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ENGLISH
Medical Device

INTENDED USE

The device is intended to provide controlled range-of-motion for post-
traumatic, post-surgical repair of the elbow

The device must be fitted and adjusted by a healthcare professional.

Indications for use
Indications requiring elbow immobilization and/or range of motion
restriction. This may include:
- Stable fractures of the elbow, distal humerus, proximal radius, or ulna
« Tendon and ligament injuries or repairs
« Collateral ligament reconstructions
« Elbow hyperextension
« Triceps tendon repair
« Chronic elbow injuries
« Tennis elbow release
No known contraindications.

GENERAL SAFETY INSTRUCTIONS
The healthcare professional should inform the patient about everything in
this document that is required for safe use of this device.
Any serious incident in relation to the device must be reported to the
manufacturer and relevant authorities.
The patient should immediately contact a healthcare professional:
« Ifthere is a change or loss in device functionality, or if the device
shows signs of damage or wear hindering its normal functions.
« Ifany pain, skin irritation, or unusual reaction occurs with the use of
the device.
The device is for single patient — multiple use.

FITTING INSTRUCTIONS
While carrying out the following instructions, please refer to the overview
figure for locating components mentioned in the text (Fig. 1).

Device Application
1. Unfasten all buckles and straps of the device.
2. Locate the hinge pivot center over the lateral humeral epicondyle

(outer elbow) (Fig. 2).

3. Device length should be adjusted to provide optimal elbow
stabilization. To adjust the position of the Cuffs:

— Push down the length adjustment button to unlock and slide
telescoping paddle until desired length is achieved (Fig. 3).

Positioning Guidelines:

— Forearm Cuff (A) extension should extend up to the styloid process
(bump on the medial side of wrist), avoid impinging on the styloid
process.

— Upper Arm Cuff (B) should extend up to the most comfortable
position, avoid impinging the axilla (armpit).

— Adjust the Inner Cuffs (C) if needed.

Note: Ensure all length adjustment buttons are in locked position.



4. The device struts may be bent to achieve a better fit. Place the device
on a tabletop with one strut protruding off the edge. Apply downward
pressure to bend the strut.

5. Form the cuffs to optimize the fit around the upper and forearm (Fig. 4).

6. Adjusting Cuff strap length:

— Beginning with buckles closest to the elbow, secure buckles and
fasten and tighten straps (Fig. 5).
— Straps may be trimmed if necessary (Fig. 6).

To adjust Range-Of-Motion Hinge (D), pull the flexion (white) or

extension (black) button and rotate around hinge until center of

button is pointing at desired angle and release (Fig. 7).

8. (Optional) Place Range-Of-Motion (ROM) Stop-Locks (E) over flexion
and extension buttons to limit ROM adjustment (Fig. 8).
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Shoulder Strap Application
9. Position the Shoulder Strap (F) over the patient’s shoulder and attach
the strap clasp with D-Ring to the loop in the forearm paddle (Fig. 9).

10. Position the shoulder strap across the back and under the injured
arm. Attach the clasp to the D-Ring (Fig. 10).

11. Adjust the length of the Shoulder Strap and reposition the strap pad
until the forearm is held at the proper elevation and the neck and
forearm are held at a comfortable position (Fig. 11). Trim the strap to
the appropriate length, if needed.

Device Adjustments

Drop-Lock Adjustment

To prevent Range-of-Motion, lock the device by sliding the Blue Drop-
Lock (G) toward the center of the hinge after positioning the arm at the
appropriate angle as marked by blue lines on the hinge (Fig. 12).

Accessories and Replacement Parts
Please refer to the Ossur catalog for a list of available replacement parts
or accessories.

USAGE
Cleaning and care
- Remove pads and straps and wash separately.
+ Hand-wash using mild detergent and rinse thoroughly.
« Air dry.
Note: Do not machine-wash, tumble dry, iron, bleach, or wash with fabric
softener.
Note: Avoid contact with salt water or chlorinated water. In case of
contact, rinse with fresh water and air dry.
Note: Do not immerse hinge and uprights in water.

LIABILITY
Ossur does not assume liability for the following:
« Device not maintained as instructed by the instructions for use.
« Device assembled with components from other manufacturers.
« Device used outside of recommended use condition, application, or
environment.

DISPOSAL
The device and packaging must be disposed of in accordance with
respective local or national environmental regulations.



DEUTSCH

Medizinprodukt

VERWENDUNGSZWECK

Das Produkt ist fiir die kontrollierte Bewegungsumfangsbegrenzung bei
posttraumatischer und postoperativer Rehabilitation des Ellbogens
vorgesehen

Das Produkt darf nur von einer orthopédietechnischen Fachkraft angelegt
und angepasst werden.

Indikationen
Indikationen, die eine Ruhigstellung des Ellenbogens und/oder
Einschrankung des Bewegungsumfangs erfordern. Dazu zihlen:
- Stabile Frakturen des Ellenbogens, des distalen Oberarmknochens,
des proximalen Radius oder der Ulna
« Sehnen- und Binderverletzungen oder -reparaturen
« Rekonstruktionen des Kollateralbandes
« Uberstreckung des Ellenbogens
« Reparatur der Trizepssehne
« Chronische Ellbogenverletzungen
« Tennisarmlockerung
Keine bekannten Kontraindikationen.

ALLGEMEINE SICHERHEITSHINWEISE

Die orthopédietechnische Fachkraft sollte den Patienten tber alle in
diesem Dokument genannten Aspekte informieren, die fiir die sichere
Verwendung dieses Produkts erforderlich sind.

Jeder schwerwiegende Vorfall in Bezug auf das Produkt muss dem
Hersteller und den zustindigen Behérden gemeldet werden.

Der Patient sollte sofort eine orthopidietechnische Fachkraft aufsuchen:
« Wenn sich die Funktionalitit des Produkts verandert oder verloren
geht oder wenn das Produkt Anzeichen von Beschidigung oder

Verschleif} aufweist, die seine normalen Funktionen beeintrichtigen.
+ Wenn bei der Verwendung des Produkts Schmerzen, Hautreizungen
oder ungewshnliche Reaktionen auftreten.
Dieses Produkt ist nur fiir die mehrfache Anwendung am einzelnen
Patienten bestimmt.

ANWEISUNGEN ZUM ANLEGEN

Bitte beachten Sie bei der Ausfiihrung der folgenden Anweisungen die
Ubersichtsabbildung zur Lokalisierung der im Text erwshnten
Komponenten (Abb. 1).

Produktanwendung

1. Lésen Sie alle VerschliiRe und Gurte des Produkts.

2. Platzieren Sie den Drehpunkt des Gelenks iiber dem lateralen
Oberarm-Epicondylus (duferer Ellbogen) (Abb. 2).

3. Die Linge des Produkts sollte angepasst werden, um eine optimale
Ellbogenstabilisierung zu erméglichen. So passen Sie die Position der
Schalenelemente an:

— Driicken Sie den Langeregler nach unten, um die Schalenelemente
zu |&sen und verschieben Sie die Teleskopfixierung, bis die
gewiinschte Linge erreicht ist (Abb. 3).



Positionierungsrichtlinien:

— Die Verlingerung des Unterarmelementes (A) sollte bis zum
Processus Styloideus reichen (Erhebung auf der medialen Seite
des Handgelenks), vermeiden Sie es, auf den Processus Styloideus
einzuwirken.

— Das Oberarmelement (B) sollte bis zur bequemsten Position
reichen, vermeiden Sie es, die Axilla (Achselhshle) zu
beeintrachtigen.

— Passen Sie bei Bedarf die inneren Manschetten (C) an.

Hinweis: Stellen Sie sicher, dass alle Langeregler im verriegelten
Zustand sind.

4. Die Schienen des Produkts kénnen geschrinkt werden, um eine
bessere Passform zu erreichen. Legen Sie das Produkt auf eine
Tischplatte, sodass eine Schiene tber die Kante hinausragt. Uben Sie
Druck nach unten aus, um die hintere Schiene zu schrianken.

5. Formen Sie die Manschetten, um die Passform um Ober- und
Unterarm zu optimieren (Abb. 4).

6. Anpassen der Linge des Manschettengurts:

— Beginnen Sie mit den Verschliissen, die dem Ellbogen am
nichsten liegen, befestigen Sie die Verschliisse und befestigen und
ziehen Sie die Gurte fest (Abb. 5).

— Die Gurte diirfen bei Bedarf gekiirzt werden (Abb. 6).

Um das ROM-Gelenk (D) einzustellen, ziehen Sie den Flexionsknopf

(wei) oder den Extensionsknopf (schwarz) und drehen Sie ihn um

das Gelenk, bis die Mitte des Knopfes auf den gewiinschten Winkel

zeigt, und lassen Sie ihn los (Abb. 7).

8. (Optional) Positionieren Sie die ROM-Stop-Locks iiber den Flexions-
und Extensionsknépfen, um die ROM-Einstellung zu limitieren (Abb. 8).
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Schultergurt-Anwendung

9. Positionieren Sie den Schultergurt (F) tiber der Schulter des Patienten
und befestigen Sie den Gurtverschluss mit dem D-Ring an der Schleife
der Unterarmfixierung (Abb. 9).

10. Positionieren Sie den Schultergurt quer tiber den Riicken und unter
dem verletzten Arm. Befestigen Sie den Verschluss am D-Ring
(Abb. 10).

11. Passen Sie die Linge des Schultergurts an und positionieren Sie das
Gurtpolster neu, bis der Unterarm in der richtigen Hohe und Hals
und Unterarm in einer bequemen Position gehalten werden (Abb. 11).
Kiirzen Sie den Gurt bei Bedarf auf die bestgeeignete Linge.

Produktanpassungen

Einstellung des Drop-Locks

Um den Bewegungsumfang zu verhindern, verriegeln Sie das Produkt,
indem Sie die blaue Drop-Lock Verriegelung (G) zur Mitte des Gelenks
schieben, nachdem Sie den Arm im richtigen Winkel, wie durch die
blauen Linien auf dem Gelenk markiert (Abb. 12), positioniert haben, .

Zubehor und Ersatzteile
Eine Liste der verfiigbaren Ersatz- und Zubehérteile finden Sie im Ossur-
Katalog.

VERWENDUNG
Reinigung und Pflege
« Polster und Gurte abnehmen und separat waschen.
+ Handwische mit mildem Waschmittel und griindlich ausspiilen.



« An der Luft trocknen.
Hinweis: Nicht in der Maschine waschen, im Trockner trocknen, biigeln,
bleichen oder mit Weichspiiler waschen.
Hinweis: Vermeiden Sie den Kontakt mit Salzwasser oder gechlortem
Wasser. Bei Kontakt mit Frischwasser abspiilen und an der Luft trocknen.
Hinweis: Gelenk und Schienen nicht ins Wasser tauchen.

HAFTUNG
Ossur tibernimmt in den folgenden Fillen keine Haftung:
« Das Gerit wird nicht gemaf der Gebrauchsanweisung gewartet.
« Das Gerit wird mit Bauteilen anderer Hersteller montiert.
« Das Produkt wird nicht gemif den Empfehlungen in Bezug auf
Einsatzbedingungen, Anwendung oder Umgebung verwendet.

ENTSORGUNG
Das Gerit und die Verpackung sind gemif den vor Ort geltenden oder
nationalen Vorschriften umweltgerecht zu entsorgen.

FRANCAIS
Dispositif médical

UTILISATION PREVUE

Le dispositif est destiné a offrir une amplitude articulaire contrélée pour
la réparation post-traumatique et post-chirurgicale du coude

Le dispositif doit étre mis en place et ajusté par un professionnel de
santé.

