodikd to T[pOLOV Kat KpClTr]OTE pia owotr npoowmkn UyLewn.
SupBouleuteite Tov VLC(TpO oog av urtopsu:e VQL QITOULOKPUVETE TOV Kn&:uova Katd ™ SLAPKELQL TOU UITAVLOoU 1
vtouy, o€ avtiBetn mepimtworn, KAAUPTE 1} TPOCTATEYTE TOV KNSEUOVA OO TO VEPO.
MnV eruTpENETE oTaL TOUSLA VO, TTAU{OUV HE QUTOV TOV EEOTMOHO.
®  Mnv aANdZete ™ B€on Twv oTNPLyUdTWY TIou KaBopileL 0 ELSIKOG 0O,
Oénvusq TornoBetnong:
MpémneL va eTUAEETE TO OWOTO ueveeoq yLo oV KGBe aoBevi.
* Mpénetva BePalwbeite OTLN TEPLOYT TOU UNPOU KO OAWV TWV LLAVTWVY EIVOL QVOLXTEG TIPOTOU OUPXIOETE pE TNV
TonoBétnon tou kndepodva.
® Ewodyete Tov kKndepdva oto modL péxpL n B€on Tou yovdaTou va TapLAZeL KE TO GVOLYHA TOU YOVATOU TNG
smvovar(éaq, o unxavtKéq Géovag Twv apBPWOEWV TIPETEL TAUTOXPOVA VL TALPLAZEL [E TOV OVOTOMIKO G€ova
TOU YOVATOU Kall VaL ETUTPENEL TV Kappn Tou. (Ewk 1)
pacy) UUVSXS[(X KAELOTE TO TUAKA TOU UNPoU TNG emvovomﬁaq (Ew2)
O dvteg pubpifovtal xwaoti, eite epmpoobla 1 omioBla, avdloya tv ndOnon tou mou BEAete va
Bepamevoete. (Ew. 6-9)
I omioBa xaoti, o avtag mpémnet va SUTAWoeL tavw otov i8Lo (Etk. 5)
Ot pdvteg epvave aro tig OnAtég armd tnv avtiBetn mheupd tou wdvta. Mropei va xpetdletat vo torobetn el



&avad n karevBuvon Tou KAELGIHATOG TOU HIKPO YAVTIOU TOU LHAVTA OTav Yivetal Xtaoti. O (Hdvtag Htopel va
T(POCOPUOCTEL KATA MrKOG av xpelddetal (Ewk. 10)
EMIFTONATIAA ME PYOMIZH KAMWHS-EKTAZHS (ATX730):
PUBMLONG TNG apepwcnq ROM (ATX730)
Ma a}\)\avn NG ywviag neploplopol tng apBpwaong ROM, Sev eivat avavKaLo va anouakpuvare TG apBPWOELG
arno 1o yovato. Me t BoriBeta tou KAeSLoU Ahev, EEBLOWOTE KoL QITOUOKPUVETE TO OTHPLYHA KO TOTTIOBETHOTE TO
gava oy QVTOTOLN TTEPLOPLOTLKN vwv'u:x Mc’J)\tc TO TOMOBETOETE, BL&bo‘rs £ava To oTrpLypa.
2€ Tepirttwon mou BEAETE val TEPLOPIOETE TAUTOXPOVA TNV KN KA TNV KT, TOMOBETAGTE To AoV
oTpLypa oTNV (IV'[LOTOlXI’] ywvia Lo KAOe pLor amod Tig Aettoupyieg.
Dpovrtida Tou npoidvtog - 0dnyieg mMuong:
AUTO T0 TIPOi6V Sev mepléxel Aate. Mptv artd tnv mAVoN, KAeloTe GAOUE TOUG kPO yavtZoud. MAUVETE pe oudEtepo
oanouVLEwG Toug 30°C. Mnv KAveTe ateyvo kaBdpLopa. Mnv oldepwvete. Mn xpnotpomnoleite Y\wptouya rpoiovra.
Mnv xpnowonoleite oteyvwtplo. Mnv ekBétete o Aueceg TNyEG BeppotnTag, OMws COUMeS, BeppAoTpES,
Kohopudep, apean €kBeon otov AALO, KATL.
ATIOHAKPUVETE TIG apBPWOELG TIpWY artd TO TAUGLUO, KABAPIOTE UE £V VWIS TV KL OTEYVWOTE.
Inuewon: npsnat VOl EVIHEPWOETE TOV KOTAOKEUOLOTI] KoL TNV apposia upxn Tou Kpdtoug pEAOUG oTo omoio
Bpioketau 0 XpAotng Kat/r) aoBeVIG yLa OTIoLoSHTIOTE GOBAPO TIEPLOTATIKO TIOU CUVSEETOLL JAE TO TIPOLOV.

Kirjeldus:
ATX730 - Poolavatud torujas pdlveortoos tilemise ja alumise reguleerimisrihmaga, plvepadjaga, polve painutuse ja
sirutuse stabiliseerimise ja kontrolliga tanu ROM-siisteemiga liigenditele. Reguleeritav sirutusulatus 0°, 15°, 30°, 55°,
75°,95° ja 110° ja reguleeritav painutusulatus 15° ja 75°. Kahepoolne.
P&lveortoosiga koos tarnitakse tiks kuuskantvati ja 2 polti.
ATX721 - Poolavatud torujas pdlveortoos lemise ja alumise reguleerimisrihmaga, pdlvepadjaga ja kahepoolse
politsentrilise alumiiniumist ligendusega, mis tugevdab stabiilsust keskelt kiljele likumise tasandil.
Reguleerimisrihmadega kinnitusasetus voimaldab ortoosi tuge mitmesuguste haiguste korral. Kahte tugirihma saab
ees Vi taga risti asetada olenevalt tervisehairest.
Naidustused ja ettendhtud kasutusotstarve:
ATX730 - Pélveliigese liikumise kontroll. P&lveliigese operatsioonijargne ravi, kilgsidemete ja patellofemoraalse
ebastabiilsuse ravi. PSlveliigese eest taha ja keskelt kiiljele likumise ebastabiilsus, eesmise ristatisideme (ERS)
vigastus ja tagumise ristatisideme (TRS) vigastus ning taastusravi parast vigastusi.
ATX721 - Liigesevalu, bursiidi ehk limapauna poletikpdletiku, k&olusepdletiku, artriidi ja osteoartriidi,
pdlvekedravigastuste, kiilgmiste pdlveliigese sidemete vigastuste, Osgood-Schlatteri tdve, pdlvekedra
kondromalaatsia, patella subluksatsiooni, traumajargsete ja operatsioonijargsete seisundite ravi. Pdlveliigese
kulgsidemete v&i patellofemoraalse sideme ebastabiilsus, eesmise ristatisideme (ERS) vigastus ja tagumise
ristatisideme (TRS) vigastus.
Malemal mudelil vastavad kdik naidustused kdigile 4 pealepanemise variandile, vélja arvatud ERS-i ravi (variant 1)
ja TRS-i ravi (variant 2).
Vastundidustused:

* Mitte kasutada turses ja lahtistel armidel.

* Mitte kasutada, kui koht, kuhu ortoos paigaldatakse, on nakkuslik.

* Mitte kasutada biotihilduvate materjalidega kokkupuutest tingitud nahaallergiate korral.

e Kui koht hakkab punetama ja/v&i muutub liiga kuumaks, I8petada toote kasutamine.
Ettevaatusablnoud
Enne ortooside kasutamist lugege hoolikalt kdesolevat juhendit. Kahtluste korral konsulteerige arstiga voi teile
ortoosi milinud asutusega.
Selleks et ortoos tdidaks oma funktsiooni, peab see olema &igesti kohandatud patsiendi kehakujule.
Esmakordselt peale panna ja parajaks reguleerida kvalifitseeritud spetsialisti (arst, ortopeediatehnik jne)
jarelevalve all.
Jargige uldiseid kasutusjuhiseid ja erindidustusi, mille on arst vélja kirjutanud.
Arst on ravi valja kirjutama ja selle kestust otsustama ning ravi jalgima kvalifitseeritud isik.
Kui taheldate mdnda kdrvaltoimet, naha vaevust vai Glitundlikkust, tuleb sellest viivitamatult arstile teatada.
Arst peab arvesse vétma vdimalikku toopiliste salvide kasutamist, koos ortoosi kasutamisega.
Tugipiirkondades, mis on surve all, ei tohi nahk olla vigastatud ega litundlik. B
Kuigi ortoos ei ole ainult tihekordseks kasutuseks, on see ainult ihe patsiendi jaoks. Arge kasutage neid uuesti
teistel patsientidel.
® Ortoosi dige kasutus soltub selle komponentide seisukorrast, mistottu tuleb see perioodiliselt tle vaadata.
Tervishoiutootajad, kes patsiendi ravi jalgivad, vdivad soovitada patsiendile sobivat toodet v&i millal on sobiv
toode vilja vahetada, kui toote seisukord on halvenenud v&i toode on kulunud.
Takjakinniste funktsionaalsuse sailitamiseks soovitatakse hoida takjakinnised puhtana, eemaldades materjalid,
mis vdivad olla nende kiilge kinni jaénud.
Puhastage toodet regulaarselt ja hoidke diget isiklikku hiigieeni.
Kusige arstilt ndu, kas ortoose vdib vanni voi dusi ajaks dra votta. Vastasel juhul tuleb ortoos kinni katta v&i vee
eest kaitsta.



¢ Arge lubage lastel selle seadisega mangida.

® Arsti maaratud poltide asendit mitte muuta.
Pealepanemlse juhised:

® Vaga tahtis on valida igale patsiendile paras suurus.
® Oluline on tagada, et ortoosi lihasepoolne osa ja kdik tugirihmad on enne ortoosi pealepanemise alustamist
avatud.

® Pange ortoos jalga, nii et polvetoe ava asetub pdlvekedra peale, samas peab liigendite mehaaniline telg
omakorda asetuma pdlve anatoomilise telje kohale ja voimaldama pélve painutada. (Jn. 1)
Seejarel kinnitage p&lveortoosi lihasepoole osa. (Jn. 2)
Tugirihmad reguleeritakse risti, kas eest vi tagant, olenevalt sellest, mis haigust ravitakse. (Jn. 6-9)
Tagant risti asetamiseks tuleb tugirihm kahekordselt iseenda peale témmata (Jn. 5).
Tugirihmad Idimitakse labi vastaspoolsetest labipanemise avadest rihma alguses. On vGimalik, et tugirihmade
risti asetamisel on vaja takjakinnise suund Umber asetada. Tugirihma pikkust saab vajaduse korral reguleerida
(n. 10).
PAINUTUSE JA SIRUTUSE REGULEERIMISEGA POLVEORTOOQS (ATX730):
ROM:-liigendi reguleerimine (ATX730):
ROM-liigendit piirava nurga muutmiseks on vaja liigendid p&lveortoosi seest vdlja votta. Keerake kuuskantvGtmega
polt lahti ja vGtke polt vélja ning asetage see vastavasse piiritlevasse nurka. Kui polt on sisse pandud, keerake see
uuesti kinni.
Kui soovite piirata painutust ja sirutust samal ajal, pange kummagi funktsiooni vastavasse nurka tdiendav polt sisse.
Toote hooldus — Pesemisjuhised:
Toode ei sisalda lateksit. Enne pesemist panna kdik takjakinnised kinni. Pesta neutraalse pesuvahendiga
temperatuuril kuni 30 °C. Mitte pesta keemilises puhastuses. Mitte triikida. Mitte kasutada valgendit. Mitte
kuivatada kuivatis. Mitte hoida ortoosi otsese kuumusallika, nditeks ahju, kiitteseadme, radiaatori ldheduses ega
otsese paikese kaes.
Enne pesemist vGtke liigendid valja, puhastage need niiske lapiga ja kuivatage.
Mirkus: Tootega seotud rasketest dnnetustest tuleb teada tootjale ning kasutaja ja/véi patsiendi
asukohaliikmesriigi padevale asutusele.

IENG I

Description:
ATX730 - Semi-open tubular knee support with upper and lower tightening straps and patella pad, plus stabilisation
and control of the knee’s flexo-extension thanks to the joints with ROM system. Adjustable range of extension: 0°,
15°,30°, 55°, 75°, 95° and 110°. Adjustable range of flex: 15° and 75°. Fits left and right.
The knee support comes with an Allen key and two pins.
ATX721 - Semi-open tubular knee support with upper and lower tightening straps, patella pad and bilateral
aluminium polycentric joint to reinforce mediolateral stability.
The configuration of the tightening straps makes it possible to treat a number of different pathologies. Both straps
can be crossed at the front or at the back, depending on the ailment being treated.
Indications - Intended use:
ATX730 - Control of knee mobility. Post-surgical treatment of the knee, collateral and patellofemoral ligament
instability. Anteroposterior and mediolateral knee instability, anterior cruciate ligament (ACL) and posterior cruciate
ligament (PCL) injury and post-injury rehabilitation.
ATX721 - Treatment of joint pain, bursitis, tendinitis, arthritis and osteoarthritis, patellar injuries, lateral knee
ligament injuries, Osgood-Schlatter disease, chondromalacia patella, knee subluxation, post-injury and post-surgical
treatment. Patellofemoral or lateral ligament instability, anterior cruciate ligament (ACL) and posterior cruciate
ligament (PCL) injury.
For both models, all of the indications apply to any of the four fitting options, with the exception of treatment for
ACL (option 1) and PCL (option 2).
Contraindications:
* Do not use on open wounds with swelling.
¢ Do not use if the area where the orthosis is placed is infected.
* Do not use in the case of skin allergies due to contact with biocompatible materials.
¢ Do not use if the area starts to redden and/or becomes excessively hot.
Warnings:
® Read these instructions carefully before using the orthosis. If you have any questions, consult your doctor or
the shop that sold you the product.
® For the orthosis to serve its purpose, it must be correctly adjusted to the patient’s morphology. The first fitting
and adjustment must be carried out by qualified personnel (doctor, orthopaedic technician, etc.).
e Always follow these general instructions of use and any particular guidelines indicated by your general
practitioner.
® Only a doctor is qualified to prescribe and determine the duration of treatment and carry out subsequent
monitoring.