Indications
Indications nécessitant une immobilisation du coude et/ou une restriction
de I'amplitude articulaire. Ces derniéres peuvent inclure les suivantes :
Fractures stables du coude, de I'humérus distal, du radius proximal
ou du cubitus
Blessures ou réparations des tendons et ligaments
Reconstructions du ligament latéral
Hyper-extension du coude
Réparation du tendon du triceps
Blessures chroniques du coude

« Soulagement du tennis elbow
Aucune contre-indication connue.

CONSIGNES GENERALES DE SECURITE

Le professionnel de santé doit donner au patient toutes les informations
contenues dans ce document nécessaires a 'utilisation de ce dispositif en
toute sécurité.

Tout incident grave concernant le dispositif doit étre signalé au fabricant
et aux autorités compétentes.

Le patient doit immédiatement contacter un professionnel de santé :

« en cas de changement ou de perte de fonctionnalité du dispositif, ou
si le dispositif présente des signes de dommages ou d'usure
empéchant son fonctionnement normal.

« En cas de douleur, d'irritation de la peau ou de réaction inhabituelle
lors de I'utilisation du dispositif.

Le dispositif est destiné a un seul patient et des utilisations multiples.



INSTRUCTIONS DE POSE

Lors de I'exécution des instructions suivantes, veuillez vous référer

a l'illustration d'ensemble afin de localiser les composants mentionnés
dans le texte (Fig. 1).

Mise en place du dispositif
1. Détacher toutes les boucles et sangles du dispositif.

2. Localiser le centre du pivot de Iarticulation sur I'épicondyle huméral

externe (extérieur du coude) (Fig. 2).

3. La longueur du dispositif doit étre ajustée pour assurer une stabilisation

optimale du coude. Pour régler la position des embrasses :

— Appuyer sur le bouton de réglage de la longueur pour déverrouiller

et faire glisser 'embrasse télescopique jusqu’a la longueur
souhaitée (Fig. 3).
Instructions de positionnement :
— Lextension de 'embrasse de I'avant-bras(A) doit s’étendre

jusqu'au processus styloide (bosse sur le c6té interne du poignet),

éviter d’empiéter sur le processus styloide.

— L'embrasse du haut du bras (B) doit s’étendre jusqu’a la position la

plus confortable, éviter d’'empiéter sur l'aisselle.

— Ajuster les embrasses internes (C) si nécessaire.
Remarque : s’assurer que tous les boutons de réglage de la
longueur sont en position verrouillée.

4. Les montants du dispositif peuvent étre pliés pour obtenir un meilleur

ajustement. Placer le dispositif sur une table avec un montant
dépassant du bord. Appliquer une pression vers le bas pour plier le
montant.

5. Fagonner les embrasses de maniére a optimiser |'ajustement autour

du haut du bras et de I'avant-bras (Fig. 4).
6. Réglage de la longueur de la sangle de 'embrasse :

— En commengant par les boucles les plus proches du coude, fixer

les boucles puis attacher et serrer les sangles (Fig. 5).
— Les sangles peuvent étre raccourcies si nécessaire (Fig. 6).
Pour régler I'articulation d’amplitude articulaire (D), tirer sur le
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bouton de flexion (blanc) ou d’extension (noir) et tourner autour de

I'articulation jusqu’a ce que le centre du bouton pointe vers I'angle
souhaité, puis relacher (Fig. 7).

8. (Facultatif) Placer les butées verrouillables d’amplitude articulaire
(ROM) sur les boutons de flexion et d’extension pour limiter le
réglage de la ROM (Fig. 8).

Application de la sangle d’épaule

9. Placer la sangle d’épaule (F) sur I'épaule du patient et fixer le fermoir
de la sangle avec I'anneau en D a la boucle de I'embrasse de I'avant-

bras (Fig. 9).

10. Placer la sangle d'épaule dans le dos et sous le bras blessé. Fixer le

fermoir a 'anneau en D (Fig. 10).

11. Ajuster la longueur de la sangle d'épaule et repositionner le coussinet

de la sangle jusqu’a ce que 'avant-bras soit maintenu a la bonne
élévation et que le cou et I'avant-bras soient maintenus dans une

position confortable (Fig. 11). Couper la sangle a la longueur adaptée,

si nécessaire.



Réglages du dispositif

Réglage butée de verrouillage

Pour empécher toute amplitude articulaire, verrouiller le dispositif en
faisant glisser la butée de verrouillage bleue (G) vers le centre de
I'articulation aprés avoir positionné le bras a I'angle adapté, comme
indiqué par les lignes bleues sur I'articulation (Fig. 12).

Accessoires et piéces de rechange
Veuillez vous référer au catalogue Ossur pour obtenir une liste des piéces
de rechange ou des accessoires disponibles.

UTILISATION
Nettoyage et entretien
« Retirer les coussinets et les sangles et laver séparément.
« Laver a la main avec un détergent doux et rincer abondamment.
« Laisser sécher a I'air libre.
Remarque : ne pas laver en machine, sécher en séche-linge, repasser,
utiliser d’eau de Javel ou laver avec un assouplissant.
Remarque : éviter tout contact avec de 'eau salée ou chlorée. En cas de
contact, rincer a 'eau douce et laisser sécher a I'air.
Remarque : ne pas plonger |'articulation et les montants dans 'eau.

RESPONSABILITE
Ossur décline toute responsabilité dans les cas suivants :
- Le dispositif n’est pas entretenu comme indiqué dans les instructions
d'utilisation.
« Le dispositif est assemblé avec des composants d’autres fabricants.
« Le dispositif utilisé en dehors du cadre recommandé concernant les
conditions d'utilisation, I'application ou I'environnement.

MISE AU REBUT
Le dispositif et I'emballage doivent &tre mis au rebut conformément aux
réglementations environnementales locales ou nationales en vigueur.

ESPANOL

Producto sanitario

USO PREVISTO

El dispositivo estd disefiado para proporcionar un rango de movimiento
controlado en la recuperacién posterior a un traumatismo o una
intervencién quirdrgica del codo.

El dispositivo debe colocarlo y ajustarlo un profesional sanitario.

Indicaciones para el uso
Indicado para afecciones que requieren inmovilizacién o restriccién del
rango de movimiento del codo. Estas pueden incluir:
« Fracturas estables del codo, hdimero distal, radio proximal o cubito
« Lesiones o reparaciones de tendones y ligamentos
« Reconstrucciones de ligamentos colaterales
« Hiperextensién del codo
« Reparacién del tendé6n del triceps
« Lesiones crénicas del codo
« Liberacién del codo de tenista
No se conocen contraindicaciones.



INSTRUCCIONES GENERALES DE SEGURIDAD

El profesional sanitario debe informar al paciente sobre todo lo que se
requiere en este documento para el uso seguro de este dispositivo.
Cualquier incidente grave en relacién con el dispositivo debe notificarse al
fabricante y a las autoridades pertinentes.

El paciente debe de ponerse en contacto de inmediato con un profesional
sanitario:

« Si se produce un cambio o una pérdida en la funcionalidad del
dispositivo o si el dispositivo muestra signos de dafio o desgaste que
dificultan sus funciones normales.

« Si experimenta algtn dolor, irritacién de la piel o reaccién inusual con
el uso del dispositivo.

El dispositivo ha sido disefiado para varios usos por parte de un solo
paciente.

INSTRUCCIONES DE AJUSTE
Mientras lleva a cabo las siguientes instrucciones, consulte la figura
general para localizar los componentes mencionados en el texto (Fig. 1).

Colocacidn del dispositivo

1. Desabroche todas las hebillas y correas del dispositivo.

2. Localice el centro de pivote de la articulacién sobre el epicéndilo
lateral del htimero (parte externa del codo) (Fig. 2).

3. Debe ajustarse la longitud del dispositivo para proporcionar una
estabilizacién éptima del codo. Para ajustar la posicién de los
manguitos:

— Presione el botén de ajuste de longitud para desbloquearlo
y deslice la pala telescépica hasta alcanzar la longitud deseada
(Fig. 3).

Pautas de colocacién:

— La extensién del manguito del antebrazo (A) debe extenderse hasta
la ap6fisis estiloide (protuberancia en el lado medial de la
mufieca), evitando que la toque.

— El manguito de la parte superior del brazo (B) debe extenderse
hasta la posicién mds cémoda evitando que toque la axila.

— Ajuste los manguitos interiores (C) si es necesario.

Nota: Aseglirese de que todos los botones de ajuste de longitud
estdn en posicién de bloqueo.

4. Los puntales del dispositivo pueden doblarse para lograr un mejor
ajuste. Coloque el dispositivo sobre una mesa con un puntal que
sobresalga del borde. Aplique presién hacia abajo para doblar el
puntal.

5. Adapte los manguitos para optimizar el ajuste alrededor de la parte
superior del brazo y el antebrazo (Fig. 4).

6. Ajuste de la longitud de la correa del manguito:

— Fije las hebillas comenzando con las mds préximas al codo,

y abroche y fije las correas (Fig. 5).

— Las correas se pueden recortar si es necesario (Fig. 6).

Para ajustar la articulacién de rango de movimiento (D), tire del botén

de flexién (blanco) o de extensién (negro), girelo alrededor de la

articulacién hasta que el centro del botén apunte al dngulo deseado

y suéltelo (Fig. 7).

. (Opcional) Cologue los bloqueos (E) de rango de movimiento (ROM)
sobre los botones de flexién y extensidn para limitar el ajuste del ROM

(Fig. 8).
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Colocacién de la correa de hombro

9. Coloque la correa de hombro (F) sobre el hombro del paciente y fije el
cierre con la anilla en D en el engarce de la paleta del antebrazo (Fig. 9).

10. Coloque la correa del hombro a lo largo de la espalda y por debajo del
brazo lesionado. Fije el enganche a la anilla en D (Fig. 10).

11. Ajuste la longitud de la correa de hombro y cambie la posicién de la
almohadilla de la correa hasta que el antebrazo quede a la adecuada
y el cuello y el antebrazo estén en una posicién cémoda (Fig. 11).
Recorte la correa a la longitud adecuada, si es necesario.

Ajustes del dispositivo

Ajuste del bloqueo

Para limitar el rango de movimiento, bloquee el dispositivo deslizando el
bloqueo azul (G) hacia el centro de la articulacién después de colocar el
brazo en el dngulo adecuado, tal y como marcan las lineas azules de la
articulacién (Fig. 12).

Accesotios y piezas de repuesto
Consulte el catdlogo de Ossur para obtener una lista de piezas de
repuesto o accesorios disponibles.

uso
Limpieza y cuidado
« Retire las almohadillas y correas y ldvelas por separado.
« Lavar a mano con detergente neutro y enjuagar bien.
« Dejar secar al aire.
Nota: No lavar a mdquina, secar en secadora, planchar, usar lejia ni lavar
con suavizante de ropa.
Nota: Evitar el contacto con agua salada o agua clorada. En caso de
contacto, aclarar con agua dulce y secar al aire.
Nota: No sumerja las articulaciones y los verticales en agua.

RESPONSABILIDAD
Ossur no asumiré responsabilidad alguna ante las siguientes
circunstancias:
« El dispositivo no se mantiene segtin lo indicado en las instrucciones
de uso.
« Al dispositivo se le aplican componentes de otros fabricantes.
- El dispositivo se utiliza de forma distinta a las condiciones de uso,
aplicacién o entorno recomendados.

ELIMINACION
El dispositivo y el envase deben eliminarse de acuerdo con las normas
medioambientales locales o nacionales correspondientes.

ITALIANO
Dispositivo medico

DESTINAZIONE D’'USO

Il dispositivo & destinato a fornire un range di movimento controllato per
la riparazione post-traumatica e post-chirurgica del gomito

Il dispositivo deve essere montato e regolato da un professionista
sanitario.




Indicazioni per I'uso
Indicazioni che richiedono I'immobilizzazione e/o la limitazione del range
di movimento del gomito. Cio puo includere:
« Fratture stabili del gomito, dell’omero distale, del radio prossimale
o dell'ulna
« Lesioni o riparazioni di tendini e legamenti
« Ricostruzioni di legamenti collaterali
« Iperestensione del gomito
« Riparazione del tendine del tricipite
« Lesioni croniche al gomito
+ Rilascio del gomito del tennista
Nessuna controindicazione nota.

ISTRUZIONI GENERALI SULLA SICUREZZA
Il professionista sanitario deve informare I'utente su tutto cid che
& riportato nel presente documento e che & richiesto al fine di un utilizzo
sicuro del dispositivo.
Qualsiasi incidente grave in relazione al dispositivo deve essere segnalato
al produttore e alle autorita competenti.
L'utente deve contattare immediatamente un professionista sanitario:
« In caso di alterazione o perdita funzionale del dispositivo o di danni
o guasti al dispositivo che ne impediscano il normale funzionamento.
« In caso di dolore, irritazione cutanea o reazione insolita durante l'uso
del dispositivo.
Il dispositivo & destinato all’'uso multiplo di un singolo utente.

ISTRUZIONI DI MONTAGGIO
Seguendo queste istruzioni, fare riferimento alla figura per il
posizionamento dei componenti menzionati nel testo (Fig. 1).

Applicazione del dispositivo

1. Slacciare tutte le fibbie e le cinghie del dispositivo.

2. Posizionare il perno centrale della cerniera sull’epicondilo omerale
laterale (gomito esterno) (Fig. 2).

3. Per una corretta stabilizzazione del gomito, occorre regolare la
lunghezza del dispositivo. Per regolare la posizione dei polsini:

— Premere il pulsante di regolazione della lunghezza per sbloccare
e far scorrere |a piastra telescopica fino a raggiungere la lunghezza
desiderata (Fig. 3).

Linee guida per il posizionamento:

— Lestensione del polsino dell’avambraccio (A) deve estendersi fino
al processo stiloideo (protuberanza sul lato mediale del polso),
evitando di interferire con il processo stiloideo.

— Il polsino del braccio superiore (B) deve estendersi fino alla
posizione piti comoda, evitando di urtare I'ascella.

— Regolare i polsini interni (C), se necessario.

Nota: assicurarsi che tutti i pulsanti di regolazione della lunghezza
siano in posizione bloccata.

4. Per una migliore vestibilita, i montanti del dispositivo possono essere
piegati. Posizionare il dispositivo su un tavolo con un montante che
sporge dal bordo. Premere verso il basso per piegare il montante.

5. Formare i polsini per ottimizzare la vestibilita intorno al braccio
superiore e all’avambraccio (Fig. 4).

6. Regolazione della lunghezza del cinturino del polsino:

— Con le fibbie piu vicine al gomito, fissare le fibbie e allacciare
e stringere le cinghie (Fig. 5).



— Se necessario, le cinghie possono essere tagliate (Fig. 6).

7. Per regolare la cerniera del range di movimento (D), tirare il pulsante di
flessione (bianco) o di estensione (nero) e ruotare attorno alla cerniera
finché il centro del pulsante non punta all’angolazione desiderata,
quindi rilasciare (Fig. 7).

8. (Opzionale) Posizionare i blocchi di arresto del range di movimento
(ROM) sopra i pulsanti di flessione ed estensione per limitare la
regolazione del ROM. (Fig. 8).

Applicazione cinghia a tracolla

9. Posizionare la cinghia a tracolla (F) sopra la spalla del paziente
e fissare la chiusura della cinghia con I'anello a D al cappio della
piastra dell’avambraccio (Fig. 9).

10. Posizionare la cinghia a tracolla sulla schiena e sotto il braccio
infortunato.Fissare la chiusura all'anello a D (Fig. 10).

11. Regolare la lunghezza della cinghia a tracolla e riposizionare il

cuscinetto della cinghia finché I'avambraccio non raggiunge la corretta

elevazione e il collo e I'avambraccio non assumono una posizione
comoda (Fig. 11). Se necessario, tagliare la cinghia alla lunghezza
desiderata.

Regolazioni del dispositivo

Regolazione del blocco

Per prevenire il range di movimento, bloccare il dispositivo facendo
scorrere il blocco blu (G) verso il centro della cerniera dopo aver
posizionato il braccio all’angolazione appropriata, come indicato dalle
linee blu sulla cerniera (Fig. 12).

Accessori e parti di ricambio
Consultare il catalogo Ossur per 'elenco delle parti di ricambio o degli
accessori disponibili.

UTILIZZO
Pulizia e cura
« Rimuovere cuscinetti e cinghie e lavare separatamente.
« Lavare a mano utilizzando detergente delicato e risciacquare
abbondantemente.
« Lasciare asciugare all’aria.
Nota: non lavare in lavatrice, asciugare in asciugatrice, stirare,
candeggiare né lavare con ammorbidente.
Nota: evitare il contatto con acqua salata o clorata. In caso di contatto,
sciacquare con acqua dolce e asciugare all’aria.
Nota: non immergere le cerniere e supporti in acqua.

RESPONSABILITA
Ossur non si assume alcuna responsabilita per quanto segue:
- Dispositivo non mantenuto come indicato nelle istruzioni d’uso.
« Dispositivo montato con componenti di altri produttori.
- Dispositivo utilizzato in modo non conforme alle condizioni d’uso,
dell’applicazione o dell’ambiente raccomandati.

SMALTIMENTO
Il dispositivo e la confezione devono essere smaltiti in conformita alle
rispettive normative ambientali locali o nazionali.



NORSK
Medisinsk utstyr

TILTENKT BRUK

Enheten er ment for a kontrollere bevegelsesutslaget i albuen etter traume
eller kirurgi

Enheten ma tilpasses og justeres av helsepersonell.

Indikasjoner for bruk
Indikasjoner som krever albueimmobilisering og/eller
bevegelsesbegrensning. Dette kan inkludere:
- Stabile brudd i albuen, distal humerus, proksimal radius eller ulna
« Sene- og leddbandskader eller reparasjoner
+ Kollaterale ligamentrekonstruksjoner
« Albuehyperekstensjon
+ Reparasjon av tricepssener
« Kroniske albueskader
- Avlastning for tennisalbue
Ingen kjente kontraindikasjoner.

GENERELLE SIKKERHETSINSTRUKSJONER
Helsepersonell skal informere pasienten om alt i dette dokumentet som
er ngdvendig for sikker bruk av denne enheten.
Enhver alvorlig hendelse i forbindelse med enheten ma rapporteres til
produsenten og relevante myndigheter.
Pasienten skal umiddelbart kontakte helsepersonell:
« Huvis funksjonaliteten ved enheten endres eller gar tapt, eller hvis
enheten viser tegn til skade eller slitasje som hindrer normal funksjon.
« Hvis det oppstar smerter, hudirritasjoner eller uvanlige reaksjoner ved
bruk av enheten.
Enheten kan bare brukes av én pasient — flere ganger.

TILPASNINGSANVISNING
Nar du utferer folgende instruksjoner, kan du se oversiktsillustrasjonen
for & finne delene som er nevnt i teksten (fig. 1).

Pdsetting av enheten
1. Losne alle spenner og stropper pa enheten.
2. Finn hengslets dreiesenter over det laterale leddets epikondyl (ytre
albue) (fig. 2).
3. Enhetens lengde ma justeres for & gi optimal albuestabilisering. For
a justere posisjonen til mansjettene:

— Trykk ned lengdejusteringsknappen for a lase opp og skyve

teleskopraret til ansket lengde er oppnadd (fig. 3).
Retningslinjer for plassering:

— Forlengelse av underarmsmansjetten (A) ber strekke seg opp til
processus styloideus (hump pa den mediale siden av handleddet).
Unnga at mansjetten irriterer processus styloideus.

— Overarmsmansjetten (B) skal strekke seg opp til den mest
komfortable posisjonen. Unngé at mansjetten irriterer aksillen
(armhulen).

— Juster de indre mansjettene (C) om ngdvendig.

Merk: Sgrg for at alle lengdejusteringsknappene er i last posisjon.



4. Enhetsavstiverne kan bgyes for & oppna bedre passform. Plasser
enheten pé en bordplate slik at en av avstiverne stikker ut fra kanten.
Press nedover for & bgye avstiveren.

5. Form mansjettene for & optimalisere passformen rundt over- og
underarmen (fig. 4).

6. Justering av mansjettstroppen:

— Begynn med spennene narmest albuen, fest spennene og fest og
stram stroppene (fig. 5).

— Stroppene kan trimmes om ngdvendig (fig. 6).

For & justere bevegelseshengslet (D) trekker du ut fleksjonsknappen

(hvit) eller ekstensjonsknappen (svart) og roterer rundt hengslet til

midten av knappen peker i gnsket vinkel, og slipper den (fig. 7).

. (Valgfritt) Plasser stopplaser for bevegelse (E) over fleksjons- og

ekstensjonsknappene for & begrense justering av bevegelsesomradet
(fig. 8).

~N

o]

Pasetting av skulderstropp

9. Plasser skulderstroppen (F) over pasientens skulder og fest stroppen
med D-ringen til lokken i stroppefestet for underarmen (fig. 9).

10. Plasser skulderstroppen over ryggen, og under den skadde
armen. Fest lasen til D-ringen (fig. 10).

11. Juster lengden pa skulderstroppen og endre posisjonen pa
stroppeputen til underarmen er i riktig hgyde, og nakken og
underarmen holdes i en komfortabel posisjon (fig. 11). Klipp stroppen
til passende lengde om ngdvendig.

Justeringer av enheten

Drop-Lock-justering

For & forhindre bevegelsesutslag laser du enheten ved & skyve den bla
Drop-Lock-lasen (G) mot midten av hengslet etter & ha plassert armen
i riktig vinkel som markert med bla linjer pa hengslet (fig. 12).

Tilbehor og reservedeler
Se Ossur-katalogen for en liste over tilgjengelige reservedeler eller tilbeher.

BRUK
Rengjoring og vedlikehold
« Fjern puter og stropper og vask separat.
« Vask for hand med mildt vaskemiddel, og skyll grundig.
« Luftterk.
Merk: Ikke vask i maskin, terk i tarketrommel, stryk, bruk blekemiddel
eller vask med skyllemiddel.
Merk: Unnga kontakt med saltvann eller vann med klor. Ved kontakt, skyll
med ferskvann og lufttark.
Merk: Ikke senk hengslet og stettene i vann.

ERSTATNINGSANSVAR
Ossur patar seg ikke noe ansvar for falgende:
« Enheter som ikke vedlikeholdes slik det star i bruksanvisningen.
« Enheter som er satt sammen med komponenter fra andre produsenter.
« Enheter som brukes utenfor anbefalte bruksforhold, bruksomrader
eller milje.

KASSERING
Enheten og emballasjen ma kastes i henhold til de gjeldende lokale eller
nasjonale miljgforskriftene.