If you notice any side effects, skin conditions or sensitivity, consult your doctor immediately.
Your doctor might consider the use of topical creams in conjunction with the orthosis.
In areas where pressure is applied, the skin should not be damaged or hypersensitive.
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.
® 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 the treatment may recommend the product to the
patient or suggest that it be replaced if it is damaged or worn.
* To ensure they function correctly, clean the hook-and-loop fastenings regularly, removing any material that
may have stuck to them.
® Clean the product regularly and maintain proper hygiene.
e Ask your doctor if you can remove the orthosis when bathing or showering. If you cannot, make sure you cover
it or keep it away from the water.
* Do not let children play with this device.
Do not change the position of the pins as established by the doctor.
Flthng instructions:
It is essential that you select the correct size for each patient.
® You must make sure that the thigh area and all of the straps are open before starting to fit the orthosis.
® Place the orthosis on the leg so that the knee opening is over the kneecap, and so that the mechanical axis of
the joints coincides with the anatomical axis of the knee and allows it to flex (Fig. 1)
e Then fasten the thigh section of the knee support (Fig. 2)
® When tightening, the straps must be crossed, whether at the front or at the back, in accordance with the
pathology being treated. (Fig. 6-9)
* Inorder to be crossed at the back, the strap must be folded over itself (Fig. 5)
® The straps must be threaded through the guides on the opposite side to the one they are attached to. It may be
necessary to reposition the direction of the strap’s micro-hook fastener when crossing them. If necessary, the
length of the strap can be adjusted (Fig. 10)
KNEE SUPPORT WITH FLEXO-EXTENSION ADJUSTMENT (ATX730):
Adjusting the ROM joint (ATX730):
You do not need to remove the joints from the knee support in order to adjust the angle limiter of the ROM joint.
Using an Allen key, unscrew and remove the pin and insert it into the corresponding angle limiter. Once you have
inserted the pin, screw it back in place.
If you want to limit flex and extension at the same time, insert the additional pin into the corresponding angle for
each function.
Product maintenance - washing instructions:
This product is latex-free. Before washing, fasten all of the velcro fasteners. Wash with a neutral detergent at a
maximum of 30°C. Do not dry clean. Do not iron. Do not use bleach. Do not tumble dry. Do not expose to direct heat
sources such as stoves, heaters, radiators, direct sunlight, etc.
Remove the joints before washing, clean them with a damp cloth, then dry.
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.

Kuvaus:
ATX730 - Polvituki putkenmuotoinen, puoliavoin, ylemmilla ja alemmilla saatohihnoilla, jossa on polvilumpiokeha
ja vakautus, sekd polven taivutus-ojennusohjaus ROM-jdrjestelman nivellyksilld. Ojennuksen saatovdlit 0°, 15°, 30°,
55°,75°,95° ja 110° ja taivutuksen saatovalit 15° ja 75°. Kaksipuolinen.
Polvituen mukana toimitetaan kuusiokoloavain ja 2 tappia.
ATX721 - Polvituki putkenmuotoinen, puoliavoin, ylemmilla ja alemmilla saatohihnoilla, jossa on polvilumpiokeha ja
molemminpuolinen, alumiininen monenkeskinen nivellys ja joka vahvistaa keski-sivusuuntaista vakautta.
Saatohihnojen sulkimen rakenne mahdollistaa erilaisten patologioiden kasittelyn. Molemmat hihnat voidaan vieda
ristiin etu- tai takapuolelta vammasta riippuen.
Kayttoaiheet - tarkoitettu kaytto:
ATX730-Polven liikkuvuuden valvonta. Polven kirurgian jalkeiseen hoitoon sekd kollateraalisen ja patellofemoraalisen
nivelsiteen epdvakauden hoitoon. Polven anteroposteriorinen ja keski-sivusuuntainen epavakaus, eturistisiteen
(ACL) vamma ja takaristisiteen (PCL) vamma sekd vammojen jalkeinen kuntoutus.
ATX721 - Nivelkivun, bursiitin, jannetulehduksen, niveltulehduksen ja osteoartriitin, polvilumpion vammojen, polven
sivusuuntaisten nivelsiteiden vammojen, Osgood-Schlatterin taudin, kondromalasian ja polvilumpion osittaisen
sijoiltaanmenon hoitoon sekd vammojen jalkihoitoon ja kirurgisen toimenpiteen jalkihoitoon. Kollateraalisen tai
patellofemoraalisen nivelsiteen epavakaus, eturistisiteen (ACL) vamma ja takaristisiteen (PCL) vamma.
Molemmissa malleissa kaikki ohjeet vastaavat mitd tahansa neljastd sijoitusvaihtoehdosta, lukuun ottamatta
eturistisiteen (ACL) hoitoa (vaihtoehto 1) ja takaristisiteen (PCL) hoitoa (vaihtoehto 2).
Vasta-aiheet:

* Al kdyta avoimiin haavoihin, joissa on hiertyma.

* Ald aseta ortoosia tulehtuneelle alueelle.

e Ald kayta jos esiintyy ihoallergioita, jotka johtuvat kontaktista biohajoavien



® materiaalien kanssa.
® |opeta kaytto jos alue alkaa punoittaa ja/tai syntyy liiallista kuumotusta.
VarotOImet
Lue ndma ohjeet huolellisesti ennen ortoosin kayttéa. Jos sinulla on kysymyksia, ota yhteytta laakariisi tai
laitokseen, josta ostit apuvdlineen.

® Jotta ortoosi toimisi oikein, on valittava potilaan ruumiinrakenteen mukainen tuote. Ortoosin ensimmainen

sovittaminen ja mukauttaminen potilaalle tulee tehdd ammattipatevan henkilon kuten laakarin tai ortopedisen
teknikon, valvonnassa.

Noudata aina yleisia kdyttoohjeita ja ladkdrin maaraamia erityisohjeita.

Hoidon aloittamisesta, sen kestosta sekd seurannasta paattaa laakari.

Jos havaitaan jokin haittavaikutus, iho-oireita tai herkistymistd, siita on ilmoitettava valittomasti laakarille.
Laakarin tulee huomioida mahdollinen ihovoiteiden kaytto ortoosin kdyton yhteydessa.

Paineen alaisten kohtien iho ei saa olla vaurioitunutta eika yliherkka.

Vaikka ortoosi ei ole kertakiyttdinen, se on tarkoitettu vain yhdelle kiyttajille. Ald kayta uudelleen muille
potilaille.

® Ortoosin oikea kdyttd on riippuvainen sen osien kunnosta, joten se pitda tarkistaa saannéllisesti. Potilaan
hoidon seurannasta vastaava hoitohenkilokunta voi iimoittaa potilaalle tuotteen sopivuudesta tai vaihtamisen
tarpeellisuudesta, jos tuote on huonossa kunnossa tai kdyttokelvoton.

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

® Puhdista tuote ajoittain ja pida huolta henkilokohtaisesta hygieniasta.

o Kysy laakariltd, voitko ottaa ortoosin pois kylvyn tai suihkun ajaksi. Muussa tapauksessa peitd tai suojaa ortoosi
vedelta.

® Lapset eivat saa leikkia talld apuvalineella.

e Ladkarin maarittdmaa tappien sijaintia ei saa muuttaa.

Asettamisohjeet:

e Kullekin potilaalle sopivan koon valitseminen on ensiarvoisen tarkeda.

® On tarkedd varmistaa, etta reiden alue ja kaikki nauhat ovat avoimia ennen ortoosin asettamisen aloittamista.

* Vie ortoosi jalkaan siten, ettd polvilumpio osuu sitd varten tarkoitetun aukon kohdalle polvituessa, nivellysten
mekaanisen akselin tulee puolestaan kohdistua polven anatomiseen akseliin ja mahdollistaa polven
taivuttaminen. (Kuva 1)

® Sulje taman jalkeen polvituen reisiosa. (Kuva 2)

* Nauhat saadetdan ristiin asetettuina, joko etupuolelta tai takapuolelta, hoidettavan patologian mukaisesti.
(kuvat 6-9)

¢ Nauhan viemiseksi ristiin se tulee taivuttaa itsensa yli (kuva 5)

* Nauhat pujotetaan niiden alkupisteen vastakkaisella puolella sijaitseviin sulkimiin. Ristiinvienteja tehtdessa
joudutaan mahdollisesti sijoittamaan nauhan tarranauhasuljin uuteen suuntaan. Nauhan pituutta voi
mukauttaa tarvittaessa (kuva 10)

POLVITUKI TAIVUTUS-OJENNUSSAADOLLA (ATX730):

ROM-nivellyksen saato (ATX730):

ROM-nivellyksen rajoittavan kulman mukauttamiseksi polvituen nivellyksia ei tarvitse poistaa. Ruuvaa tappi auki
kuusiokoloavaimella, poista se ja aseta se sitten vastaavaan rajoittavaan kulmaan. Kun tappi on asetettu paika-
lleen, se ruuvataan uudelleen.

Mikali halutaan rajoittaa seka taivutusta ettd ojennusta yhtdaikaisesti, aseta lisdtappi vastaavaan kulmaan kumpa-
akin toimintoa varten.

Tuotteen huolto- ja pesuohjeet:

Tama tuote ei sisdlld lateksia. Sulje kaikki tarranauhat ennen pesua. Pese neutraalilla saippualla enintaan 30°C
lampétilassa. Kuivapesu kielletty. Silitys kielletty. Ald kdytd valkaisuainetta. Rumpukuivaus kielletty. Ald altista
suorille lammonlahteille, kuten takka, lammittimet, [ampopatterit, suora auringonvalo jne.

Poista vakauttajat ennen pesua, puhdista ne kostealla liinalla ja kuivaa.

Huomioi! Kaikki vakavat tuotteeseen liittyvit tapahtumat tulee ilmoittaa valmistajalle, seké kiyttijan ja/tai

potilaan sijainnin mukaisen ja: Ition toimi! le viranor

Description:

ATX730 - Genouillere tubulaire semi-ouverte avec sangles de réglage supérieure et inférieure, coussinet rotulien,
stabilisation et contréle de la flexion-extension du genou grace au systéme ROM des articulations. Plage d’extension
réglable de 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° y 110° et plage de flexion réglable de 15° et 75°. Bilatérale.

La genouillere est fournie avec une clé Allen et deux vis.

ATX721 - Genouillére tubulaire semi-ouverture avec sangles de réglage supérieure et inférieure, coussinet rotulien
et articulation polycentrique en aluminium bilatérale qui renforce la stabilité du plan médio-latéral.

La configuration de fermeture des sangles de réglages permette le traitement de différentes pathologies. Les deux
sangles peuvent se croiser a I'avant et a l'arriére selon la maladie.



Indications - Utilisation prévue:

ATX730 — Controle de la mobilité du genou. Traitement postopératoire du genou, instabilité des ligaments
collatéraux et fémoro-patellaires. lInstabilité du genou antéropostérieur et moyen latéral, Iésion du ligament croisé
antérieur (LCA) et lésion du ligament croisé postérieur (LCP) et réhabilitation aprés une lésion.

ATX721 - Traitement des douleurs articulaires, des bursites, des tendinites, des arthrites et ostéo-arthrites,
des lésions rotuliennes, des Iésions des ligaments latéraux du genou, de la maladie d’Osgood-Schlatter, des
chondromalacies de la rotule, des subluxations rotuliennes, les traitements post-traumatismes et postopératoires.
Instabilité du ligament collatéral ou fémoro-patellaire, Iésion du ligament croisé antérieur (LCA) et lésion du
ligament croisé postérieur (LCP).

Pour les deux modeéles, toutes les indications correspondent a chacune des 4 options de pose, sauf pour le
traitement pour LCA (option 1) et pour LCP (option 2).

Contre-indications:

* Ne pas utiliser sur des cicatrices ouvertes et enflées.

® Ne pas utiliser si la zone sur laquelle I'orthese est posée est infectée.

* Ne pas utiliser en cas d’allergies cutanées par contact avec des matériaux biocompatibles.

e Cesser d'utiliser si la zone commence a rougir ou a devenir trop chaude.

Précautions:

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

* Afin que l'orthése puisse exercer sa fonction, elle doit étre correctement ajustée a la morphologie du patient. La
premiére pose et 'adaptation de I'orthése doivent étre réalisées sous la supervision de professionnels qualifiés
(médecin, orthopédiste, etc.).

* Veuillez respecter a tout moment les instructions d’utilisation générales et les indications particulieres
prescrites par le médecin.

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

® Si vous observez un effet secondaire, un trouble cutané ou de sensibilité, veuillez le communiquer
immédiatement a votre médecin.

® Le médecin devra tenir compte du possible emploi de cremes a usage local, avec I'utilisation de l'orthese.

® Sur les zones de pression, la peau ne doit présenter aucun signe de lésion ni 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.

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

® |lestconseillé de veiller ala propreté des fermetures rapides a microcrochets pour conserver leur fonctionnalité,
en éliminant les matériaux qui pourraient s’y accrocher.

¢ Nettoyer régulierement le produit et conserver une hygiéne personnelle adéquate.

® Veuillez consulter votre médecin pour savoir si vous pouvez retirer I'orthése au moment du bain ou de la
douche; si ce n'est pas le cas, veuillez la recouvrir ou la protéger afin d’éviter qu’elle ne se mouille.

* Ne laissez pas les enfants jouer avec ce dispositif.

* Ne pas modifier la position des vis définie par le professionnel.

Instructions de mise en place:

¢ |l est essentiel de choisir la taille la mieux adaptée au patient.

* Avant de mettre en place 'orthese, assurez-vous que la partie de la cuisse et toutes les sangles sont ouvertes.

® Enfilez 'orthése sur la jambe jusqu’a ce que la rotule coincide avec I'ouverture rotulienne de la genouillére, tout
en veillant également a ce que les articulations coincident avec I'axe anatomique du genou pour permettre les
mouvements en flexion du genou (figure 1)

* Ensuite, fermez la partie de la cuisse de la genouillere (figure 2)

® Les sangles s'ajustent de maniére croisée, soit par devant, soit par derriére, en fonction de la pathologie a
traiter. (Fig. 6-9)

® Pour le croisement par derriere, la sangle doit étre pliée sur elle-méme (Fig. 5)

® Les sangles s’enfilent dans les broches du coté opposé a l'origine de la sangle. Il se peut qu'il soit nécessaire de
replacer le sens de fermeture du micro-crochet de la sangle lors du croisement. La sangle peut étre adaptée en
longueur si nécessaire (Fig. 10)

GENOUILLERE AVEC REGLAGE EN FLEXION-EXTENSION (ATX730) :

Réglage de articulation ROM (ATX730) :

Pour modifier I'angle limitant de I'articulation ROM, il nest pas nécessaire d’extraire les articulations de la genoui-
llere. A l'aide d’une clé Allen, dévisser et extraire la vis et I'introduire dans I'angle limitant correspondant. Une fois
introduite, visser la vis a nouveau.

S'il faut limiter la flexion et I'extension en meéme temps, introduire la vis additionnelle dans I'angle correspondant
de chacune des fonctions.

Entretien du produit — Instructions de lavage:

Ce produit ne contient pas de latex. Avant de laver, fermez tous les micro-crochets. Laver a l'aide de détergent
neutre a 30°C maximum. Ne pas laver a sec. Ne pas repasser. Ne pas utiliser d'eau de Javel. Ne pas sécher en seche-
linge. Ne pas exposer a des sources de chaleur, telles que des poéles, des chauffages, des radiateurs, les rayons
directs du soleil, etc.

Retirer les articulations avant le lavage, nettoyer avec un chiffon humide et faire sécher.

Remarque: Tout incident grave associé au produit doit étre signalé au fabricant et a l'autorité compétente de
I’Etat membre ou réside 'utilisateur ou le patient.