DANSK
Medicinsk udstyr

TILSIGTET ANVENDELSE

Enheden er beregnet til at give kontrolleret bevaegelighed til post-
traumatisk, post-kirurgisk reparation af albuen

Enheden skal monteres og justeres af en bandagist.

Indikationer for brug
Indikationer, der kraever immobilisering af albuen og/eller
bevaegelsesbegraensning. Dette kan omfatte:
- Stabile brud pa albuen, distale humerus, proximale radius eller ulna
« Sene- og ledbandsskader eller -reparationer
« Rekonstruktioner af kollaterale ledband
« Hyperextension af albuen
« Reparation af triceps-senen
« Kroniske skader pa albuen
« Losning af tennisalbue
Ingen kendte kontraindikationer.

GENERELLE SIKKERHEDSANVISNINGER

Bandagisten skal informere patienten om alt i dette dokument, der er
ngdvendigt for at opna sikker brug af denne enhed.

Enhver alvorlig heendelse i forbindelse med enheden skal rapporteres til
producenten og de relevante myndigheder.

Patienten skal straks kontakte en laege:

« Hvis der er sket en @ndring i eller et funktionstab for enheden, eller
hvis enheden viser tegn pa skader eller slitage, der hindrer dens
normale funktionalitet.

« Hvis der opstar smerter, hudirritation eller en usadvanlig reaktion ved
brug af enheden.

Enheden er beregnet til en enkelt patient — til brug flere gange.

PASATNINGSVEJLEDNING
Mens fglgende anvisninger udferes henvises til oversigtsfiguren for
lokalisering af de komponenter, der er nzevnt i teksten (fig. 1).

Pdscetning af enheden
1. Lasn alle spaender og remme pa enheden.
2. Find midten af haengselstappen over den laterale humerale epicondyl

(ydre albue) (fig. 2).

3. Enhedsleengden skal justeres for at give optimal albuestabilisering.
Sadan justeres manchetternes position:

— Tryk leengdejusteringsknappen nedad for at lase op, og skub den

teleskopiske holder, indtil den gnskede lzengde er opnaet (fig. 3).
Retningslinjer for positionering:

— Underarmens manchet (A)-forlaenger skal straekke sig op til den
styloide proces (bule p4 den mediale side af handleddet). Undga at
stade pa den styloide proces.

— Overarmsmanchetten (B) skal forlaenges op til den mest behagelige
position, idet man undgar at stede pa aksilen (armhulen).

— Justér de indre manchetter (C) om ngdvendigt.

Bemark: Sorg for, at alle leengdejusteringsknapper er i last position.



4. Enhedens afstivere kan bgjes for at opna en bedre pasform. Placér
enheden pa en bordplade med den ene afstiver stikkende ud over
kanten. Tryk nedad for at bgje den bagerste afstiver.

5. Form manchetterne for at optimere pasformen omkring over- og
underarmen (fig. 4).

6. Justering af manchetremmens leengde:

— Begynd med spaenderne tettest pa albuen, fastger speenderne, og
fastger og stram remmene (fig. 5).
— Remmene kan beskzares om ngdvendigt (fig. 6).

7. For at justere bevaegelsesomrade-haengslet (D) skal du traekke i knappen
for fleksion (hvid) eller ekstension (sort) og dreje heengslet rundt, indtil
midten af knappen peger pa den gnskede vinkel, og slippe (fig. 7).

8. (Valgfrit) Placér bevaegelsesomride (ROM)-stoplasene (E) over
knapperne til fleksion og ekstension for at begraense ROM-justeringen
(fig. 8).

Pasatning af skulderrem

9. Placér skulderremmen (F) over patientens skulder, og fastger
remlasen med D-ring til lskken i underarmsholderen (fig. 9).

10. Placér skulderremmen henover ryggen og under den skadede
arm. Fastger lasen til D-ringen (fig. 10).

11. Justér leengden af skulderremmen og omplacer remmens pude, indtil
underarmen holdes i den rette hgjde, og halsen og underarmen
holdes i en behagelig position (fig. 11). Klip om ngdvendigt remmen
til den passende leengde.

Justering af enheden

Justering af Drop-Lock

For at forhindre ROM, skal du lase enheden ved at skubbe den bla Drop-
Lock (G) mod midten af haengslet efter at have placeret armen i den
passende vinkel som markeret med bla linjer p& hangslet (fig. 12).

Tilbehor og reservedele
Se Ossur-kataloget for en liste over tilgengelige reservedele eller tilbeher.

BRUG
Rengoring og vedligeholdelse
« Fjern puder og remme, og vask dem separat.
« Handvaskes med mild saebe og skylles grundigt.
« Luftterres.
Bemaerk: M4 ikke maskinvaskes, tarretumbles, stryges, bleges eller vaskes
med skyllemiddel.
Bemark: Undga kontakt med saltvand eller klorvand. I tilfelde af kontakt
skylles med ferskvand og luftterres.
Bemark: Nedsank ikke hangsel og stolper i vand.

ANSVARSFRASKRIVELSE
Ossur patager sig intet ansvar for falgende:
« Enheder, der ikke er vedligeholdt som beskrevet i brugsanvisningen.
« Enheder, der er samlet med komponenter fra andre producenter.
« Enheder, der ikke anvendes ifglge de anbefalede brugsbetingelser,
formal eller miljger.

BORTSKAFFELSE
Enheden og emballagen skal bortskaffes i overensstemmelse med de
respektive lokale eller nationale miljsbestemmelser.



SVENSKA
Medicinteknisk produkt

AVSEDD ANVANDNING

Enheten &r avsedd att ge ett kontrollerat rérelseomfang for
posttraumatisk, postkirurgisk reparation av armbagen
Enheten maste monteras och justeras av ortopedingenjér.

Anviindningsomrdde
Indikationer som kraver immobilisering av armbéagen och/eller
begrinsning av rérelseomfanget. Det kan inkludera
- stabila frakturer i armbége, distala humerus, proximala radius eller
ulna
skador eller reparationer av senor och ligament
rekonstruktioner av kollaterala ligament
hyperextension av armbage
reparation av tricepssenan
kroniska armbagsskador
- tennisarmbage.
Inga kinda kontraindikationer.

ALLMANNA SAKERHETSINSTRUKTIONER
Ortopedingenjéren bér informera patienten om allt i detta dokument som
kravs for siker anvindning av denna enhet.
Alla allvarliga hindelser i samband med enheten méaste rapporteras till
tillverkaren och relevanta myndigheter.
Patienten ska omedelbart kontakta sjukvardspersonal i féljande situationer:
« Om nagon av produktens funktioner dndras eller inte lingre fungerar,
eller om produkten visar tecken pa skada eller slitage som hindrar
dess normala funktioner.
« Om det uppstar smirta, hudirritation eller en ovanlig reaktion vid
anvindning av enheten.
Enheten &r avsedd fér enpatientsbruk, men kan anvindas flera ganger av
samma patient.

INSTRUKTIONER FOR INPASSNING
Anvind 6versiktsbilden som referens fér lokalisering av komponenter
som omndmns i texten nir du utfér féljande instruktioner (bild 1).

Applicering av enhet
1. Lossa alla spannen och remmar pa enheten.
2. Placera mittdelen av ledens svingmekanism 6ver den laterala
humerusepikondylen (yttre armbagen) (bild 2).
3. Enhetens langd bor justeras for att ge optimal stabilisering av
armbagen. For att justera manschettens lige:

— Tryck ner lingdjusteringsknappen for att lasa upp och skjut den

teleskopiska paddeln tills 6nskad lingd uppnas (bild 3).
Riktlinjer for positionering:

— Underarmens manschett (A) ska stricka sig upp till processus
styloideus (kndl pa handledens mediala sida), undvik att stéta still
processus styloideus.

— Overarmens manschett (B) ska stracka sig upp till det mest
bekvama liget, undvik att trycka pa axilla (armhalan).
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— Justera de inre manschetterna (C) vid behov.
Obs! Se till att alla lingdjusteringsknappar &r i last lige.

4. Enhetens stag kan bojas for att fa en bittre passform. Placera enheten
pa en bordsskiva sa att det ena staget sticker ut fran kanten. Tryck
nedat for att boja det bakre staget.

5. Forma manschetterna for att optimera passformen runt dver- och
underarmen (bild 4).

6. Justering av manschettremmens langd:

— Bérja med spinnena narmast armbagen, fist spidnnena och spinn
fast remmarna (bild 5).
— Remmarna kan klippas av vid behov (bild 6).

Justera rérelseomfinget fér leden (D) genom att dra i flexionsknappen

(vit) eller extensionsknappen (svart) och rotera runt leden tills mitten

av knappen pekar pa énskad vinkel och sldpp den sedan (bild 7).

8. (Valfritt) Placera stoppléset (E) fér rérelseomfanget (ROM) 6ver
flexions- och extensionsknapparna fér att begransa ROM-justeringen
(bild 8).
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har anvinder du axelremmen

Placera axelremmen (F) éver patientens axel och fist remspdnnet med
D-ringen i 6glan pa underarmspaddeln (bild 9).

10. Placera axelremmen &ver ryggen och under den skadade armen. Sitt
fast spinnet pa D-ringen (bild 10).

. Justera langden pa axelremmen och placera om remkudden tills

underarmen halls pa ratt h6jd och nacken och underarmen halls i ett

bekvamt lage (bild 11). Klipp eventuellt av remmen till en limplig lingd.
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Enhetsjusteringar

Justering av Drop-Lock

Foér att begrinsa rérelseomfinget ska enheten lasas genom att skjuta bla
Drop-Lock (G) mot ledens mitt efter att du har placerat armen i en
lamplig vinkel enligt de bla linjerna pa leden (bild 12).

Tillbehér och reservdelar
Se Ossur-katalogen fér en lista 6ver tillgangliga reservdelar eller tillbehor.

ANVANDNING
Skdtsel och rengéring
« Ta bort kuddar och remmar och tvitta dem separat.
« Handtvitta med milt tvattmedel och skélj noga.
« Lufttorka.
Obs! Far inte maskintvittas, torktumlas, strykas, blekas eller tvittas med
skoljmedel.
Obs! Undvik kontakt med saltvatten eller klorerat vatten. Vid kontakt,
skslj med sétvatten och lufttorka.
Obs! Sink inte ned led eller stag i vatten.

ANSVAR
Ossur fransager sig allt ansvar fér foljande:
+ Enhet som inte underhallits enligt anvisningarna i bruksanvisningen.
 Enhet som monterats tillsammans med komponenter fran andra
tillverkare.
« Enhet som anvinds under andra dn rekommenderade férhallanden,
anvindningsomréaden eller miljcer.
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KASSERING
Enheten och férpackningsmaterialet ska kasseras i enlighet med lokala
eller nationella miljsbestimmelser.

EAAHNIKA
latpoTtexvoAoyIKO TTPOIdV

NMPOBAENOMENH XPHXZH

To mpoidv mpoopiletal va mapéxel eEAeyxdpevo eVPOG Kivnong yla tnv
UETATPAUHATIKN, LETEYXELPNTIKI} OTTOKATACTAON TOU AYKWVA

To mpoidv mpémel va TomoBeteital pubpifeTal ATOKAEIOTIKA Ao emayyeApatia
uyeiag.

Evéeieig xpriong
Evei€eig mou amaitolv aKivnTomoinon Tou ayKwva f/Kat mepLopiopd oto
€0POG Kivnong. Auto pmopei va mepAapBavet:
+ 21aBepd KATAYUATA TOU AYKWVA, TOU TIEPIPEPIKOU BPaxIOVIou, TNG eyYUG
KEPKISAG 1} TNG wAévng
+ Kakwoelg TevovTwy Kal CUVEECUWY 1 ATOKOTACTACEL
« Avakataokeur mhayiou cuvdéopou
« YmepEKTaon aykwva
« ATOKOTAOTAON TEVOVTA TPIKEPANOU
« XpOVIEG KOKWOELG ayKWwva
« Amokatdotaon emKovOUAiTISag
Agv uTIAPXOLV YVWOTEG avTEVSEIEEIG.

FENIKEZ OAHTIEX AZOANEIAZ
O emayyeApatiag uyeiag Ba mpémel va evnuePWOEeL Tov aoBev yia ONEG TIG
odnyieg mou mePIAaUPBAVEL TO TTAPOV £yyPaAPO Kal Ol OTTOIE TTPETTEL VAl
TNPOUVTAL YIa TNV AGPANT| XPrioN AUTHE Tou TTPOIOVTOC.
Omolodnmote coPapd cuUPPBAV OE OXEON LE TO TIPOTOV TIPETIEL VA AVAPEPETAL
OTOV KATOOKEUAOTH KAl OTIG APHOSIEG APXKEC.
O aoBeviic Ba Tpémel va EMKOIVWVAOEL APECWC IE €vav EMayyeAUaTia Lyeiag:
« Eav mapatnpnBei alayn i amwAela TN AETOUPYIKATNTAG TOU TTIPOIOVTOG
1 €&v TO TIPOT6V epavilel ixvn PAAPNG 1 @Bopdg mou epmodiouv Tig
KAVOVIKEG AEITOUPYIEG TOU.
« Edv eppaviotei omotoodnmote movog, epeBiopdg Tou dépuatog iy
aouviBloTn avtidpaon He Tn XPrion Tou mPoidvTog.
To mpoidv mpoopileTat yia TOMAMAEG XPHOELG amd évav HOvo aoBevr.

OAHTIEXZ TOMOGETHIHZ
Ev) akoAouBeite Tig mapakdtw odnyieg, avatpéfte 0To OXAUA EMOKOMNONG yia
TOV EVTOTTIOPO TWV OTOIXE{WV MoV avagépovtal oto Keipevo (Ek. 1).

Egapuoyn nmpoiovtog
1. ZEKOUUTWOTE OAEC TIG TTOPTIEG KA TOUG IUAVTEG TOU TIPOIOVTOG,.
2. EvTomioTe To KEVTPO TEPIOTPOPNE TNG ApBpwaong mavw armod Tov MAEUPIKO
emKOVOUAO Tou Bpayiova (eEwTepikdg aykwvag) (Ek. 2).

. To pfikog Tou mpoiovTtog Ba mpémel va mpooapudetal, WoTe va
emrtevxOei n BENTIOTN oTaBEPOTOinGN TOU aykwva. MNa va TPocapUOCETE
™ Béon Twv mepixelpidwv:

— TiéoTE IPOG TA KATW TO KOUMTTE pUBUIONG UKOUG YIa VA amac@aNioeTe
KAl VOl CUPETE TO TNAEOKOTIIKS TTEPUYIO PEXPL VA EMTEVXOEL TO
emOUUNTO pNKog (Eik. 3).

w
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KateuBuvtrpleg ypappég yia Tnv tomoBétnon:

— H mpoéktaon tng mepixelpidag tou avtiBpayiou (A) Oa mpémet va
EKTEIVETAL LEXPL TNV ATOPUON TOU OTUAOEISOUG (EOYKWHA OTNV é0W
TAEUPA TOU KAPTIOV), ATTOPEVYOVTAG TNV TTPAOKPOUGN OTN OTUAOEISH
amouon.

— Hmepixelpida tou dvw Bpayiova (B) mpémel va ekTeiveTal péXpL TNV TTLO
Avetn Béon, amo@evyovtag TV MPAOKPOUGN OTO pHacXalaio
(Haoxdhn).

— TNpooapudoTE TIG E0WTEPIKEG TTEPIXEIPIOEG (), €av xpeldleTal.
Inpeiwon: BeBaiwbeite 41t OAa ta Koupmid puBUIONG HUrKOUG
Bpiokovtal og Béon ac@aiiong.

4. Ta oTnpiypata Tou MPOoIOVTOG UMOpPE( va gival og KAUYN TTPOKEIUEVOL Va
emtevyOei KaNUTEPN epappoyr. TomoBeToTE TO MTPOIdV OF Hia
EM@AVeL TPATECIOV UE TO €Va OTAPLYHA VA TIPOEEEXEL aTTO TNV dKpPn.
E@apuoote mieon mpog Ta KATW yia va KAPWPETE TO OTHPIYUA.

. NPOCAPHAOTE TIG TIEPIKEIPIOEG YIa va BENTIOTOTIOINOETE TNV EGAPHOYH
yUpw amod tov Bpayiova kat to avtiBpayio (Eik. 4).

6. Mpocappoyr MRKOUG IHAvTa TEPIXEIPISAG:

— ZEKIVWVTOAG UE TIG TTOPTIEG TTOU BPioKOVTAL TTIO KOVTA OTOV ayKWva,
QA0@OANIOTE TIG TOPTIEG KAl OTEPEWOTE Kal OPIETE TOUG INAVTEG (EIK. 5).
— Ot pdvteg pmopouv va kormouv gav givat anmapaitnto (Eik. 6).

. Na va mpooapuooeTe Tov apud e0poug kivnong (A), tpaBri&te To koupmi
KApPNng (Aeukd) i éktaong (LavPo) Kat TTEPIOTPEYTE TO YUPwW ATTd TOV
APHO MEXPL TO KEVTPO TOU KOUMTTIOU va SEiXVEL TTPOG TNV EMBUUNTH ywvia
kat aneheuBepwote (Eik. 7).

8. (MpoaipeTikd) TomoBeTHOTE TOUG SIAKOTITEG AOPANIONG TOU EUPOUG

kivnong (ROM) (E) mavw amé ta Koupmd Kapyng Kat €KTaong yla va

neplopioete ™ pLOUIoN ROM (EiK. 8).

w

~N

Eg@appoyn ipavra wpov
9. TomoBeTAoTE TOV IpAvTa WHovu (F) mévw amé Tov WHo Tou acBevoug Kat
TIPOCAPTAOTE TO KAEIGTPO TOU IAvTa otov SaktuAio D atov Bpodxo oTo
TITePUYLO Tou avTiBpayiou (Eik. 9).
10. TomOBETAOTE TOV IAVTA WHOU TTHOW KAl KATW Ao ToV TPAUHATIOUEVO
Bpaxiova. Mpooaptriote To KovpMwa otov SaktuAo D (Eik. 10).

. NPpOCAPUAOTE TO PAKOG TOU INAVTA WHOU KAl EMAVATOTOOETAOTE TO
€MiBepa TOU IHAVTA PEXPL VA O TIXNG TOTTOBETNBE TN oWOTH aviPwon
Kat o Aalpog Kat o xnG va Bpiokovtal oe avetn Béon (Eik. 11). Kéyte
TOV IHAVTA OTO KATAMNNAO priKog, v Xpetadetal.

=

NMpooappuoyég mpoiévrog

Npocappoyn ac@ahiong

T va amoTpEYPeTe To EVPOG KivNong, aoPANCTE TO TIPOIOGV CUPOVTAG TNV UTAE
ao@Aahion (G) Pog To KEVTPO TOU apHoU a@oU TOOBETHOETE ToV appd otV
KATAMNAN Ywvia OTTWE EMONUAVETAL AT TIG UITAE YPAUMES oTov apud (EiK. 12).

Aeooudp kat avtaAAakTiKd
Avatpé€te oTov katdhoyo tng Ossur yia va Bpeite pia Aiota pe ta Siabéoipa
avTaANOKTIKA 1) ageooudp.

XPHZH
KaBapiouog kat ppovrtida
« A@aipéoTe Ta UTTOBEPATA KAl TOUG IHAVTEG KAl TTAUVTE Ta EEXwPLOTA.
« T\UVETE OTO X€PL XPNOILOTIOIOVTAG HTTIO ATTOPPUTTAVTIKO Kal EEMUVETE
pe apBovo vepd.
« JTEYVWVETE QUOIKA OTOV aépal.

23



Inpeiwon: Mnv mAEVETE OE TTAUVTIPLO, XPNOILOTIOIEITE OTEYVWTIPIO,
OI8EPWVETE, XPNOIUOTIOLEITE XAWPIVN 1} TIAEVETE [IE LANOKTIKO UQACHATWV.
Inpeiwon: AToQUYETE TNV MA@} LE AAUUPO VEPO 1} XAWPLWHEVO VEPO. Z€
niepintwon emaeng, EEMUVETE Pe YAUKO VEPO Kal OTEYVWOTE HE aépa.
Inpeiwon: Mn Bubilete TiG apOBpWOEI Kat TOUG 0pBOOTATES OE VEPO.

EYOYNH
H Ossur 8ev avalapBavel kapia euBVvN yia Ta akdhouBa:
« Mn ouvtrpnon Tou MPOoIdVTOG CUMPWVA ME TIG odnyieg Xpriong.
+ JuvappoAdyNnaon Tou TTPOIOVTOG HE EEAPTAATA AAAWVY KATAOKEUAOTWV.
+ Xprion Tou MPoidvTOG EKTOC CUVIOTWHEVWY GUVONKWV XPAoNG,
£QapPHOYNG N TEPIBANOVTOG

AMOPPIVH
To mpoidv Kal n cuoKevacia Ba MPETEL va AmoPPITTTOVTAL CUUPWVA LE TOUG
avTioToIXOUG TOTTIKOUG 1 €BVIKOUG TTEPIBAAMOVTIKOUG KAVOVIOHOUG.

SUOMI
Lagkinnillinen laite

KAYTTOTARKOITUS

Laite on tarkoitettu kidden liikelaajuuden hallintaan kyyndrpdavamman ja
sen korjausleikkauksen jalkeen.

Laitteen saa asentaa ja sd4tdd vain terveydenhuollon ammattilainen.

Kéyttéaiheet
Kyyndrpéan paikallaanpitdmists ja/tai liikelaajuuden rajoittamista
edellyttavit kayttdaiheet. Nitd voivat olla:
« kyyndrpain, distaaliset olkaluun, proksimaaliset virttindluun tai
kyynarluun stabiilit murtumat
- janteiden ja nivelsiteiden vammat tai korjaukset
« sivusiteiden rekonstruktiot
« kyynarpaan yliojennus
« kolmipasjinteen korjaus
« krooniset kyynarpaagvammat
« tenniskyyndrpdin vapautus.
Ei tiedettyjd vasta-aiheita.

YLEISIA TURVALLISUUSOHJEITA
Terveydenhuollon ammattilaisen on ilmoitettava potilaalle kaikista tissa
asiakirjassa mainituista tiedoista, jotka potilaan tulee tietda pystydkseen
kayttamaan tata laitetta turvallisesti.
Kaikista laitteeseen liittyvistd vakavista tapahtumista on ilmoitettava
valmistajalle ja asianomaisille viranomaisille.
Potilaan pitadi ottaa vilittomaisti yhteytts terveydenhuollon
ammattihenkilésn:
« jos laitteen toiminta muuttuu tai huonontuu tai jos laitteessa nakyy
vaurioita tai kulumista, jotka estdvit sen normaaleja toimintoja
« jos laitteen kdytdn yhteydessi ilmenee kipua, ihodrsytysti tai
epitavallisia reaktioita.
Laite on tarkoitettu yhden potilaan kayttésn, ja se on kestokayttsinen.
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PUKEMISOHJEET
Kun toimit seuraavien ohjeiden mukaisesti, katso yleiskuvasta tekstissa
mainittujen osien sijainnit (kuva 1).