Opis:
ATX730 - Cjevasti poluotvoreni steznik za koljeno s gornjom i donjim trakama za podeSavanje, s jastuci¢em za
patelu te stabilizacijom i regulacijom fleksije i ekstenzije koljena zahvaljujudi zglobovima sa sustavom ROM. Raspon
ekstenzije se moze podesiti na 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° i 110°, a raspon fleksije na 15° i 75°. Dvostrano.
Uz steznik za koljeno se isporucuje imbus klju¢ i 2 vijka.
ATX721 - Cjevasti poluotvoreni steznik za koljeno s gornjom i donjim trakama za podesavanije, s jastucicem za patelu
i dvostranim policentri¢nim zglobom od aluminija koji u¢vrscuje stabilnost na mediolateralnoj razini.
Konfiguracija kopcanja traka za podesavanje omogucuje prilagodavanije razli¢itim patologijama. Obje trake se mogu
ukriZiti sprijeda ili straga ovisno o oboljenju.
Indikacije - predvidena upotreba:
ATX730 - Regulacija pokretljivosti koljena. Postoperacijsko lijeCenje koljena, nestabilnost kolateralnog i
patelofemoralnog ligamenta. Anteroposteriorna i mediolateralna nestabilnost koljena, ozljeda prednjeg kriznog
ligamenta i ozljeda straznjeg kriznog ligamenta te rehabilitacija nakon ozljeda.
ATX721 - Lijecenje bolova u zglobu, burzitisa, tendinitisa, artritisa i osteoartritisa, artroze, patelarne ozljede, ozljede
bocnih ligamenata koljena, Osgood-Schlattera, hondromalacije patele, subluksacije ¢asice koljena, oporavak od
ozljeda, oporavak od operacije. Nestabilnost kolateralnog ili patelofemoralnog ligamenta, ozljeda prednjeg kriznog
ligamenta i ozljeda straznjeg kriznog ligamenta.
Za oba modela, sve indikacije odgovaraju bilo kojoj od 4 opcije postavljanja, osim lije¢enja prednjeg kriznog
ligamenta (opcija 1) i straznjeg kriznog ligamenta (opcija 2).
Kontraindikacije:
* Ne koristiti na otvorenim i nate¢enim oziljcima.
* Ne koristiti ako je podrucje gdje se postavlja ortoza inficirano.
® Ne koristiti u slucaju koznih alergija na kontakt s biokompatibilnim materijalima.
¢ Prestati koristiti ako se podruéje po¢ne crveniti i/ili ako se stvara pretjerana toplina.
Mijere opreza:
* Pazljivo procitajte ove upute prije koristenja ortoze. Ako imate ikakvih nedoumica, zatraZite savjet lijecnika ili
ustanove gdje ste nabavili ortozu.
* Da bi ortoza mogla sluZiti svojoj svrsi, mora se pravilno podesiti prema morfologiji pacijenta. Prvo postavljanje
i podesavanje ortoze mora se obaviti pod nadzorom kvalificiranog osoblja (lije¢nik, ortopedski tehnicar, itd.).
e Uvijek se pridrzavajte ovih opcenitih uputa za upotrebu i konkretnih indikacija koje je propisao lijecnik.
e Lijecnik je osoba kompetentna za propisivanje i odlucivanje o trajanju lijec¢enja, kao i o pracenju oporavka.
® Ako se primijeti bilo kakav sekundarni ucinak, reakcija na kofZi ili preosjetljivost, odmah obavijestite lijecnika o
tome.
® Lijecnik mora voditi ratuna o mogucoj upotrebi topikalnih krema uz upotrebu ortoze.
* Na mjestima gdje ortoza pritisce tijelo, koza ne smije biti ozlijedena niti nadrazena.
e Lako je ortoza namijenjena za visekratnu upotrebu, namijenjena je samo za jednog pacijenta. Nemojte ponovno
upotrebljavati na drugim pacijentima.
® Pravilna upotreba ortoze ovisi o stanju elemenata od kojih je sastavljena, zbog ¢ega ju treba redovito
pregledavati. Zdravstveno osoblje koje prati tijek lije¢enja moZe obavijestiti pacijenta je li proizvod u savrSenom
stanju ili ga treba zamijeniti zbog oStecenja ili dotrajalosti.
* Da bi se ocuvala funkcionalnost kopci na cicak, preporucuje se odrzavanje njihove cCistoce uklanjanjem
materijala koji se zalijepe za Cicak.
® Redovito Cistite proizvod i odrzavajte pravilnu osobnu higijenu.
® Pitajte lijecnika da li smijete skinuti ortozu dok se kupate ili tusirate, a ako ne smijete, pokrijte ortozu ili ju
zastitite od vode.
¢ Nemojte dozvoliti da se djeca igraju s ovim uredajem.
* Nemojte modificirati polozaj vijaka koji je osoblje namjestilo.
Upute za postavljanje:
e Bitno je da odaberete prikladnu veli¢inu za svakog pacijenta.
® Prije pocetka postavljanja ortoze, vazno je da podrucje misica i sve trake budu otkopcani.
* Navucite ortozu na nogu do polozaja u kojem se patela poklapa s otvorom za patelu na stezniku, a mehanicka os
zglobova steznika se mora poklapati s anatomskom osi koljena i omoguciti savijanje koljena. (SI. 1)
Zatim zakopcajte dio steznika na misicu. (SI. 2)
Trake se podesavaju ukrizene, bilo sprijeda ili straga, ovisno o patologiji koja se lije¢i. (sl. 6-9)
Za krizanje straga, traka se mora presavinuti preko same sebe (sl. 5)
Trake se provuku kroz klizace na suprotnoj strani od pocetka trake. Mozda ce biti potrebno promijeniti smjer
kopce na ¢icak na traki nakon krizanja. Po potrebi je moguce podesiti duljinu trake (sl. 10)
STEZNIK ZA KOLJENO S REGULACIJOM FLEKSOEKSTENZIJE (ATX730):
Podesavanje zgloba ROM (ATX730):
Za podesavanje granicnog kuta zgloba ROM, nije potrebno vaditi zglobove iz steznika za koljeno. Pomoéu imbus
kljuca, odvrnite i izvadite vijak pa ga umetnite na Zeljenom grani¢nom kutu. Kada umetnete vijak, ponovo ga
zategnite.
Ako Zelite istovremeno ograniciti i fleksiju i ekstenziju, umetnite dodatni vijak pod odgovaraju¢im kutom za obje
funkcije.



Odrzavanje proizvoda - upute za pranje:

Ovaj proizvod ne sadrzi lateks. Prije pranja, zakopcajte sve kopce na Cicak. Prati s neutralnim sapunom na maks.
30°C. Nemojte kemijski Cistiti. Nemojte glacati. Ne koristite izbjeljivac. Ne susite u susilici za rublje. Nemojte izlagati
proizvod izravnim izvorima topline kao Sto su pecnice, grijalice, radijatori ili izravno sunce, itd.

Prije pranja izvucite zglobove steznika, prati pomocu vlazne krpe i osusiti.

Napomena: Svaki ozbiljan incident vezan uz proizvod mora se prijaviti proizvodacu i nadleznom tijelu drzave
€lanice u kojoj korisnik i / ili pacijent imaju prebivalite.

Leiras:

ATX730 - Félig nyitott, csé alaku térdrogzitd ortézis alsd és fels6 allitd pantokkal és patellaris gy(irtvel, a térd
stabilizalasara és a hajlitas-nyujtas szabalyozasara a ROM csuklés rendszernek készonhetden. 0°, 15°, 30°, 55°, 75°,
95° és 110° kozott allithatd nyuijtasi tartomany és 15° és 75° kozott allithatd hajlitasi tartomany. Kétoldali.

A térdrogzit6hoz egy darab imbuszkulcs és 2 csavar tartozik.

ATX721 - Félig nyitott, cs6 alaku térdrogzité ortézis alsé és felsd &llitd pantokkal, patelldris gydr(ivel és minkét
oldalan policentrikus aluminium csuklds rendszerrel a belsé és oldalso sik stabilitasanak fokozasara.

Az allitd pantok zarasanak kidolgozasa tobbféle patoldgia kezelésére teszi alkalmassa. A két pant a patoldgia
fuggvényében eldl vagy hatul keresztezhetd.

Javallat - Rendeltetésszerti felhasznalas:

ATX730 - A térd mozgasanak szabdlyozasara. A térd m(itét utani kezelésére, valamint az oldalsé inszalag instabilitasa
és patellofemordlis instabilitas esetén. A térd eltls6-hatulso és belsé-oldalsé instabilitdsa, az eliilsé keresztszalag
(LCA) és a hétso keresztszalag sériilései (LCP) , valamint sériilések utani rehabilitéci6 esetén javallott.

ATX721 - |zUleti fajdalom, nyaktomlé-gyulladas, ingyulladas, iziileti gyulladas és csontiziileti gyulladas, a térdkalacs
sérllései, oldalsd térdszalag-sériilések, Osgood-Schlatter-betegség, porclagyulas, a térdkaldcs szubluxdcidja,
valamint poszttraumatikus és m(itét uténi allapotok kezelésére ajanlott. A kollateralis vagy patellofemoralis inszalag
instabilitdsa, az eluilsé keresztszalag (LCA) és a hatso keresztszalag sériilései (LCP) esetén javallott.

A 4 felhelyezési lehetGség mindkét modell esetében rendelkezésre all, az LCA (1. opcid) és az LCP (2. opcid) kezelése
kivételével.

Ellenjavallatok:

e Duzzanattal jard hegekre ne hasznalja.

* Ne hasznalja, ha az ortézis helye elfert6z6dott.

* Biokompatibilis anyagokkal valo érintkezés okozta bérallergia esetén ne haszndlja.

* Ha a bérfeliilet elkezd pirosodni és/vagy tulzottan felmelegszik, hagyja abba az eszkdz hasznalatat.

Ovintézkedések:

® Az ortézis hasznalata el6tt figyelmesen olvassa el az aldbbi utasitasokat. Ha kérdése merdil fel, keresse fel
orvosat vagy az intézményt, ahol az eszkozt vasarolta.

* Ahhoz, hogy az ortézis el tudja latni funkcidjat, megfelel6en a beteg alkatahoz kell igazitani. Az ortézis elsé

felhelyezését és beallitasat szakember (orvos, ortopédiai technikus stb.) feltigyelete alatt kell végezni.

Mindig tartsa be az altaldnos hasznalati utasitasokat és kezelGorvosa kiilon utasitasait.

Az ortézis felirdsara és haszndlatanak utankovetésére az orvos jogosult, és a kezelés idGtartamardl is 6 dont.
Ha barmilyen mellékhatdst, bGrreakcidt vagy szenzibilizaciot észlel, errél azonnal tajékoztassa orvosat.

Az orvosnak figyelembe kell venni a helyi hasznélatu krémek esetleges hasznalatét az ortézis hasznalata mellett.
A nyomas altal érintett terlleteken a bér nem lehet sériilt, sem tulérzékeny.

Bér az ortézis nem egyszeri hasznalatra valo, csak egy paciens hasznalhatja. Mas pacienseken hasznalni nem
szabad.

* Az ortézis megfelel§ hasznélata fugg az alkotéelemeinek allapotatdl, ezért ezeket rendszeresen ellendrizni kell.
A paciens kezelését nyomon kovet6 egészségligyi dolgozo a paciens részére jelezheti a termék alkalmassagat
vagy javasolhatja annak lecserélését, ha a termék megrongalddott vagy elkopott.

* A mikodéképesség megérzése érdekében ajanlott Ugyelni a mikrokapocs gyors zaréelemeinek tisztasagara, és
a hozza tapadt anyagokat célszer(i eltavolitani.

® Rendszeresen tisztitsa meg a terméket és tigyeljen a megfeleld személyi higiénidra.

® Kérdezze meg orvosat, hogy az ortézis levehetd-e fiirdés vagy zuhanyozds kzben, ha nem, fedje le vagy védje
a viztél az ortézist.

* Ne engedje, hogy gyermekek jatsszanak az eszkozzel.

® A csavarok orvos altal meghatarozott helyzetén ne véltoztasson.

Felhelyeze5| utmutatd:
Nagyon fontos, hogy a beteg szdamara megfelel§ méretet valasszuk.

* Fontos, hogy az ortézis felhelyezése el6tt a combra kerilG rész és az Gsszes heveder nyitva legyen.

® Helyezze az ortézist a labra oly médon, hogy a térdkalacs a térdrogzitd nyilasaval, a tagolt részek mechanikai

tengelye pedig a térd anatomiai tengelyével essen egybe, és lehet6vé tegye annak hajlitasat. (1. abra)

Ezt kdvetGen zarja be a térdrogzité combra keruld részét. (2. dbra)

A pantok a kezelendd patoldgia fliggvényében elol vagy hatul keresztezheték. (6-9. abra)

Hatul vald keresztezés esetén a pantot magara kell hajtani (5. abra).

A péntokat azok induldsi pontjaval ellentétes oldalon 1évS csatokba kell beflizni. A keresztezés soran
el6fordulhat, hogy a pant mikrokapcsanak iranyat allitani kell. A pant hossza sziikség esetén allithatd (10. abra).



HAJLITAS-NYUJTAS SZABALYOZO TERDROGZITO (ATX730):

A csuklés ROM rendszer bedllitasa (ATX730):

A csuklés ROM rendszert korlatozé szog mddositasédhoz a tagolt elemeket nem sziikséges eltdvolitani. Az
imbuszkulcs segitségével csavarja ki és vegye ki a csavart, és a megfelel korlatozd szog szerint helyezze vissza.
Behelyezés utdn csavarja vissza a csavart.

A hajlitas és a nyujtas egyidejl korlatozasahoz helyezze be a kiegészit6 csavart az egyes funkciok szogének
megfelelGen.

A termék karbantartasa — Mosasi utasitasok:

A termék nem tartalmaz latexet. Mosas el6tt zérja be a mikrokapcsokat. Semleges mosészerrel, maximum 30°C-on
mossa Kertilje a vegytisztitast. Ne vasalja. Hypdt ne hasznéljon. Szaritogépben ne szdritsa. Kozvetlen héforrasnak,
példaul kalyha, f(ités vagy radiator melegének és kbzvetlen napstitésnek ne tegye ki.

A tagolt elemeket mosas el6tt vegye ki, nedves ronggyal tisztitsa meg, és torolje szdrazra.

Megjegyzés: A termékkel kapcsolatos minden stlyos eseményt be kell jelenteni a gyartonak és az illetékes
hatdsagnak abban a tagallamban, ahol a felhaszndlé és/vagy a paciens él.