Laitteen pukeminen

1. Irrota kaikki laitteen soljet ja hihnat.

2. Sijoita saranan keskikohta olkaluun lateraaliepikondyylin
(kyynirpain ulkopuoli) paille (kuva 2).

3. Tdrkedd: Laitteen pituus pitda sdatdd niin, ettd kyyndrpaasts tulee
ihanteellisen vakaa. Mansettien asennon sidataminen:

— Avaa lukitus painamalla pituudensiatopainiketta alaspiin ja liu'uta
teleskooppimansettia, kunnes haluttu pituus saavutetaan (kuva 3).

Asennonsiitéohjeet:

— Kyyndrvarsimansetin (A) jatkeen on ulotuttava styloidiulkonemaan
asti (ranteen sisdpuolella oleva kohouma). Vilta
styloidiulkonemaan térmiamisti.

— Olkavarsimansetin (B) pitd4 ulottua mukavimpaan asentoon. Viltd
sen térmaamistd kainalokuoppaan.

— Saidi sisempid mansetteja C) tarvittaessa.

Huomautus: Varmista, etta kaikki pituuden siatopainikkeet ovat
lukittu-asennossa.

4. Laitteen tukivarsia voi taivuttaa istuvuuden parantamiseksi. Aseta laite
poytilevylle niin, ettd yksi tukivarsi tyéntyy ulos reunasta. Taivuta
tukivartta painamalla siti alaspdin.

5. Sovita mansetit niitd muovaamalla olka- ja kyynarvarren ymparilla
ihanteellisesti istuviksi (kuva 4).

6. Mansetin hihnan pituuden sditiminen:

— Kiinnita soljet ja kiinnita ja kiristd hihnat (kuva 5) kyynirpaata
lshinni olevista soljista aloittaen.

— Hihnoja voi tarvittaessa lyhentii leikkaamalla (kuva 6).

Voit sa4tad Range-Of-Motion-saranaa (D) vetimailld koukistus-

(valkoinen) tai ojennuspainiketta ja pydrittamailld saranaa, kunnes

painikkeen keskikohta osoittaa haluttua kulmaa, ja vapauttamalla

painike (kuva 7).

8. (Valinnainen) Pane liikelaajuuden (ROM) rajoitinlukot (E) koukistus- ja
ojennuspainikkeiden péille rajoittamaa liikelaajuuden s3its4 (kuva 8).

~

Olkahihnan kaytté

9. Aseta olkahihna (F) potilaan olkapéille ja kiinnitd hihnan lukko
D-renkaalla kyynarvarren melassa olevaan silmukkaan (kuva 9).

10. Vie olkahihna selan poikki ja loukkaantuneen kiaden alle. Kiinnita
lukko D-renkaaseen (kuva 10).

11. Saidi olkahihnan pituutta ja aseta hihnatyyny uudelleen, kunnes
kyynarvarsi on oikealla korkeudella ja niska ja kyynirvarsi ovat
mukavassa asennossa (kuva 11). Leikkaa hihna tarvittaessa sopivan
pituiseksi.

Laitteen sddddét

Saranan lukituksen sdit6

Estd saranan kadntyminen sen liikealueella lukitsemalla laite liu’uttamalla
sinistd sarananlukituspainiketta (G) saranan keskikohtaa kohti sen jalkeen,
kun kisivarsi on asetettu sopivaan kulmaan, joka on merkitty sinisilla
viivoilla saranaan (kuva 12).
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Lisdvarusteet ja varaosat
Katso Ossur -luettelosta luettelo saatavissa olevista varaosista tai
lisdvarusteista.

KAYTTO
Puhdistus ja hoito
« Poista pehmusteet ja kiinnityshihnat ja pese ne erikseen.
« Pese kisin mietoa puhdistusainetta kiayttimilla ja huuhtele huolellisesti.
« Kuivaa ilmassa.
Huomautus: Ald pese pesukoneessa, l4 rumpukuivaa, silits, valkaise tai
kayta huuhteluainetta.
Huomautus: Vilti kosketusta suolaveden tai klooratun veden kanssa. Jos
laite joutuu kosketuksiin tallaisten aineiden kanssa, huuhtele se raikkaalla
vedelld ja anna kuivua.
Huomautus: Ald upota saranaa tai tukivarsia veteen.

VASTUU
Ossur ei ole vastuussa seuraavista:
- Laitetta ei ole huollettu kiyttoohjeissa neuvotulla tavalla.
« Laitteen kokoonpanossa kiytetdan muiden valmistajien osia.
« Laitteen kiytdssé ei noudateta suositeltua kiyttdolosuhdetta,
kayttokohdetta tai kdyttdymparistod.

HAVITTAMINEN

Laite ja pakkaus on hivitettiva paikallisten tai kansallisten
ympiristomaardysten mukaisesti.

NEDERLANDS
Medisch hulpmiddel

BEOOGD GEBRUIK

Het hulpmiddel is bedoeld om een gecontroleerd bewegingsbereik te
bieden voor een posttraumatisch en postoperatief herstel van de elleboog
Het hulpmiddel moet worden aangemeten en afgesteld door een
medische-zorgverlener.

Indicaties voor gebruik
Indicaties die immobilisatie en/of beperking van het bewegingsbereik van
de elleboog vereisen. Dit kan omvatten:
« Stabiele fracturen van de elleboog, distale humerus, proximale radius
of ulna
« Letsel aan of herstel van pezen en ligamenten
+ Reconstructies van collaterale ligamenten
« Hyperextensie van de elleboog
« Herstel van de tricepspees
« Chronische elleboogblessures
+ Ingreep voor tenniselleboog
Geen bekende contra-indicaties.

ALGEMENE VEILIGHEIDSINSTRUCTIES

De medische-zorgverlener dient de patiént te informeren over de inhoud
van dit document ten behoeve van het veilige gebruik van dit hulpmiddel.
Elk ernstig incident met betrekking tot het hulpmiddel moet worden
gemeld aan de fabrikant en de relevante autoriteiten.
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De patiént moet in de volgende gevallen onmiddellijk contact opnemen
met een professionele zorgverlener:

« Bij verandering of verlies van de functionaliteit van het hulpmiddel of
als het hulpmiddel tekenen van beschadiging of slijtage vertoont die
de normale functies belemmeren.

« als pijn, huidirritatie of ongewone reacties optreden bij gebruik van
het hulpmiddel.

Het hulpmiddel is uitsluitend bedoeld voor meervoudig gebruik door één
patiént.

PASINSTRUCTIES

Raadpleeg bij het uitvoeren van de volgende instructies de
overzichtsafbeelding voor het lokaliseren van de onderdelen die in de
tekst worden genoemd (afb. 1).

Hulpmiddel aanbrengen

1. Maak alle gespen en banden van het hulpmiddel los.

2. Zoek het scharnierpunt over de laterale epicondylus van de humerus
(buitenkant elleboog) (afb. 2).

3. De lengte van het hulpmiddel moet aangepast worden voor een
optimale stabilisatie van de elleboog. Om de positie van de
manchetten aan te passen:

— Duw de knop voor de lengte-instelling omlaag om te ontgrendelen
en schuif de telescopische peddel tot de gewenste lengte is bereikt
(afb. 3).

Richtlijnen voor het plaatsen:

— Het verlengstuk van de onderarmmanchet (A) moet reiken tot aan
de processus styloideus (de knobbel aan de mediale zijde van de
pols), vermijd dat het tegen het processus styloideus stoot.

— De bovenarmmanchet (B) moet tot in de meest comfortabele
positie uitgetrokken worden, en mag niet tegen de axilla (oksel)
aanliggen.

— Pas de binnenste manchetten (C) aan indien nodig.

Opmerking: zorg ervoor dat alle lengte-aanpassingsknopen in de
vergrendelde stand staan.

4. De stutten van het hulpmiddel kunnen gebogen worden om een
betere pasvorm te verkrijgen. Leg het hulpmiddel op een tafelblad,
waarbij één stut over de rand steekt. Oefen neerwaartse druk uit om
de stut te buigen.

5. Vorm de manchetten om de pasvorm rond de boven- en onderarm te
optimaliseren (afb. 4).

6. Lengte van de manchetband aanpassen:

— Begin met de gespen die het dichtst bij de elleboog zijn, maak de
gespen vast en maak de banden vast en strak (afb. 5).

— De banden kunnen indien nodig worden afgeknipt (afb. 6).

Om het bewegingsbereikscharnier (D) in te stellen, trekt u aan de

(witte) flexie- of (zwarte) extensieknop en draait u rond het scharnier

tot het midden van de knop naar de gewenste hoek wijst en laat u de

knop los (afb. 7).

8. (Optioneel) Plaats de vergrendeling voor het bewegingsbereik (ROM,
Range-Of-Motion) over de flexie- en extensieknoppen om aanpassing
van het bewegingsbereik te beperken (afb. 8).

~

Schouderband aanbrengen
9. Plaats de schouderband (F) over de schouder van de patiént en bevestig
de bandsluiting met D-ring aan de lus in de onderarmpeddel (afb. 9).
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10. Plaats de schouderband over de rug en onder de gewonde
arm. Bevestig de sluiting aan de D-ring (afb. 10).

11. Pas de lengte van de schouderband aan en herpositioneer het
bandkussentje totdat de onderarm op de juiste hoogte wordt gehouden
en de nek en de onderarm in een comfortabele stand worden gehouden
(afb. 11). Knip de band op de juiste lengte, indien nodig.

Hulpmiddel afstellen

Afstelling valvergrendeling

Om bewegingsbereik te voorkomen, vergrendelt u het hulpmiddel door de
blauwe valvergrendeling (G) naar het midden van het scharnier te
schuiven nadat u de arm in de juiste hoek hebt geplaatst, zoals
aangegeven door de blauwe lijnen op het scharnier (afb. 12).

Accessoires en vervangende onderdelen
Raadpleeg de Ossur-catalogus voor een lijst met beschikbare vervangende
onderdelen of accessoires.

GEBRUIK
Reinigen en onderhoud

« Verwijder de pads en banden en was deze afzonderlijk.

« Met de hand wassen met een milde zeep en goed uitspoelen.

« Aan de lucht laten drogen.
Opmerking: Niet in de machine wassen, in de droogtrommel drogen,
strijken, bleken of wassen met wasverzachter.
Opmerking: Vermijd contact met chloor- of zout water. Bij contact
afspoelen met schoon water en aan de lucht laten drogen.
Opmerking: Dompel scharnieren en beugels niet onder in water.

AANSPRAKELIJKHEID
Ossur aanvaardt geen aansprakelijkheid voor het volgende:
« Hulpmiddel is niet onderhouden zoals aangegeven in de
gebruiksaanwijzing.
« Hulpmiddel is samengesteld uit componenten van andere fabrikanten.
« Hulpmiddel is niet gebruikt volgens de aanbevolen gebruiks-,
toepassings- of omgevingsomstandigheden.

AFVOEREN
Het hulpmiddel en de verpakking moeten worden afgevoerd volgens de
betreffende plaatselijke of nationale milieuvoorschriften.

PORTUGUES
Dispositivo médico

UTILIZAGAO PREVISTA

O dispositivo destina-se a proporcionar uma amplitude de movimento
controlada para a reparagdo pés-traumdtica e pés-cirdrgica do cotovelo
O dispositivo tem de ser colocado e ajustado por um profissional de sadde.

Indicagaes de utilizagdo
Indica¢des que requerem imobilizagdo do cotovelo e/ou restrigdo da
amplitude de movimentos. Isto pode incluir:
« Fraturas estdveis do cotovelo, do tmero distal, do rddio proximal ou
do cibito
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+ Lesdes ou reparagdes de tenddes e ligamentos
« Reconstituicdes de ligamentos colaterais
« Hiperextensado do cotovelo
« Reparagdo do tend3o tricipital
« Lesdes crénicas do cotovelo
« Alivio do cotovelo de tenista
Sem contraindica¢des conhecidas.

|NSTRUC6ES GERAIS DE SEGURANCA
O profissional de satide deve informar o paciente sobre todas as
indica¢des do presente documento necessdrias para uma utilizagdo
segura deste dispositivo.
Qualquer incidente grave relacionado com o dispositivo deve ser
comunicado ao fabricante e as autoridades competentes.
O paciente deve contactar imediatamente um profissional de sadde:
« Em caso de alteragdo ou perda de funcionalidade do dispositivo, ou
se o dispositivo apresentar sinais de dano ou desgaste que limitem
o seu funcionamento normal.
« Em caso de dor, irritagdo cutdnea ou reagdo invulgar apds a utilizagdo
do dispositivo.
O dispositivo destina-se a utilizagdo num tnico paciente — vérias
utilizagdes.

INSTRUCOES DE AJUSTE
Ao executar as seguintes instru¢des, consultar a figura de sintese para
localizar os componentes mencionados no texto (Fig. 1).

Colocagdo do dispositivo

1. Desapertar todas as fivelas e correias do dispositivo.

2. Localizar o centro do eixo da articulagdo sobre o epicéndilo umeral
lateral (cotovelo exterior) (Fig. 2).

3. O comprimento do dispositivo deve ser ajustado para garantir uma
estabilizagdo perfeita do cotovelo. Para ajustar a posi¢do das
bracadeiras:

— Pressionar o botdo de ajuste do comprimento para desbloquear
e deslizar a pd telescdpica até atingir o comprimento desejado
(Fig. 3).

Normas de posicionamento:

— A extens3o da bragadeira do antebrago (A) deve estender-se até ao
processo estiloide (protuberancia no lado medial do pulso),
evitando interferir com o processo estiloide.

— A bragadeira superior do braco (B) deve estender-se até a posi¢do
mais confortdvel, evitando colidir com a axila.

— Ajustar as bragadeiras interiores (C), conforme necessario.

Nota: assegurar que todos os botdes de ajuste de comprimento
est3o bloqueados na posicdo certa.

4. As hastes de apoio do dispositivo podem ser dobradas para se
conseguir um melhor ajuste. Colocar o dispositivo sobre uma mesa
com uma haste de apoio a sair pela extremidade. Aplicar pressao para
baixo para dobrar a haste de apoio.

5. Moldar as bragadeiras para assegurar o melhor ajuste a volta do brago
e do antebraco (Fig. 4).

6. Ajuste do comprimento da bracadeira:

— Comecgando pelas fivelas mais préximas do cotovelo, prender as
fivelas e apertar as correias (Fig. 5).

— As correias podem ser aparadas, se for necessario (Fig. 6).
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7. Para ajustar a articulagdo da amplitude de movimentos (D), puxar
o botdo de flexdo (branco) ou de extens3o (preto) e rodar em torno da
articulagdo até o centro do botdo apontar para o dngulo desejado. Em
seguida, soltar o bot3o (Fig. 7).

8. (Opcional) Colocar os bloqueios da amplitude de movimentos (ROM)
(E) sobre os botdes de flexdo e de extensdo para limitar o ajuste da
amplitude de movimentos (Fig. 8).

Aplicagdo da cinta de ombro

9. Posicionar a cinta de ombro (F) sobre o ombro do paciente e prender
o fecho da cinta com anilha D a argola na pd do antebraco (Fig. 9).

10. Passar a cinta de ombro pelas costas e por baixo do brago
lesionado. Prender o gancho na anilha D (Fig. 10).

11. Ajustar o comprimento da cinta de ombro e reposicionar a almofada
da cinta até o antebraco ficar a uma altura adequada, com o pescogo
e o antebrago numa posicao confortdvel (Fig. 11). Se necessdrio, cortar
a cinta até atingir o comprimento apropriado.

Ajuste do dispositivo

Ajuste do bloqueio por gravidade

Para impedir a amplitude de movimentos, bloquear o dispositivo,
deslizando o bloqueio por gravidade azul (G) em dire¢do ao centro da
articulagdo depois de posicionar o brago no dngulo apropriado, o qual
estd marcado por linhas azuis na articulag3o (Fig. 12).

Acessdrios e pegas de substituicdo
Consultar o catélogo Ossur para obter uma lista das pegas ou dos
acessorios de substituicdo disponiveis.

UTILIZACAO
Cuidados e limpeza
« Remover as almofadas e correias e lavar separadamente.
« Lavar a m3o usando detergente suave e enxaguar bem.
+ Secaraoar.
Nota: ndo lavar 3 méquina, secar na maquina, passar a ferro, branquear
ou lavar com amaciador de roupa.
Nota: evitar contacto com dgua salgada ou dgua com cloro. Em caso de
contacto, enxaguar com dgua doce e secar ao ar.
Nota: ndo mergulhar a articulagdo e os suportes verticais em dgua.

RESPONSABILIDADE
A Ossur n3o se responsabiliza pelo seguinte:
- Dispositivo ndo conservado conforme as instru¢des de utilizag3o.
- Dispositivo montado com componentes de outros fabricantes.
- Dispositivo utilizado fora da condigao de utilizagdo, aplicagdo ou
ambiente recomendado.

ELIMINAGAO
O dispositivo e a sua embalagem devem ser eliminados de acordo com
os respetivos regulamentos ambientais locais ou nacionais.
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POLSKI
Wyréb medyczny

PRZEZNACZENIE

Wyréb jest przeznaczony do zapewnienia kontrolowanego zakresu
ruchéw u oséb po urazie i zabiegu chirurgicznym.

Wyréb musi by¢ montowany wylacznie przez personel medyczny.

Wskazania do stosowania
Wskazania wymagajace unieruchomienia tokcia lub ograniczenia zakresu
ruchéw. Przyktady:
« Stabilne ztamania fokcia, dalszej czesci kosci ramiennej, blizszej
czesci kosci promieniowej lub fokciowej.
« Urazy i naprawa $ciegien oraz wigzadet.
« Rekonstrukcja wiezadta pobocznego.
« Przeprost tokcia.
- Stany po naprawie Sciegna miesnia tréjgtowego.
« Chroniczne urazy tokci.
« Leczenie tokcia tenisisty.
Brak znanych przeciwwskazar.

OGOLNE ZASADY BEZPIECZENSTWA
Pracownik stuzby zdrowia powinien poinformowac pacjenta o wszystkim
w tym dokumencie, co jest wymagane do bezpiecznego uzytkowania tego
wyrobu.
Kazdy powazny incydent zwiazany z wyrobem nalezy zgtosic¢
producentowi i odpowiednim wtadzom.
Pacjent powinien natychmiast skontaktowac sie z personelem medycznym:
« jesli nastgpita zmiana lub utrata funkcjonalnosci wyrobu lub wyréb
wykazuje oznaki uszkodzenia lub zuzycia utrudniajgce jego normalne
funkcjonowanie.
- jesli podczas uzytkowania wyrobu wystepuje bél, podraznienie skéry
lub nietypowa reakcja.
Wyréb jest przeznaczony do wielokrotnego uzycia przez jednego pacjenta.

INSTRUKCJA DOPASOWYWANIA

Podczas wykonywania ponizszych instrukcji nalezy odnosi¢ sie do
rysunku pogladowego w celu zlokalizowania wymienionych w tekscie
elementéw (rys. 1).

Zaktadanie wyrobu

1. Odpig¢ wszystkie klamry i paski wyrobu.

2. Ocena dtugosci: Umiescic zawias tak, by jego o$ znajdowata sig nad
nadktykciem bocznym kosci ramiennej (zewnetrzna strona tokcia)
(rys. 2).

3. Dtugos¢ wyrobu powinna zosta¢ dostosowana, aby zapewnic
optymalng stabilizacje kolana. Aby dostosowac¢ potozenie mankietéw:
— Nacisnac przycisk regulacji dtugosci, aby odblokowac i przesuna¢

ptytke teleskopowa do uzyskania zadanej dtugosci (rys. 3).
Wskazéwki dotyczace ustawiania wyrobu:
— Przedtuzenie mankietu przedramienia (A) powinno siega¢ do
wyrostka rylcowatego (wybrzuszenie po Srodkowej stronie
nadgarstka), unikajac w niego uderzania.



— Gérny mankiet (B) powinien rozciagad sie do najwygodniejszej
pozycji, unikajac uderzania w dét pachowy.

— W razie potrzeby nalezy dostosowaé mankiety wewnetrzne (C).
Uwaga: Nalezy upewnic sig, ze wszystkie przyciski regulacji
dtugosci znajduja sie w pozycji zablokowane;.

4. Rozpérki wyrobu mozna wygiac, aby uzyskaé lepsze dopasowanie.
Umiesci¢ wyrdb na blacie z jedna rozpérka wystajaca poza krawedz.
Przycisnad, aby wygiad rozpérke.

5. Uformowad mankiety, aby zoptymalizowa¢ dopasowanie wokét tokcia
i przedramienia (rys. 4).

6. Regulacja dtugosci paska mankietu:

— Zapia¢ klamry, rozpoczynajac od tych, znajdujacych sie najblizej

tokcia oraz zapig¢ i napia¢ paski (rys. 5).

— W razie potrzeby paski mozna docia¢ (rys. 6).

Aby wyregulowac zakres ruchu zawiasu (D), nalezy pociggna¢ przycisk

zgiecia (biaty) lub wyprostu (czarny) i obréci¢ przycisk wokét zawiasu,

az $rodek przycisku bedzie ustawiony pod zadanym katem,

a nastepnie zwolni¢ (rys. 7).

8. (Opcjonalnie) Umiescic¢ blokady (E) zakresu ruchu (ROM) przyciskéw
wyprostu i zgiecia, aby ograniczy¢ zakres regulacji ruchu (rys. 8).

~N

Zaktadanie paska naramiennego

9. Umiesci¢ pasek naramienny (F) na ramieniu pacjenta i zamocowac
zapiecie paska z pierscieniem d-ring do petli w ptytce przedramienia
(rys. 9).

10. Przetozy¢ pasek naramienny przez plecy i pod uszkodzonym
ramieniem. Przymocowac zatrzask do pierscienia d-ring (rys. 10).

11. Dostosowa¢ dtugos¢ paska naramiennego i zmieni¢ potozenie
podktadki paska, az przedramie znajdzie sie na wtasciwej wysokosci,
a szyja i przedramie pozostang w wygodnej pozycji (rys. 11). W razie
docig¢ pasek do odpowiedniej dtugosci.

Regulacja wyrobu

Regulacja zawiasu Drop-Lock

Aby ograniczy¢ zakres ruchu, po ustawieniu ramienia pod odpowiednim
katem, nalezy zablokowac wyréb, przesuwajac niebieska blokade Drop-
Lock w kierunku $rodka zawiasu zgodnie z oznaczeniem niebieska linig na
zawiasie (rys. 12).

Akcesoria i czgsci zamienne
Liste dostepnych czesci zamiennych lub akcesoriéw mozna znalezé
w katalogu wyrobéw firmy Ossur.