Descrizione:
ATX730- Ginocchiera tubolare semiaperta con cinghie di regolazione superiori e inferiori, foro rotuleo, stabilizzazione
e controllo della flessione-estensione del ginocchio grazie alle articolazioni con sistema ROM. Range di estensione
regolabile da 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° e 110° e range di flessione regolabile da 15° e 75°. Bilaterale.
La ginocchiera é dotata di una chiave a brugola e di 2 perni.
ATX721 - Ginocchiera tubolare semiaperta con cinghie di regolazione superiori e inferiori, foro rotuleo e articolazione
policentrica bilaterale in alluminio che rinforza la stabilita a livello medio laterale.
La configurazione di chiusura delle cinghie di regolazione consente di trattare diverse patologie. Entrambe le cinghie
possono essere incrociate davanti o dietro a seconda del tipo di disturbo.
Indicazioni-uso previsto:
ATX730 - Controllo della mobilita del ginocchio. Trattamento post-chirurgico del ginocchio, instabilita del legamento
collaterale e patello-femorale. Instabilita del ginocchio antero-posteriore e medio laterale, lesione del legamento
crociato anteriore (LCA) e lesione del legamento crociato posteriore (LCP) e riabilitazione dopo lesioni.
ATX721 - Trattamento del dolore articolare, borsite, tendinite, artrite e osteoartrite, lesioni rotulee, lesioni dei
legamenti laterali del ginocchio, morbo di Osgood-Schlatter, condromalacia, sublussazionerotulea, trattamento
post-traumatico e post-chirurgico. Instabilita del legamento collaterale o patello femorale, lesione del legamento
crociato anteriore (LCA) e lesione del legamento crociato posteriore (LCP).
Per entrambi i modelli, tutte le indicazioni corrispondono a una qualsiasi delle 4 opzioni di posizionamento, ad
eccezione del trattamento per LCA (opzione 1) e per LCP (opzione 2).
Controindicazioni:
* Non usare su cicatrici aperte con gonfiore.
* Non usare se l'area in cui € posizionata l'ortesi & infetta.
* Non usare in caso di allergie cutanee dovute al contatto con materiali biocompatibili.
* Smettere di usare se I'area inizia ad arrossarsi e/o accumula calore eccessivo.
Precauzioni:
® Leggere attentamente queste istruzioni prima di utilizzare I'ortesi. In caso di dubbi, consultare il proprio medico
o il rivenditore.
® Per svolgere la sua funzione, l'ortesi deve essere correttamente adattata alla morfologia del paziente. Il primo
posizionamento e regolazione dell’'ortesi deve essere effettuato sotto la supervisione di personale qualificato
(medico, tecnico ortopedico, ecc.).
® Rispettare sempre le istruzioni per I'uso generali e le indicazioni specifiche prescritte dal medico.
* |l medico é la persona che ha le competenze per prescrivere e stabilire la durata del trattamento e la sua
prosecuzione.
e Se si notano effetti collaterali, affezioni cutanee o fenomeni di sensibilizzazione, informare immediatamente
il medico.
Il medico deve considerare il possibile uso di creme per uso topico, unitamente all’'uso dell'ortesi.
Nelle zone di pressione, la pelle non deve essere lesionata né ipersensibile.
Anche se l'ortesi non € monouso, deve essere utilizzata da un solo paziente. Non riutilizzare su altri pazienti.
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 del trattamento del paziente puo indicare allo stesso
I'idoneita del prodotto o una sua eventuale sostituzione, se il prodotto si & deteriorato o usurato.
® Siconsiglia di curare la pulizia delle chiusure rapide con microganci per conservarne la funzionalita, eliminando
i materiali che potrebbero esservi rimasti attaccati.
® Pulire periodicamente il prodotto e mantenere una corretta igiene personale.
® Consultare il proprio medico per sapere se l'ortesi puo essere rimossa durante il bagno o la doccia; in caso
contrario coprirla o proteggerla dall'acqua.
* Non permettere ai bambini di giocare con questo dispositivo.
¢ Non modificare la posizione dei perni stabilita dal medico.



Istruuonl di posizionamento:
E fondamentale scegliere la taglia giusta per ogni paziente.
* Eimportante assicurarsi che la zona della coscia e tutte le cinghie siano aperte prima di iniziare il posizionamento
dell'ortesi.

® Indossare l'ortesi sulla gamba fino a quando la rotula combacia con la finestra rotulea della ginocchiera, I'asse
meccanico delle articolazioni a sua volta deve combaciare con I'asse anatomico del ginocchio e consentirne la
flessione (Fig. 1)
Quindi, chiudere la parte della coscia della ginocchiera (Fig. 2)
Le cinghie si regolano incrociandole, davanti o dietro, a seconda della patologia da trattare. (Fig. 6-9)
Se si incrociano dietro, la cinghia deve essere piegata su se stessa (Fig. 5)
Le cinghie vanno infilate nei passanti sul lato opposto rispetto all'origine della cinghia. Potrebbe essere
necessario nposmonare la direzione della chiusura in velcro della cinghia quando viene incrociata. Se
necessario, & possibile regolare la lunghezza della cinghia (Fig. 10)
GINOCCHIERA REGOLABILE IN FLESSIONE ED ESTENSIONE (ATX730):
Regolazione dell’articolazione ROM (ATX730):
Per modificare I'angolo di limitazione dell’articolazione ROM, non & necessario rimuovere le articolazioni dalla
ginocchiera. Con l'ausilio della chiave a brugola svitare ed estrarre il perno ed inserirlo nellapposito angolo di
limitazione. Una volta inserito, riavvitare il perno.
Se si vuole limitare contemporaneamente la flessione e I'estensione, inserire il perno aggiuntivo nell'angolo
corrispondente di ciascuna funzione.
Manutenzione del prodotto - Istruzioni di lavaggio:
Questo prodotto non contiene lattice. Prima di lavare, chiudere tutte le chiusure in velcro. Lavare con sapone neutro
massimo a 30°C. Non lavare a secco. Non stirare. Non utilizzare candeggina. Non asciugare nell’asciugatrice. Non
esporre a fonti di calore dirette come stufe, caloriferi, radiatori, raggi solari diretti, ecc.
Rimuovere le articolazioni prima del lavaggio, pulire con un panno umido e asciugare.
Nota: Qualsiasi incidente grave relativo al prodotto deve essere comunicato al produttore e allautorita
competente dello Stato membro in cui risiedono 'utente e/o il paziente.

Aprasymas:
ATX730 - pusiau atviras vamzdinis kelio jtvaras su virSutiniais ir apatiniais reguliavimo dirZeliais, girnelés ratuku ir
kelio lenkimo-tiesimo stabilizavimu bei valdymu jungciy su ROM sistema déka. Reguliuojamas 0°, 15°, 30°, 55°, 75°,
95°ir 110° iStiesimas ir reguliuojamas lenkimo diapazonas nuo 15° iki 75°. Dvipusis.
Kelio jtvaras parduodamas su SeSiakampiu verzliarak€iu ir 2 varztais.
ATX721 - pusiau atviras vamzdinis kelio jtvaras su virsutiniais ir apatiniais reguliavimo dirzeliais, girnelés ratuku ir
dvipuse policentrine aliuminio jungtimi, sustiprinancia stabiluma Sono viduryje.
Reguliavimo dirzeliy uzdarymo konfiglracija leidzia spresti jvairias patologijas. Priklausomai nuo atvejo, abu dirzeliai
gali bati sukryZiuojami priekyje arba gale.
Indikacijos ir numatyta paskirtis:
ATX730 - kelio mobilumo kontrolé. Pooperacinis kelio, nestabilumo, Salutiniy raisciy ir girnelés raisc¢io-keturgalvio
raumens sausgyslés gydymas. Priekinis-galinis ir Soninis-vidurinis kelio nestabilumas, priekinio kryZzminio raisc¢io
(PKR) trauma ir uzpakalinio kryZzminio rais¢io (UKR) trauma bei reabilitacija po traumy.
ATX721 - sanariy skausmo, bursito, tendinito, artrito ir osteoartrito, girnelés traumuy, Soniniy kelio raisciy traumy,
Osgudo -Slaterio ligos, chondromahacuos girnelés subluksacijos, potrauminis ir pooperacinis gydymas Salutinio
raiscio arba girnelés raisc¢io-keturgalvio raumens sausgyslés nestabilumas, priekinio kryZminio raisc¢io (PKR) trauma
ir uzpakalinio kryZminio rais¢io (UKR) trauma.
Abiejy modeliy atveju visos nurodymai atitinka bet kurj i$ 4 uzdéjimo budy, iSskyrus PKR (1 bdas) ir UKR (2 bidas)
gydyma.
Kontraindikacijos:

* Nenaudoti ant atviry randy su patinimu.

* Nenaudoti, jei vieta, ant kurios dedamas ortezas, yra uzkrésta.

* Nenaudoti esant odos alergijai dél salycio su biologiskai suderinamomis medziagomis.

* Nustoti naudoti, jei vieta pradeda rausti ir (arba) kaupiasi per daug karscio.
Atsargumo priemoneés:

® Pries naudodami orteza, atidZiai perskaitykite Sias instrukcijas. Jei turite klausimy, kreipkités j gydytoja arba

istaiga, kurioje jj jsigijote.

® Tam, kad ortezas atlikty savo funkcija, jis turi bati teisingai pritaikyta prie paciento morfologijos. Pirma kartg
ortezo uzdéjimas ir reguliavimas turi bati atliekamas prizitrint kvalifikuotam personalui (gydytojui, ortopedui
ar pan.).
Visada laikykités bendruyjy naudojimo instrukcijy ir konkreciy gydytojo nurodymy.
Gydytojas yra asmuo, turintis teise paskirti gydyma ir nustatyti jo trukme bei stebésena.
Pastebéjus bet kokj salutinj poveikj, odos ligg ar jautruma, bitina nedelsiant apie tai pranesti gydytojui.
Gydytojas turés apsvarstyti galimybe kartu su ortezu naudoti krema, skirtg iSoriniam naudojimui.
Viety, kurios prispaudZiamos, oda neturi biti paZeista arba pernelyg jautri.
Nors ortezas néra skirta vienkartiniam naudojimui, jis skirtas vienam pacientui. Nenaudokite pakartotinai
kitiems pacientams.



® Tinkamas ortezo naudojimas priklauso nuo jj sudaranciy daliy buklés, todél jj reikia reguliariai patikrinti.
Sveikatos priezitros personalas, stebintis paciento gydyma, gali informuoti pacientg apie gaminio tinkamuma
naudoti arba tikslinguma jj pakeisti, jei gaminys nusidéveéjo arba yra visai sudévétas.
e Patartina pasiripinti mikrolipuky Svara, kad buty iSsaugotas jy funkcionalumas, pasalinant visas prie jy
prilipusias medziagas.
® Periodiskai valykite gaminj ir laikykités tinkamos asmeninés higienos.
® Pasikonsultuokite su savo gydytoju, ar orteza galima nusiimti vonioje ar duse, jei ne, uzdenkite arba apsaugokite
ortezg nuo vandens.
¢ Neleiskite vaikams Zaisti su Siuo gaminiu.
* Nekeiskite gydytojo nustatytos varzty padéties.
Uzdéjimo instrukcijos:
® Svarbu kiekvienam pacientui parinkti tinkama dydj.
® Prie$ uzdedant orteza, svarbu jsitikinti, kad Slaunies sritis ir visi dirZeliai yra atsegti.
e Uzdékite ortezg ant kojos, kad girnelés padétis sutapty su kelio jtvaro anga girnelei. Jungciy mechaniné asis savo
ruoztu turi sutapti su kelio anatomine asimi ir leisti jg sulenkti. (1 pav.)
Tada uzsekite kelio jtvaro Slaunies dalj. (2 pav.)
Priklausomai nuo gydomos patologijos, dirZeliai reguliuojami sukryZiuoti priekyje arba gale. (6-9 pav.)
Norint kryZiuoti galinéje puséje, dirZelj turi buti galima perlenkti (5 pav.)
Dirzeliai perkisami per jungtis, esancias priesingoje dirZelio pradziai puséje. Kryziuojant gali prireikti pakeisti
juostos mikrolipuky segimo kryptj. Jei reikia, dirZelio ilgj galima pritaikyti (10 pav.)
KELIO JTVARAS SU LENKIMO-TIESIMO REGULIAVIMU (ATX730):
ROM jungties reguliavimas (ATX730):
Norint pakeisti ROM jungties ribinj kampa, nebdtina iSimti kelio jtvaro jungciy. Naudodami Sesiakampj verzliaraktj
atsukite ir iStraukite varzta ir jkiskite jj j atitinkama ribinj kampa. |kiSe varztg vél jj prisukite.
Jei norite apriboti lenkima ir tiesima tuo paciu metu, jkiskite papildomg varztg j atitinkama kiekvienos funkcijos
kampa.
Gaminio prieZidra — valymo instrukcijos:
Sio gaminio sudétyje néra latekso. Pries skalbdami uzsekite visus mikrolipukus. Skalbti su neutraliu muilu,
daugiausiai 30 °C temperatlroje. Nevalyti cheminiu badu. Nelyginti. Nebalinti. NedZiovinti dZiovykléje. Nepalikti
Salia tiesioginiy Silumos Saltiniy, tokiy kaip krosnys, sildytuvai, radiatoriai, tiesioginiai saulés spinduliai ir pan.
Pries skalbdami nuimkite jungtis, nuvalykite drégna Sluoste ir nusausinkite.
Pastaba: Apie bet kokj rimtg incidenta, susijusj su gaminiu, reikia pranesti gamintojui ir valstybés narés, kurioje
yra naudotojas ir (arba) pacientas, kompetentingai institucijai.

Apraksts:
ATX730 - Dalgji atverts caurulveida celgala fiksators ar cela skriemela augséjam un apakséjam regulésanas siksnam,
stabilizacijas un celgala izliekuma-pagarinajuma kontroli, pateicoties locitavam ar ROM sistému. Regulé&jams
pagarinajuma diapazons 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° un 110° un reguléjams lieces diapazons 15° un 75°. Divpuséjs.
Celgala fiksators tiek piegadats ar se$stira uzgrieznu atslégu un 2 skriivém.
ATX721 - Dalgji atvérts caurulveida celgala fiksators ar augséjam un apakséjam regulésanas siksnam, cela skriemela
apmali un divpuséju aluminija policentrisku savienojumu, kas pastiprina vidéjas pakapes sanu stabilitati.
Regulésanas siksnu aizvérsanas konfiguracija |auj risinat dazadas patologijas. Abas siksnas var krustoties priekSpusé
vai aizmuguré atkariba no slimibas.
Paredzétas lietosanas indikacijas:
ATX730 - Cela mobilitates kontrole. PEcoperacijas cela, nestabilitates, sanu saites un patellofemorala arstésana.
Anteroposteriora un mediolaterala cela nestabilitate, priek$éjas krusteniskas saites (PKS) traumas un aizmuguréjas
krusteniskas saites (AKS) traumas un rehabilitacija péc traumam.
ATX721 - LocTtavu sapju, bursita, tendinita, artrita un osteoartrita, cela skriemela traumu, sanu celgala saiSu traumu,
Osguda-Slatera, hondromalacijas, ceja skriemela subluksacijas, péctraumas un pécoperacijas arstésana. Kolateralas
vai patellofemoralas saites nestabilitate, priekséjas krusteniskas saites (PKS) traumas un aizmuguréjas krusteniskas
saites (AKS) traumas.
Abiem modeliem visas indikacijas atbilst jebkurai no 4 uzliksanas opcijam, iznemot PKS (1. opcija) un AKS (2. opcija)
arstésanu.
Kontrindikacijas:

* Nelietot uz atklatam rétam ar pietikumu.

* Nelietot, ja vieta, kur novietota ortoze, ir inficéta.

* Nelietot adas alergiju gadijuma, saskaroties ar biologiski saderigiem materialiem.

e Partraukt lieto$anu, ja zona k|Ust sarkans un/vai uzkrajas parmérigs karstums.
Piesardzibas pasakumi:

® Pirms ortozes lietosanas rlpigi izlasiet Sos noradijumus. Ja jums rodas kadi jautajumi, konsultéjieties ar savu

arstu vai uznémumu, kura to iegadajaties.
® Lai ortoze pilditu savu funkciju, ta ir pareizi japielago pacienta morfologijai. Ortozes uzstadisana un regulésana



pirmo reizi javeic kvalificéta personala (arsta, ortopéda u.c.) uzraudziba.
Vienmér ievérojiet visparigos lietosanas noradijumus un arsta noteiktas ipasas indikacijas.
Arsts ir persona, kas ir tiesiga izrakstit un noteikt arstésanas ilgumu, ka ari tas uzraudzibu.
Ja tiek novérota jebkada blakusparadiba, adas izmainas vai sensibilizacija, par to nekavéjoties jazino arstam.
Arstam jaapsver iespéjama lokalo krému lietoSana ortozes lietosanas laika.
Spiediena zonas ada nedrikst bt bojata vai ar paaugstinatu jutibu.
Lai gan ortoze nav paredzéta vienreizéjai lietosanai, ta ir paredzéta vienam pacientam. Nelietot atkartoti citiem
pacientiem.
® Ortozes pareiza lietoSana ir atkariga no tas veidojoSo elementu stavok|a, tapéc ta periodiski jauzrauga. Veselibas
aprlpes personals, kas uzrauga pacienta arstésanu, var noradit uz izstradajuma piemérotibu vai ta nomainas
lietderigumu, ja izstradajums ir bojats vai nolietojies.
® |eteicams rapigi notirit mikroaka atras aizdares, lai saglabatu to funkcionalitati, nonemot visus materialus, kas
tam varétu bat pielipusi.
® Periodiski notiriet izstradajumu un ievérojiet pareizu personigo higiénu.
* Konsultéjieties ar savu arstu, ja ortozi var nonemt vannas vai dusas laika, ja né, parklajiet vai pasargajiet ortozi
no tdens.
* Nelaujiet bérniem spéléties ar So ierici.
* Nemainiet arsta noteikto skravju stavokli.
leklasanas instrukcijas:
® Katram pacientam ir svarigi izvéléties piemérotu izméru.
® Pirms ortozes uzlikSanas ir svarigi nodrosinat, lai augsstilba zona un visas siksnas batu atvértas.
® Uzlieciet ortozi uz kajas, lidz cela skriemelis sakrit ar cela kaula lodzinu. Locitavu mehaniskajai asij jasakrit ar cela
anatomisko asi un jalauj tai izliekties (1. att.).
P&c tam aizveriet celgala fiksatora augsstilba dalu (2. att.).
Siksnas var noregulét sakrustotas vai nu priekSpusg, vai aizmuguré, atkariba no arstéjamas patologijas (6-9. att.).
Lai sakrustotu aizmuguré, siksna ir jauzloka (5. att.).
Siksnas jaizvelk cauri atverei, kas atrodas siksnas otraja gala. Veidojot krustojumus, var blt nepiecieSams mainit
siksnas mikroaka aizvérsanas virzienu. Ja nepiecieSams, siksnas garumu var pielagot (10. att.).
CELGALA FIKSATORS AR AR LIECES-PAGARINAJUMA REGULESANU (ATX730):
ROM savienojuma regul&sana (ATX730):
Lai mainitu ROM savienojuma ierobeZojoso lenki, nav nepiecieSams nonemt celgala fiksatora savienojumus.
lzmantojot sesstlira uzgrieznu atslégu, atskravéjiet un izvelciet skrivi un ievietojiet to attiecigaja ierobezojosaja
lenki. Péc ievietosanas ieskrivéjiet skravi no jauna.
Ja veélaties vienlaikus ierobezot saliekSanu un pagarinajumu, ievietojiet papildu skravi katras funkcijas attiecigaja
lenk.
lzstradajuma apkope - mazgasanas instrukcijas:
Sis izstradajums nesatur lateksu. Pirms mazgasanas aizveriet visus mikroakus. Mazgat ar neitralam ziepém maks.
30°C temperatara. Netirit kimiski. Negludinat. Nelietot balinataju Nezavét zavétaja. Nepaklaut tieSiem siltuma
avotiem, pieméram, krasnim, silditajiem, radiatoriem, tiesai saules iedarbibai utt.
Pirms mazgasanas iznemiet savienojumus, noslaukiet ar mitru dranu un nosusiniet tos.
Piezime: Par visiem nopietniem ar izstradajumu saistitiem incidentiem jazino raZotajam un tas dalibvalsts
kompetentajai iestadei, kura lietotajs un/vai pacients ir registréts.
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Beschrijving:
ATX730 - Buisvormige kniebrace, halfopen met verstelbanden boven en onder, patellaire band en stabilisatie, en
flexo-extensie beheer van de knie door een ROM-systeem scharnier. Verstelbaar extensiebereik van 02, 152, 302,
552,759, 95 en 1109, en verstelbaar flexiebereik van 152 en 752. Beide kanten.
De kniebrace wordt geleverd met een inbussleutel en 2 bouten.
ATX721 - Buisvormige kniebrace, halfopen met verstelbanden boven en onder, patellaire band en polycentrisch
scharnier van aluminium aan beide kanten dat de stabiliteit op mediaal-lateraal niveau verstrekt.
Doordat de bandage kan worden versteld met banden is deze geschikt voor de behandeling van verschillende
soorten aandoeningen. Beide banden kunnen voor of achter worden gekruist, afhankelijk van de klacht.
Aanwijzingen-Bedoeld gebruik:
ATX730 - Beheer van de kniebeweging. Aangewezen voor postoperatieve kniebehandelingen, instabiliteit van
collaterale en patellofemorale knieband. Instabiliteit van de knie voorste- achterste knie en mediaal-lateraal,
voorste kruisbandletsel (ACL.letsel) en achterste kruisbandletsel (PCL-letsel) en revalidatie na letsel.
ATX721 - Behandeling van gewrichtspijn, bursitis, tendinitis, artritis en osteoartritis, letsels aan de knieschijf,
letsels aan de laterale kniebanden, Osgood-Schlatter, patellofemorale pijnsyndroom, knieschijf subluxatie,
posttraumatische letsels en postoperatieve verzorging van de knie. Patellofemorale instabiliteit of van de collaterale
band, voorste kruisbandletsel (ACL.letsel) en achterste kruisbandletsel (PCL-letsel).
Voor beide modellen kunnen de aanwijzingen worden gebruikt voor alle 4 draagopties, met uitzondering van de
behandeling voor ACL-letsel (optie 1) en PCL-letsel (optie 2).
Contra-indicaties:

* Niet op gezwollen open littekens gebruiken.

® Gebruik de orthese niet op plekken die geinfecteerd zijn.
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* Niet gebruiken in geval van huidallergieén wegens het contact met weefselvriendelijke materialen.
¢ Niet gebruiken als het gebied te rood en/of te warm wordt.
Voorzorgsmaatregelen
Lees zorgvuldig deze instructies voordat u de orthese gebruikt. Raadpleeg bij twijfel of vragen uw arts of de
leverancier die u de orthese heeft verstrekt.

e Zodat de orthese voor het juiste doel kan zorgen moet deze zich goed aan de morfologie van de patiént
aanpassen. De eerste keer dat u deze orthese gebruikt, moet u dit door een specialist laten plaatsen (arts,
orthopedist, enz.).

* Volg altijd de algemene gebruiksaanwijzing en eventuele speciale instructies die uw behandelend arts of
zorgverlener heeft voorgeschreven.

* 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.

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

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

® Zones waarop druk wordt uitgeoefend mogen niet verwond of overgevoelig zijn.

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

* 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 de micro-haakjes schoon te houden en
alle aanwezige materiaal te verwijderen.

* Maak regelmatig de orthese schoon en volg goede hygiénische praktijken.

* Raadpleeg uw arts of de orthese tijdens het baden of douchen kan worden verwijderd, zo niet, bedek of
bescherm de orthese tegen water.

® Laat kinderen niet met de orthese spelen.

® Hetis niet nodig om de bouten die de specialist heeft bepaald te verplaatsen.

Gebruiksaanwijzingen:

e Het is zeer belangrijk om de juiste maat voor elke patiént te gebruiken.

. Zorg ervoor dat alle riemen open zijn voordat u de orthese gaat plaatsen.

Steek uw been door de orthese totdat de houding van de knieschijf overeenkomt met de patella knieopening,
de mechanische as van de scharnieren moet overeenkomen met de anatomische as van de knie en ervoor
zorgen dat deze kan buigen. (Fig. 1)

¢ Sluit vervolgens het bovenbeengedeelte van de kniebrace. (Fig. 2)

® De banden kunnen voor of achter worden gekruist, afhankelijk van de aandoening die moet worden behandeld.
(Fig. 6-9)

® \oor een kruising achter moet de band over zich heen worden gevouwen (Fig. 5)

* De banden moeten door de gleuven aan de tegenovergestelde kant worden gehaald. Eventueel moet de
sluitrichting van het microhaakje van de band worden aanpast wanneer u deze kruist. De banden kunnen ook
worden ingekort wanneer nodig (Fig. 10)

KNIEBRACE MET FLEXO-EXTENSIE BEHEER (ATX730):

ROM-gewricht aanpassen (ATX730):

Om het bewegingsbereik te wijzigen is het niet nodig om de scharnieren uit de kniebrace te halen. U kan met een
een inbussleutel de bout losdraaien en uithalen en deze weer in de gewenste hoek steken. Draai de bout daarna
weer vast.

Wanneer u de flexie en extensie tegelijkertijd wilt beperken, steek de extra bout in de bedoelde hoek van elke
functie.

Onderhoud van het product - wasinstructies:

Dit product bevat geen latex. Alle microhaakjes vodr het wassen sluiten. Met milde zeep wassen, max. 30°C. Niet
chemisch reinigen. Niet strijken. Niet bleken. Niet in de droogtrommel. Niet blootstellen aan directe warmtebronnen
z0als kachels, verwarmingen, radiatoren, direct zonlicht, enz.

Verwijder de scharnieren voordat u de orthese wast, reinig deze met een vochtig doek en droog het.

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.

Beskrivelse:

ATX730 - Rgrformet halvapen knebeskyttelse med justerbare remmer oppe og nede, patellastgtte og stabilisering
og kontroll av kneets fleksjon-ekstensjon, takket vaere leddene med ROM-system. Regulerbar ekstensjon pa 0°, 15°,
30°, 55°, 75°, 95° og 110° og regulerbar fleksjonsgrad fra 15° til 75°. Bilateral.

Knebeskyttelsen leveres med en unbrakongkkel og 2 bolter.

ATX721 - Rerformet halvapen knebeskyttelse med justerbare remmer oppe og nede, patellastgtte og bilateralt



polysentrisk ledd i aluminium som forsterker stabiliteten pa midtsiden.
Matene de justerbare remmene kan lukkes pa, gjgr det mulig & handtere ulike lidelser. Begge remmene kan krysses
foran eller bak, avhengig av lidelse.
Indikasjoner — tiltenkt bruk:
ATX730 - Kontroll av knebevegelsen Post-kirurgisk behandling av kneet, kollateral instabilitet av ligament og
patellofemoral. Anteroposterior og mediolateral ustabilitet i kneet, skade pa fremre korsband (ACL), skade pa bakre
korsband (PCL) og rehabilitering etter skader.
ATX721 - Behandling av leddsmerter, bursitt, tendinitt, artritt og artrose, patellarlesjoner, lesjoner i ligamentene pa
siden av kneet, Osgood-Schlatter, kondromalasi, patellar subluksasjon av kneskalen, posttraumer og postkirurgiske
plager. Ustabilitet i kollaterale eller patellofemorale ligamenter, skade pa fremre korshand (ACL) og skade pa bakre
korsband (PCL).
For begge modellene gjelder alle anvisningene for alle de 4 mulighetene for plassering, med unntak av behandlingen
av ACL (alternativ 1) og PCL (alternativ 2).
Kontraindikasjoner:
e Skal ikke brukes ved apne arr med hevelse.
e Skal ikke brukes hvis omrade der ortosen skal plasseres er infisert.
o Skal ikke brukes i tilfelle av hudallergier ved kontakt med biokompatible materialer.
e Stans bruken hvis omradet begynner & bli rgdt og/eller blir unormalt varmt.
Forsiktighetsregler:
¢ Les bruksanvisningen ngye fgr du bruker ortesen. Hvis du er i tvil om noe, kontakt legen eller butikken hvor du
har anskaffet den.
¢ Ortosen ma justeres riktig til pasientens morfologi for a kunne utfgre sin funksjon. Den fgrste plasseringen og
justeringen av ortosen ma utfgres under oppsyn av kvalifisert personell (lege, ortoped, osv.).
Fglg alltid den generelle 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.
Legen bgr ta hensyn til mulig topisk bruk av kremer sammen med anvendelse av ortesen.
| trykkomrader 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.
Riktig bruk av ortesen er avhengig av tilstanden pa elementene som utgjgr det hele, og derfor skal 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 & bytte det ut hvis produktet er
forringet eller utslitt.
Vi anbefaler at du sgrger for a holde mikrokrokene rene ved a fierne materialer som kan sette seg fast pa dem
for a sikre funksjonaliteten.
Vask produktet regelmessig, og s@rg for riktig personlig hygiene.
Spgr legen om ortesen kan tas av for a bade eller dusje, hvis ikke, bgr du dekke til eller beskytte ortosen mot
vann.
e |kke la barn leke med dette hjelpemidlet.
* Boltenes posisjon som er bestemt av legen, skal ikke endres.
PlassermgsmstrukSJoner
Det er viktig a velge riktig stgrrelse for hver pasient.
* Det er viktig & sgrge for at laromradet og alle stroppene er apne fgr du begynner & bruke ortosen.
® Fgr ortosen inn pa benet til kneskalens posisjon samsvarer med patellavinduet til knebeskyttelsen. Den
mekaniske aksen til leddene ma i sin tur sammenfalle med kneets anatomiske akse og tillate fleksjon av denne
(Fig. 1)
o Lukk deretter lardelen av knebeskyttelsen (Fig. 2)
* Remmene plasseres og justeres i kryss, enten pa forsiden eller baksiden etter hva slags lidelse som skal
behandles. (fig. 6-9)
® For a krysse dem bak ma remmene brettes tilbake over seg selv (fig. 5)
* Remmene fgres inn i festene pa motsatt side. Det kan hende at man ma reposisjonere retningen pa borrelasen
pa remmen etter at remmene er krysset. Lengden pa remmen kan justeres ved behov (fig. 10)
KNEBESKYTTELSE MED FLEKSJONS- OG EKSTENSJONSJUSTERING (ATX730):
Justering av ROM-artikulasjonen (ATX730):
Det er ikke ngdvendig a ta artikulasjonene ut av knebeskyttelsen for a endre begrensningsvinkelen pa ROM-
artikulasjonen. Ved hjelp av unbrakongkkelen, skru Igs og ta ut bolten og sett den inn i den gnskede begrensnings-
vinkelen. Etter at bolten er satt inn, skrus den fast igjen.
Hvis man gnsker a begrense fleksjon og ekstensjon samtidig, settes den ekstra bolten inn i den aktuelle vinkelen
for hver av funksjonene.
Vedlikehold av produktet — vaskeanvisninger:
Dette produktet inneholder ikke lateks. Fgr vask, ma alle borrelaser lukkes. Vaskes med ngytral sape ved maksimum
30°C. Skal ikke tgrrenses. Ma ikke strykes. Ikke bruk blekemidler. Skal ikke tgrkes i tarketrommel. Ikke utsett ortosen
for direkte varmekilder som peis, varmeovner, radiatorer, direkte sollys o.l.
Fjern artikulasjonene fgr vask, rengjgr med en fuktig klut og tgrk.
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.



Opis:

ATX730 - Orteza stawu kolanowego w postaci rekawa pétotwarta z tasmami regulacyjnymi (gérng i dolng),
pierscieniem rzepkowym i stabilizacjag oraz mozliwoscig regulacji zgiecia i wyprostu, dzieki zastosowaniu
mechanizméw przegubowych typu ROM. Regulacja kata wyprostu (0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95° i 110°) oraz zgiecia
(15°i 75°). Obustronna.

W zestawie ortezy znajduje sie klucz imbusowy i 2 trzpienie blokujace.

ATX721 - Orteza stawu kolanowego w postaci rekawa pdtotwarta z tasmami regulacyjnymi (gérng i dolng) oraz
pierscieniem rzepkowym i wykonanymi z aluminium obustronnymi przegubami policentrycznymi, ktére zwiekszajg
stabilnos¢ boczno-przysrodkowa.

Odpowiednia konfiguracja zapiecia tasm regulacyjnych umozliwia leczenie odmiennych patologii. Istnieje mozliwos¢
krzyzowania obu tasm w czesci przedniej lub tylnej, w zaleznosci od schorzenia.

Wskazania i przewidziane zastosowanie:

ATX730 - Kontrola zakresu ruchu w stawie kolanowym. Leczenie pooperacyjne kolana. Niestabilno$¢ stawu
kolanowego w pozycji przednio-tylnej i boczno-przysrodkowej, uszkodzenie wiezadta krzyzowego przedniego (ACL)
i tylnego (PCL) oraz rehabilitacja pourazowa.

ATX721 - Dolegliwosci bdlowe stawdw, zapalenie torebki stawowej i Sciegna, zapalenie i choroba zwyrodnieniowa
stawdw, urazy rzepki, kontuzje wiezadet pobocznych stawu kolanowego, choroba Osgood-Schlattera,
chondromalacja i podwichniecie rzepki, leczenie pourazowe i pooperacyjne. Niestabilnos¢ stawu kolanowego w
pozycji przednio-tylnej i boczno-przysrodkowej oraz uszkodzenie wiezadta krzyzowego przedniego (ACL) i tylnego
(PCL).

W obu modelach wszystkie elementy oznakowania dotycza dowolnej z 4 opcji dopasowania, z wyjatkiem leczenia
uszkodzonego wiezadta krzyzowego przedniego (opcja 1) i tylnego (opcja 2).

Przeciwwskazania:

* Nie stosowac w przypadku niezagojonych blizn z obrzekiem.

* Niedozwolone jest zaktadanie ortezy w miejscu zakazonym.

® Orteza nie powinna by¢ uzywana w razie stwierdzenia alergii skornych wywotanych kontaktem z materiatami
biokompatybilnymi.

* Nalezy zaprzesta¢ uzytkowania ortezy, gdyby pojawito sie zaczerwienie i/lub podwyzszona miejscowo
temperatura.

Zalecenia:

® Przed przystgpieniem do uzytkowania ortezy nalezy uwaznie przeczyta¢ niniejsze zalecenia. W razie
jakichkolwiek watpliwosci, skonsultowac sie z lekarzem lub punktem sprzedazy, w ktérym jg nabyto.

® W celu zapewnienia skutecznego dziatania produktu, powinien on zosta¢ odpowiednio dopasowany do
budowy anatomicznej pacjenta. Wymagane jest, aby po raz pierwszy zatozenie i dopasowanie ortezy odbywato
sie pod nadzorem wykwalifikowanego personelu (lekarza, technika ortopedycznego itp.).

e Ogolne zalecenia dotyczace uzytkowania oraz szczegétowe wskazania lekarza specjalisty powinny by¢ zawsze
przestrzegane.

* Decyzje w sprawie zlecenia i czasu stosowania ortezy oraz oceny postepow leczenia podejmuije lekarz.

* W razie wystapienia skutkéw ubocznych, zmian skérnych lub reakcji uczuleniowych, nalezy zgtosié je lekarzowi.

e |stotne jest wykluczenie przez lekarza mozliwosci uzywania kreméw przeznaczonych do stosowania
miejscowego podczas korzystania z ortezy.

e Skora nie powinna by¢ uszkodzona ani nadwrazliwa w miejscach narazonych na ucisk.

® Opaska przeznaczona jest wytacznie dla jednej osoby i nie powinna by¢ ponownie stosowana w odniesieniu
do innych pacjentéw.

* Nalezy systematycznie kontrolowaé, w jakim stanie znajduja sie wchodzace w sktad ortezy elementy, od nich
bowiem zalezy jej prawidtowe dziatanie. Kontrolujacy postepy leczenia personel medyczny moze poinformowac
pacjenta, ze stosowany przez niego produkt nadaje sie do uzytku lub wskazana jest jego wymiana ze wzgledu na
ewentualne uszkodzenie lub zuzycie.

e Zalecane jest utrzymywanie zapie¢ micro-velcro w nalezytej czystosci, zapewniajacej ich odpowiednie dziatanie,
co wymaga usuwania wszelkiego rodzaju przyczepionych do nich zanieczyszczen.

* Nalezy regularnie czyscic¢ orteze i dbac o wtasciwg higiene osobista.

* Nalezy zapytac lekarza, czy mozna zdja¢ orteze podczas kapieli lub pod prysznicem. W przypadku gdyby nie byto
to mozliwe, nalezy odpowiednio ja zakry¢ i zabezpieczy¢ przed dziataniem wody.

e W zadnym wypadku nie powinny sie nig bawi¢ dzieci.

* Nie nalezy zmieniac pozycji trzpieni blokujacych ustawionych przez lekarza.

Sposdb zaktadania:

* Dobranie odpowiedniego dla kazdego pacjenta rozmiaru ma fundamentalne znaczenie.

* Przed zatozeniem ortezy, istotne jest upewnienie sie, ze jej czes¢ udowa i wszystkie tasmy dociggowe pozostaja
otwarte.

® Umieszczamy noge w ortezie w taki sposdb, aby rzepka znalazta sie na wysokosci przeznaczonego na nig
otworu. O$ ortezy powinna jednoczesnie pokrywac sie z osig anatomiczng stawu kolanowego, umozliwiajac
jego prawidtowe zginanie (Rys. 1)

* Nastepnie zapinamy orteze w czesci udowej (Rys. 2)

* Tasmy zaktadamy na krzyz z przodu lub z tytu, w zaleznosci od leczonego schorzenia. (Rys. 6-9)

* W przypadku czesci tylnej, zmieniamy kierunek prowadzenia tasmy (Rys. 5)



e Zatozenie taSm w prowadnicach ma miejsce po przeciwnej stronie w stosunku do punktu, z ktérego sa
one wyprowadzane. Moze okaza¢ sie konieczna zmiana kierunku zapiecia micro-velcro tasm podczas ich
krzyzowania. W razie potrzeby, istnieje mozliwos¢ dostosowania dtugosci tasmy (rys. 10)

ORTEZA STAWU KOLANOWEGO Z REGULACJA KATA ZGIECIA-WYPROSTU (ATX730):

Regulacja mechanizmu przegubowego ROM (ATX730):

Aby zmienic¢ ograniczenie katowe mechanizmu przegubowego ROM, nie jest konieczne wyjmowanie przegubdéw z
ortezy stawu kolanowego. Za pomoca klucza imbusowego odkrecamy i wyjmujemy trzpien blokujgcy, a nastepnie
umieszczamy go w odpowiednim potozeniu ograniczenia katowego i dokonujemy jego ponownego dokrecenia.
Jezeli wymagane jest jednoczesne ograniczenie zgiecia i wyprostu, zaktadamy dodatkowy trzpien blokujacy w
potozeniu odpowiadajgcym wartosci kata poszczegdlnych funkgji.

Pielegnacja produktu - zalecenia dotyczace czyszczenia:

Niniejszy produkt nie zawiera lateksu. Przed praniem zamkna¢ wszystkie zapiecia micro-velcro. Pra¢ z uzyciem
obojetnego detergentu na bazie mydta (maks. 30°C). Nie pra¢ chemicznie. Nie prasowac. Nie stosowac wybielaczy.
Nie suszy¢ w suszarce bebnowej. Nie nalezy wystawia¢ ortezy na bezposrednie dziatanie zrodet ciepta (piecykdw,
grzejnikow, kaloryferéw, promieniowania stonecznego itp.).

Przed praniem usunaé mechanizmy przegubowe, ktére nalezy wyczyscic¢ wilgotna sciereczkg i wysuszyc.

Uwaga: O wszelkich powaznych zdarzeniach zwigzanych z produktami nalezy poinformowac ich producenta i
stosowny organ paristwa cztonkowskiego, w ktérym zamieszkuje uzytkownik i/lub pacjent.

Descrigdo:
ATX730 - Joelheira tubular semiaberta com correias de ajustamento superior e inferior, rolete rotuliano e
estabilizagdo e controlo da flexdo-extensdo do joelho, gragas as articulagdes com o sistema ROM. Intervalo de
extensdo regulavel de 02, 152, 302, 552, 752, 952 e 110¢ e intervalo de flexdo regulavel de 152 e 752. Bilateral.
A joelheira vem com uma chave Allen e dois pernos.
ATX721 - Joelheira tubular semiaberta com correias de ajustamento superior e inferior, rolete rotuliano e articulagdo
policéntrica de aluminio bilateral que reforca a estabilidade ao nivel mediolateral.
A configuracdo do aperto das correias de ajustamento possibilita a gestdo de diferentes patologias. Ambas as
correias podem ser cruzadas anterior ou posteriormente, consoante a condigdo.
IndicagGes - utilizagdo prevista:
ATX730 - Controlo da mobilidade do joelho. Tratamento pés-cirtrgico do joelho, instabilidade do ligamento colateral
e patelofemoral. Instabilidade de joelho dntero-posterior e mediolateral, lesdo do ligamento cruzado anterior (LCA)
e lesdo do ligamento cruzado posterior (LCP) e reabilitagdo pds-lesdes.
ATX721 - Tratamento da dor articular, bursite, tendinite, artrite e osteoartrite, lesdes rotulianas, lesdes de
ligamentos laterais do joelho, Osgood-Schlatter, condromalacia, subluxagdo rotuliana, pds-traumatismos e pos-
cirurgia. Instabilidade do ligamento colateral ou patelofemoral, lesdo do ligamento cruzado anterior (LCA) e lesdo
do ligamento cruzado posterior (LCP).
Para ambos os modelos, todas as indicagdes correspondem a qualquer das quatro opgdes de colocagdo, a excegdo
do tratamento para LCA (opgdo 1) e para LCP (opgdo 2).
Contraindicagdes:
* Ndo utilizar em cicatrizes abertas com tumefagdo.
* Ndo utilizar se a zona de aplicagdo da ortdtese estiver infetada.
* Nao utilizar em caso de alergias cutaneas por contacto com os materiais biocompativeis.
e Deixar de utilizar se a zona comegar a avermelhar-se e/ou acumular demasiado calor.
Precaugdes:
* |eia atentamente estas instrugdes antes de utilizar a ortétese. Se tiver alguma duvida, consulte o seu médico
ou o estabelecimento onde tiver adquirido o produto.
® Para que a ortotese possa desempenhar a sua fungdo, deve ser ajustada corretamente a morfologia do doente.
A primeira colocagdo e regulagdo da ortétese deve ser realizada sob a supervisdo de pessoal qualificado
(médico, técnico ortopédico, etc.).
® Respeite sempre as instrugdes de utilizagdo gerais e as indicagBes particulares prescritas 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 secundario, afe¢do cutanea ou sensibilizagdo, deve comunica-lo imediatamente ao
médico.
O médico deve considerar a eventual utilizagdo de cremes tdpicos, juntamente com a ortétese.
Nas zonas de pressdo, a pele ndo deve estar lesionada, nem ser hipersensivel.
Apesar de a ortétese ndo ser de utilizagdo Unica, destina-se a um Unico doente. N3o reutilizar noutros doentes.
A boa utilizagdo da ortétese depende do estado dos seus componentes e, portanto, deve ser inspecionada
periodicamente. O pessoal de satide que acompanhar o tratamento do doente pode indicar-lhe a idoneidade
do produto ou a conveniéncia da sua substituigdo, se estiver deteriorado ou gasto.
® Deve limpar cuidadosamente os fechos rapidos de velcro para conservar a sua funcionalidade, eliminando os
materiais que possam ter aderido aos mesmos.
® Limpe periodicamente o produto e mantenha uma higiene pessoal correta.
® Consulte ao seu médico se pode retirar a ortdtese durante o banho ou o duche; caso contrario, cubra ou proteja
a ortotese da agua.



* Nao deixe que as criangas brinquem com este dispositivo.
* Nao modificar a posi¢do dos pernos definida pelo médico.
Instrugdes de colocagdo:
¢ Aescolha do tamanho adequado para cada doente é fundamental.
* E importante assegurar que a zona da coxa e todas as correias estdo abertas antes de iniciar a colocagdo da
ortétese.
® |Introduzir a ortdtese na perna até que a posigao da rétula coincida com a abertura rotuliana da joelheira, o eixo
mecanico das articulagdes, a0 mesmo tempo que deve coincidir com o eixo anatémico da joelho e permitir a
sua flexdo (Fig. 1)
® Seguidamente apertar a parte da coxa da joelheira (Fig. 2)
® As correias sdo ajustadas de forma cruzada, tanto pela frente, como por tras, em fungdo da patologia a tratar.
(Fig. 6-9)
® Para o cruzamento por tras, a correia tem de ser dobrada sobre si mesma (Fig. 5)
® As correias devem ser enfiadas nas fivelas do lado contrario ao inicio da correia. Eventualmente pode ser
necessario repor a diregdo do fecho de velcro da correia ao realizar os cruzamentos. A correia pode ser
adaptada em comprimento, se for preciso (Fig. 10)
JOELHEIRA COM REGULAGAO FLEXAO-EXTENSAO (ATX730):
Ajustamento da articulagdo ROM (ATX730):
Para modificar o angulo limitante da articulagdo ROM, ndo é necessario extrair as articulagdes da joelheira. Com
a ajuda da chave Allen, desapertar e extrair o perno e introduzi-lo no angulo limitante correspondente. Depois de
introduzido, voltar a apertar o perno.
Se quiser limitar a flexdo e a extensdo em simultaneo, introduzir o perno adicional no angulo correspondente de
cada uma das fungoes.
Manuteng@o do produto - Instrugdes de lavagem:
Este produto ndo contém latex. Antes de lavar, apertar todos os velcros. Lavar com um detergente neutro a uma
temperatura maxima de 30°C. N&o lavar a seco. Ndo passar a ferro. Ndo usar lixivia. Ndo secar na maquina de secar
roupa. Ndo expor a fontes de calor diretas como salamandras, aquecedores, radiadores, luz solar direta, etc.
Retirar as articulagBes antes da lavagem, limpar com um pano himido e secar.
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.
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Descriere:
ATX730 - Genunchiera tubulard semideschisa cu benzi de reglare sus si jos, rotuld decupata, stabilizare si controlul
flexo-extensiei genunchiului prin intermediul articulatiilor cu sistem ROM. Reglarea extensiei la 0°, 15°, 30°, 55°, 75°,
95°5i 110° si a flexiei la 15° si 75°. Bilaterald
Genunchiera este insotitd de o cheie imbus si 2 stifturi.
ATX721 - Genunchiera tubulara semideschisa cu benzi de reglare sus si jos, rotula decupata si articulatie bilaterala
policentrica din aluminiu care sustine stabilitatea la nivel mediu si lateral.
Configuratia sistemului de inchidere a benzilor permite abordarea mai multor patologii. Ambele benzi se pot
ncrucisa in fata sau in spate, in functie de caz.
Indicatii - Utilizare prevazutd:
ATX730 - Controlul mobilitatii genunchiului. Tratamentul postoperatoriu al genunchiului, instabilitatea ligamentului
colateral si femuro-patelar. linstabilitatea genunchiului anteroposterior si mediu-lateral, leziuni ale ligamentului
incrucisat anterior (LIA) si a ligamentului incrucisat posterior (LIP) si recuperare dupd leziuni.
ATX721 - In caz de dureri articulare, bursitd, tendinita, artritd si ostreoartritd, leziuni ale rotulei, ale ligamentelor
laterale ale genunchiului, Osgood-Schlatter, condromalacie rotuliand, subluxatie a genunchiului, post-traumatisme
si postoperatoriu. Instabilitatea ligamentului colateral sau patelofemural, leziuni ale ligamentului incrucisat anterior
(LIA) si a ligamentului incrucisat posterior (LIP).
La ambele modele, toate indicatiile corespund oricareia dintre cele 4 optiuni de plasare, cu exceptia tratamentului
LIA (optiunea 1) si pentru LIP (optiunea 2)
Contraindicatii:

* Anu se folosi pe piele cu rani deschise sau inflamata.

* Anu se folosi in cazul in care zona in care trebuie aplicata orteza este infectatd.

* Anuse folosiin caz de alergii cutanate la contactul cu materiale biocompatibile.

¢ Intrerupeti folosirea daca zona incepe sd se inroseasca si/sau sa se incalzeascd puternic.
Precautii:

e (Cititi cu atentie prezentele instructiuni inainte de folosirea ortezei. Pentru orice nelamurire consultati medicul

sau personalul din magazinul de la care |-ati cumparat.
® Pentru ca orteza sa poata actiona, trebuie sd se adapteze la morfologia pacientului. Prima montare si adaptare
a acestor accesorii trebuie efectuatd sub supravegherea personalului calificat (medic, tehnician ortoped etc.).
® Respectati intotdeauna aceste instructiuni de utilizare generale si indicatiile personale date de medic.
e Tratamentul poate fi prescris numai de un doctor, care va stabili durata acestuia si controalele necesare.



Daca se observa vreun efect secundar, reactii ale pielii sau sensibilizare, anuntati imediat medicul.
Medicul trebuie sa tind cont de posibila utilizare a cremelor topice impreuna cu orteza.
Pielea nu trebuie sa aiba leziuni sau sa fie hipersensibild in zonele de presiune.
Desi orteza nu este de unica folosintd, este destinata unei singure persoane. A nu se folosi pentru alti pacienti.
Buna folosire a ortezei depinde de starea componentelor acesteia, de aceea trebuie verificata periodic.
Personalul sanitar care se ocupa cu controlul pacientului ii poate indica acestuia daca produsul este in buna
stare sau trebuie Tnlocuit, in cazul deteriorarii sau uzarii.
® Se recomanda curatarea sistemului de inchidere rapida cu arici pentru pastrarea proprietatilor de inchidere,
indepartand materialele rdmase lipite de acesta.
* Curatati periodic produsul si mentineti igiena personald.
* Intrebati medicul dacd va puteti scoate orteza pentru a face dus sau baie, iar daca nu, acoperiti sau protejati
orteza de apa.
* Anuselasalaindemana copiilor.
* Nu modificati pozitia stifturilor reglata de medic.
Instructiuni de aplicare:
e Este esential sd se aleagd marimea adecvatd pentru fiecare pacient.
* Inainte de a aplica orteza, este important sa va asigurati ca zona care acopera pulpa si toate benzile sunt
deschise.
* Introduceti piciorul in ortezd pana cand rotula coincide cu decupajul prevazut in acest scop. Axa mecanicd a
articulatiilor trebuie sd coincidd cu axa anatomica a genunchiului si sa permitd flexia acestuia (Fig. 1)
In continuare, inchideti partea care acopera pulpa (Fig. 2)
Benzile se regleaza incrucisate in fata sau in spate, in functie de caz. (Fig. 6-9)
Pentru a le incrucisa in spate, banda trebuie pliata (Fig. 5)
Bentzile se trec prin inelele situate in partea opusa originii benzii. Este posibil sa trebuiascd sa se repozitioneze
directia sistemului de inchidere cu arici atunci cand se incruciseaza. Banda poate fi adaptatd pe lungime, daca
este nevoie (Fig. 10)
GENUNCHIERA CU REGLAREA FLEXO-EXTENSIEI (ATX730):
Ajustarea articulatiei ROM (ATX730):
Pentru a modifica unghiul articulatiei ROM nu trebuie indepartate articulatiile genunchiului. Desurubati stiftul cu
ajutorul cheii imbus si scoateti-l, apoi introduceti- in unghiul necesar. Dupa aceasta, strangeti la loc stiftul.
Daca se doreste limitarea simultana a flexiei si extensiei, introduceti stiftul suplimentar in unghiul corespunzator
fiecdrei functii.
Intretinerea produsului - Instructiuni de spalare:
Acest produs nu contine latex. Inainte de a spala produsul inchideti toti aricii. Spalati cu detergent neutru, la
maximum 30°C. Nu spalati uscat. Nu calcati. Nu folositi inalbitori. Nu uscati in uscdtor. Nu expuneti la surse directe
de cdldurd, cum ar fi sobe, calorifere, radiatoare, raze solare directe etc.
Inainte de spadlare scoateti articulatiile, curatati-le cu o carpa umeda si uscati-le.
Nota: Orice incident grav in legaturd 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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Onucanue:

ATX730 - MMonyoTKpbITbIA TPYOUaTbIi HAKONEHHUK C BEPXHUMMU U HUKHUMMW PEryiMpOBOYHBIMM PEMHAMM,
KONbLOM A1 KOJIEHHOM Yalleyku, rapaHTUpyeT CTabuAn3aLmio U KOHTPONb CrbaHua-pasrnbaHna KoneHHoro
cycTaBa, 6narogaps wapHupam ¢ cuctemoit ROM. Perynupyemsiii apanasoH pasrmbanus 0°, 15°, 30°, 55°, 75°, 95°
1 110°, u perynupyembiii AnanasoH crnbanua 15° u 75°. [18yCTOPOHHMIA.

HaKONEHHWK NOCTaBAAETCA C LWECTUIPAHHBIM KOHOM U 2 WTUdTaMK.

ATX721 - [oNyOTKPbITLIN TPYBUATBIN HAKONEHHWUK C BEPXHUMM M HUNKHUMM PETYSIMPOBOYHBIMM PEMHAMM, KOTbLLOM
N8 KONEHHOW YalleYK1 1 ABYCTOPOHHWUM aSIFOMUHMEBBIM MONLIEHTPUYECKMM LIAPHUPOM, KOTOPbIN ycunnsaet
CTabUNbHOCTL Ha MenabHO-NaTepasbHOM YPOBHE.

KoHdurypauma 3akpbITUA peryIMpoBOYHbIX PeMHeit obieryaeT cocToAHWE NauueHTa Npu HaaUuMmM pasanyHbIX
naronoruit. 06a pemMHs MOXKHO NMepeKpeLLMBaTb Cnepean UK C3afM B 3aBUCHMOCTY OT NOA/ENKALLEN NeYeHnto
naTonornu.

MoKasaHuA K NPUMEHEHNIO:

ATX730 - KoHTponb NOABWMXHOCTM KONEHHOro cycTasa. [locneonepauyoHHOe fleYeHne KONEHHOTO CyCTaBsa,
HecTabunbHOCTL KonnaTepasibHOM CBA3KM U NaTennodemopanbHOro couneHeHus. MepeaHesaaHaa u meauanbHo-
natepanbHan HecTabuNbHOCTb KOJIeHa, MOBpeXaeHVe nepesHei KpectoobpasHol ceasku (MKC), nospexaeHue
3aaHel KpectoobpasHoi cBasku (3KC) 1 nocTTpaBmaTyeckan peabuantauys.

ATX721 - Jleyenne 6oneit B cycTasax, OypcuTa, TEHAMHWTA, apPTPUTa W OCTEOAPTPUTA, MOBPEXAEHME
6OKOBbIX CBA3OK KoneHa, 6onesHb Ocryga-lUnAtrepa, XOHAPOMANAUMA KONEHHOWM Yalleyku, MoaBbIBUX
KOoNeHa, MOCTTPaBMaTUYeCKoe M MOoCieornepaUnMoHHoe COoCToAHMe.. HecTabunbHOCTL KonnatepanbHOW uan
narennodemopasnbHON CBA3KM, NOBPEXAEHME NepeaHeit KpectoobpasHol ceasku (MKC) 1 nospexaeHve 3agHeln
KpectoobpasHoii ceazku (3KC).

[na obenx mopeneit Bce NoKasaHWA COOTBETCTBYIOT NtO6OMY M3 4 BapUAHTOB PasMELLEHMA HAKONEeHHWKa, 3a
nckntoueHnem nevenms NKC (BapuaHT 1) n 3KC (BapuaHT 2).



MpoTtrBonoKasaHua:

® He 1cnonb3yiiTe Npu OTKPbITBIX PyBLIAX C OTEKOM.

® He 1cnonb3yiiTe Npy BocnaneHuy NoBpesKAeHHOM 061acTy.

® He ncnonbayiiTe Npu KOXHOM anneprim 3-3a KOHTaKTa ¢ GOCOBMECTUMbBIMU MaTepPUANaMMU.

* [peKkpaTuTe UCMONb30BaHWME, eCM 061ACTb HAYMHAET KPACHETb U/WUNW CTAaHOBUTCA ropaYeit.

Mepbl NpeoCTOPOKHOCTM:
BHMMaTeNbHO NpoYUTalTE STU UHCTPYKLIMM Nepes, UCnob3oBaHWeM opTesa. B cnyyae comHeHwit obpaTtutech
K Bpauy UM B MarasuH, rae sbl npuobpenu nsgenue.

® Y106bl OPTE3 MOT BbIMOMHATL CBOIO GYHKLMIO, OH AOMKEH BbITb NPABUIBHO OTPEryIMPOBaH B COOTBETCTBUM
¢ Mopdonorveit naumeHTa. MepBoe HageBaHME W PeryiMpoBKa OpTe3a [O/KHbI BbIMOMHATLCA NOM,
HabntoaeHemM KBannGULMPOBaHHOTO NepcoHana (Bpaya, TexHUKa-opToneaa u T. 4.).

® Heobxogumo Bcerga cnefoBaTb OOLWWMM  WMHCTPYKUMAM ANA  MOMb30BAHMA WM 0CODLIM  YKasaHWAM,
npeAnucaHHbIM BPaYoOM.

® Bpau ABNAETCA CMELMANUCTOM, KOTOPbI HasHavaeT WU onpesaenseT NPOAOIKUTENBHOCTb UCNOIb30BaHWA
opTesa, U NPOBOAUT HABOAEHWME 3a NIeYEHNEM.

® EC/M Bbl 3ameTVAM KaKkne-1nbo NobouHbIe 3pPeKTbl, MOBPEKAEHWE KOXKM UM MOTEPIO HYBCTBUTENBHOCTH, TO
06 3TOM cnesyeT Hemea/1eHHO COOBLLNTL Bpayy.

® Bpay A0/KEH NPUHUMATL B pacyeT BO3SMOMKHOE MCMO/b30BaHME NaLMEHTOM KPEMOB HapYXKHOTO JAeicTenA
Npu HOLLEHWK opTe3a.

® B mecTax OMOPHOrO AaBNEeHWUA He [O/IKHO HabNoAaTbCA MOBbILEHHON YYBCTBUTENBHOCTU KOXU UK ee
NOBPEKAEHUI.

® HecmoTpA Ha To, YTO OpTe3 He ABNAETCA MPOAYKTOM OHOPA30BOro Mo/b30BaHWA, OH NpeAHa3HavaeTca A1A
OJJHOTO KOHKPETHOTO NauyeHTa. He NpuMeHATb ANA APYrvX NaLWeHTOB.

® [1paBW/ILHOCTb UCMO/b30BAHWA OPTE3a 3aBUCUT OT COCTOAHUA GOPMMUPYIOLLMX €r0 3N1EMEHTOB, MOSTOMY €ro
HeobXxoarMOo perynapHo NposepATb. MeANLIMHCKUIA NEePCOHas, KOTOPbIN KOHTPOAIMPYET COCTOAHME NaLWeHTa,
MOXET OMpPeAeuTb MPUrOAHOCTb U3LENMA UM YKasaTb Ha HeOBXOAMMOCTb €ro 3aMeHbl, ecau opTes
NoBPEeXAeH NN U3HOLLIEH.

® PeKomeH/yeTcA PeryapHO NPOBOAUTb OYMCTKY 3aCTEMEK-UMYYeK, YTOBbl OHWM COXPAHAIM CBOW KayecTsa,
YAANAA HAMMNLIKE MaTepUansl.

® CnepyeT perynapHo o4uLLaTh U3Aene U NOAAEPHKUBATL INYHYIO TUTUEHY.

® [TPOKOHCYNLTUPYITECH C BALLMM BPAYOM, HaZ0 /1M CHUMATb OpTe3 BO BPEMA KyMaHWUA B BaHHE UAWU NPUHATUA
Aywa. B npoTMBHOM cnyyae cneayet 3aKpbITb UM 3aLLUMTUTL OPTE3 OT NOMaAAHMA BOAbI.

® He no3BoNATb AETAM UrPaTh C STUM YCTPOCTBOM.

® He U3meHsiiTe NoNOXKeHNeE LUITUHTOB, YCTAaHOBIEHHOE BPAYOM.

yKaaaHml BNA HafeBaHUA:
BaHo BblbpaTh Hanbonee NoaxoAALLMIA pasmep AN NaLMeHTa.

* [lepes HapeBaHWEM HaKONEHHUKaA BaXKHO YBeAnTbCA, YTO ero 4acTb, 3acTernBatoLLanca Ha beape, 1 Bce pemMHu
paccTerHyTbl.

. HaAEHbTe HAKONIEHHUK Ha HOry Takmm 06pa30M, '-lTO6I>I KOJIEHHaA 4YalleyvyKa cosnana C COOTBETCTBYHOLMM
otBepcTvemM. MexaHMYeckaa OCb LIAPHMPOB JO/HA COBMajaTb C aHaTOMMYECKOM OCblo CcycTaBa W
obecreunBaTb ero npasuabHoe crnbanue (Puc. 1)

® [ocne 3T0ro 3acTerHuTe 6eapeHHyYIo YacTb HakoNeHHUKa (Puc. 2)

® PemHM perynmpyroTca MepekpecTHo, crepeay WM C3aAM, B 3aBUCMMOCTM OT NOA/ENALLel NedeHuto
natonoruu. (Puc. 6-9)

® [InA nepeceyeHns c3au pemMeHb Hy»KHO CIOKUTb Ha ceba (Puc. 5)

® PemHM NpopeBaloTcA B WTUGTbI HA CTOPOHE, NMPOTUBOMOMOXKHON Havany pemHA. MoeT notpe6oBaTbes
M3MEHUTb HarpaB/ieHne 3acTeXKM Ha MMUKPOKPIOYKAX MpY BbIMONHEHUM nepeceyeHnid. PemeHb mnpun
HEeobX0AMMOCTM MOXHO OTPEryMpoBaTh No AjnHe (Puc. 10)

HAKO/TIEHHUK C PEMY/IMPOBKOW CTMBAHMA-PASTUBAHUA (ATX730):

HacTpoitka wapHupa ROM (ATX730):

[INA UI3MEHEHVMA OrpaHUYMBAIOLLETO ABUMKEHWE YA WapHUpa ROM HeT He06XOAMMOCTU U3B/IEKATb €10 U3
HaKoneHHMKa. C NOMOLLbIO LLIECTUTPAHHOTO K/Ko4a OTBUHTUTE U U3B/IEKMTE LUITUGT. 3aTem BCTaBbTe ero nog,
COOTBETCTBYIOLLMM OrPaHUYUTENBHBLIM YIIOM. [loc/ie yCTaHOBKM BHOBb 3aTAHMTE 6OAT.

Ecnv Bbl XOTUTE OAHOBPEMEHHO OrpaHNYmUTL crnbaHue 1 pasrvbaHue, BCTaBbTe AOMNONHUTENbHBIN WTUGT Nog,
COOTBETCTBYIOLLUMM YIIOM A1 AONONHUTENBHON GYHKLMM.

Yx0p4, 3a U3[eNnem — UHCTPYKLUM NO CTUPKe:

[laHHbIN NPOAYKT He COAEPKUT naTeKc. Mepes CTUPKOI 3acTerHyTb BCe MUKPOKPLOYKK. CTUpaTb HEMTPanbHbIM
MbIIOM MpU TemnepaType He Bbiwe 30°C. He o14aBaTh B XMMUMCTRY. He yTioxuMTb. He ucnonb3osats oTbenmsatoLLme
cpeacTsa. He cyliuTb B CyWMAbHOM MalinHe. He 1cnonb3oBaThb A1A CYLIKU U34eNMA NPAMbIE UCTOYHUKM Tenna,
TaKue KaK neyku, oborpesatenn, 6atapen, NpAMbIe CONHEYHbIE YN U T.N.

Mepea cTMpKOI cnesyeT 1sBneyb WapHUPbI, NPOTEPETb UX BIAXKHbBIM KYCKOM TKaHU U BbICYLLUUTD.

Mpumeuanne: O nO6OM CEepbe3HOM WHUMAEHTE, CBA3AHHOM C MPOAYKTOM, Heob6xoaumo coobLuTbL
NPOU3BOAUTEIO U KOMNETEHTHOMY OpraHy rocyAapcrea-4/ieHa, B KOTOPOM 3aperncTpupoBaHbl Nonb3oBaTeNb
v / vam naumenr.



Popis:

ATX730 - Polootvorena rdrkova kolenna ortéza s hornymi a dolnymi nastavovacimi popruhmi, pateldrnou sponou,
stabilizaciou a kontrolou flexie a extenzie kolena vdaka klbom ROM. Nastavitelny rozsah extenzie 0°, 15°, 30°, 55°,
75°,95° a 110° a nastavitelny rozsah flexie 15° a 75°. Obojstranna.

Kolenna ortéza sa doddva s imbusovym klic¢om a 2 skrutkami.

ATX721 - Polootvorena rdrkova kolennd ortéza s hornymi a dolnymi nastavovacimi popruhmi, pateldrnou sponou a
obojstrannym hlinikovym polycentrickym kibom, ktory posiliiuje stabilitu na strednej lateralnej Urovni.

Uzatvaracia konfiguracia nastavovacich popruhov umozriuje riesit rézne patologické stavy. Obidva popruhy mozno
v zavislosti od ochorenia prekrizit smerom dopredu alebo dozadu.

Indikacie - Ucel pouZitia:

ATX730 - Ovladanie hybnosti kolena. Pooperacna liecba kolena, kolateralnych vazov a patelofemoralnej nestability.
Prednd a medialna laterdlna nestabilita kolena, poranenie predného skrizeného vézu (ACL) a zadného skrizeného
vézu (PCL) a rehabilitacia po Uraze.

ATX721 - Lie¢ba bolesti kibov, burzitidy, tendonitidy, artritidy a osteoartrézy, poraneni kolenného klbu poranenl
boénych kolennych vizov, Osgood-Schlatterovej choroby, chondromalécie, subluxacie kolenného kibu, po traze a
po operacii. Nestabilita kolaterdlneho alebo patelofemoralneho vazu, poranenie predného skrizeného vazu (ACL) a
zadného skrizeného vazu (PCL).

V pripade oboch modelov vietky indikacie zodpovedaju ktorejkolvek zo 4 moznosti umiestnenia, s vynimkou liecby
ACL (moznost 1) a PCL (mozZnost 2).

Kontraindikacie:

* NepouZivajte na otvorené jazvy s opuchom.

* NepouZivajte, ak je oblast, kde je ortéza umiestnend, infikovana.

* Nepouzivajte v pripade koznych alergii v dosledku kontaktu s biokompatibilnymi materialmi.

® Prestanite pouzivat, ak oblast za¢ne Cervenat a/alebo akumuluje nadmerné teplo.

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.

® Aby ortéza plnila svoju funkciu, musi byt sprdvne nastavend na morfolégiu pacienta. Prvé nasadenie a
nastavenie ortézy musi prebiehat pod dohladom kvalifikovaného personalu (lekar, ortopedicky technik a pod.).
Vzdy dodrziavajte vSeobecné pokyny na poutzitie a osobitné indikacie, ktoré vam predpisal lekar.

Lekar je osoba kvalifikovand predpisovat a rozhodovat o trvani liecby, ako aj o jej sledovani.

Ak spozorujete akykolvek vedlajsi tic¢inok, stav koZe alebo senzibilizaciu, okamzite informujte svojho lekara.
Lekar musi brat do Gvahy mozné poutZitie topickych krémov spolu s pouZitim ortézy.

V tlakovych oblastiach nesmie byt koza poranené ani precitlivena.

Hoci ortéza nie je na jedno pouzitie, je uréend len pre jedného pacienta. Ini pacienti tuto ortézu nesmu znovu
poutzivat.

e Spravne pouzitie ortézy zdvisi od stavu prvkov, ktoré ju tvoria a preto musi byt pravidelne kontrolovand.
Zdravotnicky personal sledujuci lie¢bu pacienta méze pacientovi odporudit, ¢ produkt vhodny alebo je
potrebné ho v pripade, Ze je ortéza poskodend alebo opotrebovand, vymenit.

¢ Je vhodné dbat o ¢istotu suchych zipsov, aby sa zachovala ich funkénost, eliminujte materidly, ktoré by na sa k
nim mohli nalepit.

® \lyrobok pravidelne Cistite a udrziavajte spravnu osobnu hygienu.

¢ Poradte sa so svojim lekarom, ¢i je mozné pocas kipania alebo sprchovania ortézu odstranit. Ak nie, ortézu
prikryte alebo chrérite pred vodou.

¢ Nedovolte detom sa hrat s touto zdravotnickou poméckou.

* Nemerite lekdrom stanovenu polohu skrutky.

Névod na umiestnenie:

* \lyber spravnej velkosti pre pacienta je velmi dolezity.

* Pred nasadenim ortézy je doleZité uistit sa, Ze oblast stehien a v3etky popruhy st otvorené.

* Vioite ortézu na nohu tak, aby poloha kolenného jabitka zodpovedala kolennému otvoru kolennej ortézy,
mechanickd os kibov sa musi zhodovat s anatomickou osou kolena a umozriovat ohybanie kolena (Obr. 1)
Potom zatvorte stehennd ¢ast kolennej ortézy (Obr. 2)

Popruhy sa nastavuju priecne, bud vpredu, alebo vzadu, v zavislosti od lie¢enej patoldgie. (obr. 6-9)

Pri zadnom krizeni sa musi popruh zloZit spat cez seba (obr. 5)

Popruh sa navlieka na koliky umiestnené na opacnej strane, ne? je zaciatok popruhu. Pri krizovani moze byt
potrebné zmenit smer suchého zipsu. V pripade potreby je mozné dizku popruhu upravit (obr. 10)

KOLENNA ORTEZA S NASTAVENIM FLEXIE A EXTENZIE (ATX730):

Nastavenie kibu ROM (ATX730):

Na tpravu obmedzujticeho uhla kibu ROM nie je potrebné odstranit kiby z kolennej ortézy. Pomocou imbuso-
vého kltca odskrutkujte a vyberte skrutku a vlozte ju do prislusnej obmedzovacej konzoly. Po zasunuti skrutku
zaskrutkujte spat.

Ak chcete sti¢asne obmedzit ohybanie a roztahovanie, vloZte pridavnu skrutku pod prislusnym uhlom pre kazdu
funkciu.

Udriba produktu - Navod na Cistenie:

Tento vyrobok neobsahuje latex. Pred pranim zatvorte vsetky suché zipsy. Umyvajte neutralnym mydlom s



maximalnou teplotou 30°C. Necistite chemicky. NeZehlite. NepouZivajte bielidlo. Nesuste v bubnovej susicke.
Nevystavujte ortézu priamym zdrojom tepla, ako su kachle, ohrievace, radiatory, priame vystavenie sinku, atd".
Pred umyvanim odstrarite spoje, utrite ich vihkou handrickou a osuste.

Poznamka: Akakolvek vazna nehoda stvisiaca s vyrobkom musi byt nahldsena vyrobcovi a prislusnému organu
€Elenského $tétu, v ktorom pouZivatel a/alebo pacient Zije.

Beskrivning:

ATX730 - Halvéppen rorformad kndortos med Gvre och nedre spannremmar, patellaspanne, stabilisering och
kontroll av knéflexion-extension tack vare ROM-lederna. Justerbart extensionsomrade med 0°, 15°, 30°, 55°, 75°,
95° och 110° och justerbart flexionsomrade med 15° och 75°. Bilateral.

Kndortosen levereras med en insexnyckel och 2 bultar.

ATX721 - Halvoppen rérformad kndortos med 6vre och nedre spannremmar, patellarhjul och bilateral polycentrisk
led i aluminium som stéarker stabiliteten pa medellateral niva.

Justeringshandens stangningsfunktion gor det méjligt att behandla olika patologier. Bada remmarna kan korsas
bade pa framsidan och pa baksidan beroende pa akomman.

Indikationer - avsett bruk:

ATX730 - Kontroll av kndets rorlighet. Postoperativ behandling av knd, kollateralligament och patellofemoral
instabilitet. Anteroposterior och medial lateral kndinstabilitet, skada pa framre korshandet (ACL) och skada pa bakre
korsbandet (PCL) samt rehabilitering efter skada.

ATX721 - Behandling av ledvark, bursit, tendinit, artrit och osteoartrit, skador pa knaskal, skador pa knaets
laterala ligament, Osgood-Schlatter, hopparknd, patellar subluxation, posttraumatiska och postkirurgiska tillstand.
Instabilitet i det kollaterala eller patellofemorala ligamentet, skada pa framre korsbandet (ACL) och skada pa bakre
korsbandet (PCL).

For bada modellerna 6verensstammer alla indikationer med nagot av de 4 placeringsalternativen, med undantag
for behandling av ACL (alternativ 1) och PCL (alternativ 2).

Kontraindikationer:

e Anvand inte pa 6ppna arr med svullnad.

® Anvand inte om omradet dar ortosen placeras ar infekterad.

* Anvand inte om hudallergier uppstar vid kontakt med biokompatibla material.

¢ Stoppa anvandning om rodnad och/eller kraftig varme uppstar i omréadet.

For5|kt|ghetsatgarder
Las dessa instruktioner noggrant fére anvandning av ortosen. Om du har fragor skall du vénda dig till din lakare
eller butiken dar du képte den.

® Foratt ortosen ska kunna ha nagon verkan &r det viktigt att man justerar den korrekt efter patientens morfologi.

Den forsta patagningen och justeringen av ortosen bor utféras under oversikt av behorig personal (ldkare,
ortoped, OsV.).

Folj alltid din lakares speciella anvisningar och dessa allmédnna anvandaranvisningar.

Endast lakare kan ordinera en behandling samt faststélla behandlingstiden, samt dess uppféljning.

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

Lakaren bor beakta maojlig anvandning av lakemedel for utvartes bruk tillsammans med ortosen.

Huden bor inte vara skadad eller 6verkénslig i de omraden som komprimeras.

Aven fast ortosen inte ar en engangsartikel sa dr den endast avsedd for en patient. Den far inte ateranvandas
av andra patienter.

e For korrekt anvandning av ortosen maste man regelbundet kontrollera komponenternas skick. Lakaren som
uppfoljer patientens behandling kan bedoma produktens lamplighet eller rekommendera dess byte om den
ar skadad eller sliten.

* Vi rekommenderar att du rengor kardborrebanden for att bibehalla dess egenskaper genom att avldgsna de
material som kan ha fastnat pa dem.

* Rengor produkten regelbundet och hall en god personlig hygien.

e Konsultera med er ldkare om ortosen kan tas av vid bad eller dusch. | annat fall ska ortosen tackas éver eller
skyddas mot vattnet.

* Létinte barn leka med ortosen.

® Andra inte bultpositionen som faststallts av behandlaren.

Anwsmngar for pasattning:
Det ar mycket viktigt att valja ratt storlek for varje patient.

e Det &r viktigt att se till att laromradet och alla remmar ar 6ppna innan du borjar sétta pa ortosen.

¢ Placera ortosen pa benet tills det att patellans position matchar kndortosens patellafonster, ledernas mekaniska
axel maste matcha knaets anatomiska axel och tillata flexion av knaet (Fig. 1)

e Stdng sedan delen 6ver laret (Fig. 2)

® Remmarna justeras i kors, antingen pa framsidan eller pa baksidan, beroende pa patologin som ska behandlas.
(Fig. 6-9)

e For att korsa pa baksidan maste remmen vikas dubbel (Fig. 5)



e Remmarna fasts i dragdglorna pa den motsatta sidan. Det ar mojligt att du behdver éndra kardborrebandets
riktning nar remmen korsas. Ldngden pa remmen kan justeras vid behov (Fig. 10)

KNAORTOS MED JUSTERBAR UTSTRACKNING/BOJNING (ATX730):
Justering av ROM-leden (ATX730):
For att modifiera ROM-ledens begransningsvinkel behéver man inte ta bort lederna fran kndortosen. Skruva loss
och ta bort bulten med hjalp av insexnyckeln och satt tillbaka den i motsvarande begransningsvinkel. Skruva sedan
in bulten igen.
Om du vill begransa flexion och extension samtidigt, satter du i den extra bulten i motsvarande vinkel for respek-
tive funktion.
Underhall av produkt — tvattanvisningar:
Denna produkt innehaller inte latex. Stang alla kardborreband innan tvatt. Tvitta med neutral tval, max. 30°C. Far
ej kemtvattas. Stryk ej. Anvéand inte blekmedel. Far ej torktumlas. Utsétt den inte for direkta varmekallor, som t.ex.
kaminer, virmeelement, element, eller direkt solljus.
Ta ur lederna innan tvatt, torka av med en fuktad trasa och torka.
Obs! Alla allvarliga incidenter relaterade till produkten maste rapporteras till tillverkaren och till den behériga
myndigheten i den medlemsstat dir anvindaren och/eller patienten befinner sig.
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