UZYTKOWANIE
Pielegnacja i czyszczenie
« Usung¢ wktadki i paski. Pra¢ oddzielnie.
- Wyprac recznie, stosujac fagodny srodek pioracy, i doktadnie wyptukad.
« Suszy¢ na powietrzu.
Uwaga: nie prac w pralce, nie suszy¢ w suszarce bebnowej, nie prasowac,
nie wybielac ani nie stosowaé ptynu do zmigkczania tkanin.
Uwaga: nie dopusci¢ do kontaktu ze stong lub chlorowang woda.
W przypadku takiego kontaktu sptuka¢ stodka wodg i wysuszy¢ na
powietrzu.
Uwaga: nie wolno zanurzac zawiasu ani wspornikéw w wodzie.
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ODPOWIEDZIALNOSC
Firma Ossur nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku, gdy:

+ konserwacja wyrobu nie jest przeprowadzana zgodnie z instrukcja
uzytkowania;
do montazu wyrobu uzywa sie czesci innych producentéw;
wyréb uzywany jest niezgodnie z zalecanymi warunkami uzytkowania,
niezgodnie z przeznaczeniem lub w $rodowisku innym niz zalecane.

UTYLIZACJA
Urzadzenie i opakowania nalezy utylizowac zgodnie z obowiazujacymi
lokalnymi lub krajowymi przepisami dotyczacymi ochrony Srodowiska.

CESTINA
Zdravotnicky prostiedek

URCENE POUZITI

Zatizeni slouZi k nastaveni rozsahu pohybu u potrazové, pooperaéni
opravy lokte.

Nasazeni a sefizeni tohoto prostfedku musf provést zdravotnicky odbornik.

Indikace k pouziti
Indikace vyzadujici imobilizaci lokte a/nebo omezenfi rozsahu pohybu. To
muze zahrnovat:
« Stabilni zlomeniny lokte, distdIniho humeru, proximaélniho radia nebo
ulny
« Poranéni nebo rekonstrukce $lach a vazu
« Rekonstrukce bo¢nich vazi
« Hyperextenze lokte
« Rekonstrukce 3lach tricepsu
« Chronickd poranéni lokte
« Uvolnéni tenisového lokte
Nejsou zndmy zddné kontraindikace.

VSEOBECNE BEZPECNOSTNI POKYNY
Zdravotnicky pracovnik musi pacienta informovat o viem, co je v tomto
dokumentu vyZzadovédno pro bezpeéné pouzivani tohoto prostiedku.
Veskeré zdvazné nezddouci piihody, ke kterym dojde v souvislosti s timto
prostiedkem, ohlaste vyrobci a pfislusnym organam.
V ndsledujicich pfipadech musi pacient okamzité kontaktovat
zdravotnického pracovnika:
« Jestlize se funkénost zafizeni narusi ¢i zméni nebo zafizeni vykazuje
zndmky poskozeni & opottebent, které brani jeho normaini funkci.
« JestliZe se pfi pouzivani zafizeni dostavi bolest, podrazdéni kize nebo
neobvyklé reakce.
Zafizenf je uréeno pro jednoho pacienta — k opakovanému pouZiti.

INSTRUKCE PRO ZKOUSKU NASAZENI
Pfi provddén( nésledujicich instrukei se fidte pfehledovym obrdzkem, kde
naleznete komponenty uvedené v textu (obr. 1).

Aplikace zafizeni
1. Odepnéte vSechny spony a popruhy zafizeni.
2. Vyhledejte stied otd¢eni kloubu nad laterdInim epikondylem paznf
kosti (vné&jsi loket) (obr. 2).
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3. Délka zafizeni by méla byt nastavena tak, aby poskytovala optimainf
stabilizaci lokte. Chcete-li nastavit polohu manzet:

— Stisknutim tla¢itka pro nastaveni délky odemknéte teleskopickou
placku a posouvejte ji, dokud nedoséhnete pozadované délky
(obr. 3).

Pokyny pro umistént:

— Extenze manzety ptedlokti (A) by méla sahat az ke styloidnimu
vybézku (hrbolku na medidlnf strané zapésti), vyhnéte se ndrazu na
styloidn{ vybé&zek.

— Manzeta na horni &3sti paze (B) by se méla roztdhnout az do
nejpohodInéjsi polohy, vyhnéte se ndrazim do axily (podpaznf
jamky).

— V pfipadé potteby upravte vnitini manzety (C).

Poznamka: Ujistéte se, Ze v3echna tlaitka pro nastaveni délky jsou
v uzaméené poloze.

4. Vzpéry zafizeni |ze ohybat, aby se dosahlo lepsiho spravného tvaru.
Umistéte zafizeni na desku stolu tak, aby jedna vzpéra vy¢nivala mimo
jeho okraj. Tlakem smérem doli vzpéru ohnéte.

5. Vytvarujte manzety tak, aby optimdlné obepinaly horni ¢ast a predlokti
(obr. 4).

6. Nastaveni délky manzetového popruhu:

— Zalnéte sponami nejblize k lokti, zajistéte spony a upevnéte
a utdhnéte popruhy (obr. 5).

— V pfipadé potteby Ize popruhy zkratit (obr. 6).

Chcete-li nastavit rozsah pohybu kloubu ortézy (D), stisknéte tla&itko

flexe (bilé) nebo extenze (Cerné) a otdcejte kolem kloubu, dokud stfed

tla¢itka nebude sméfovat do pozadovaného Uthlu, a uvolnéte (obr. 7).

8. (Voliteln&) Umistéte zdmky pro nastaveni rozsahu pohybu (ROM) (E)
na tladitka flexe a extenze, abyste omezili nastaveni ROM (obr. 8).

~

Aplikace ramenniho popruhu

9. Umistéte ramenni popruh (F) pFes rameno pacienta a pfipevnéte
sponu popruhu s D krouzkem k placce na ptedlokti (obr. 9).

10. Umfstéte ramenni popruh pfes zdda a pod zranénou pazi. Pfipevnéte
sponu k D krouzku (obr. 10).

11. Upravte délku ramenniho popruhu a zméte polohu peloty popruhu
tak, aby predlokti bylo ve spravné vy3ce a krk a ptedlokti byly
v pohodIné poloze (obr. 11). V pfipadé potieby zkratte popruh na
vhodnou délku.

Nastaveni zafizeni

Nastaveni zimku

Chcete-li zabrénit rozsahu pohybu, zamknéte za¥izeni posunutim
modrého zdmku (G) smérem ke stfedu kloubu po umisténi ramene do
pfislusného thlu, jak je vyznaceno modrymi ¢arami na kloubu (obr. 12).
PtisluSenstvi a ndhradni Edsti

Seznam dostupnych nahradnich &asti a pfislusenstvi naleznete v katalogu
spole&nosti Ossur.

POUZIVANI
Cisténi a vidrzba
« Sejméte peloty a popruhy a vyperte je oddélené.
« Umyvejte ruéné s pouzitim jemného &isticiho prostiedku a dukladné
opldchnéte.
« Suste na vzduchu.
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Poznamka: Neperte v pracce, nesuste v susiéce, nezehlete, nebélte ani
neperte v avivdzi.

Poznamka: Zabrarite kontaktu se slanou nebo chlorovanou vodou.

V piipadé kontaktu opldchnéte sladkou vodou a osuste na vzduchu.
Pozndmka: Neponotujte kloub a vzpéry do vody.

ODPOVEDNOST
Spole¢nost Ossur neprebira odpovédnost za:
- prosttedek, ktery nebyl udrzovan v souladu s ndvodem k pouZitf;
« prosttedek, ktery byl sestaven se souc¢dstmi od jinych vyrobcu;
« prosttedek, ktery byl pouzivén jinak nez za doporu¢enych podminek,
pro jiné aplikace ¢i v jiném prostredi.

LIKVIDACE
Prosttedek a baleni je tfeba likvidovat v souladu s pfislusnymi mistnimi ¢i
celostdtnimi predpisy o ochrané Zivotniho prostedi.

TURKCE
Tibbi Uriin

KULLANIM AMACI

Uriin; dirsegin travma sonrasi, cerrahi operasyon sonrasi onarilmasinda
kontrollu hareket araligi saglamak igin tasarlanmistir

Uriin yalnizca bir saglik uzmani tarafindan uygulanmali ve ayarlanmalidir.

Kullanim Endikasyonlari
Dirsegin immobilizasyonunu ve/veya eklem hareket genisliginin
kisitlanmasini gerektiren endikasyonlar. Endikasyonlar sunlari icerebilir:
« Dirsek, distal humerus, proksimal radius veya ulnadaki stabil kiriklar
« Tendon ve ligament yaralanmalari veya onarimlari
« Kollateral ligament rekonstriiksiyonlari
- Dirsekte hiperekstansiyon
« Trisepsteki tendonun onarimi
« Kronik dirsek yaralanmalari
« Tenisci dirsegi cerrahisi
Bilinen bir kontrendikasyon bulunmamaktadir.

GENEL GUVENLIK TALIMATLARI
Saglk uzmani, hastayi bu belgede belirtilen ve aletin giivenli kullanimi
icin gereken her konuda bilgilendirmelidir.
Uriinle iligkili olarak meydana gelen tiim ciddi olumsuz olaylar, ureticiye
ve ilgili yetkili makama bildirilmelidir.
Hasta derhal bir saglik uzmanina basvurmalidir:
« Uriinde islev degisikligi veya kaybi ya da normal islevlerini engelleyen
hasar veya yipranma belirtileri varsa.
« Urantin kullanimi ile herhangi bir agn, cilt tahrisi veya olagan disi
reaksiyon meydana gelirse.
Uruin tek bir hastada birden fazla kullanim igindir.

UYGULAMA TALIMATLARI
Asagidaki talimatlari yerine getirirken, metinde bahsedilen komponentlerin
yerini bulmak icin lutfen genel bakis sekline bakin (Sekil 1).
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Uriiniin Uygulanmasi

1. Aletin tiim tokalarini ve bantlarini ¢éziin.

2. Lateral humeral epikondilin (dis dirsek) tizerinden mentesenin pivot
merkezini bulun (Sek. 2).

3. Alet uzunlugu, optimum dirsek stabilizasyonunu saglayacak sekilde
ayarlanmalidir. Mansetlerin konumunu ayarlamak igin:

— Kilidi agmak i¢in uzunluk ayar diigmesini asagi dogru bastirin ve
istenen uzunluga ulasilana kadar teleskopik bari kaydirin (Sek. 3).

Konumlandirma Kilavuzu:

— Onkol Manseti (A) ekstansiyonu stiloid cikintiya (bilegin medial
tarafindaki ¢ikinti) kadar uzanmalidir, ancak stiloid ¢ikintiya
degmemelidir.

— Ust Kol Manseti (B) en rahat konuma kadar uzanmalidir, ancak
Aksillaya (koltuk alti) degmemelidir.

— Gerekirse ¢ Mangsetleri (C) ayarlayin.

Not: Tum uzunluk ayar dugmelerinin kilitli konumda oldugundan
emin olun.

4. Aletin barlari, daha iyi bir oturma saglamak igin biikulebilir. Aleti, bir
masanin lizerine, barlardan biri kenarindan disar cikacak sekilde
yerlestirin. Bari bitkkmek icin asagi dogru bastirin.

5. Ust ve nkol etrafindaki uyumu optimize etmek icin mansetleri
diizenleyin (Sek. 4).

6. Manset bant uzunlugunun ayarlanmasi:

— Dirsege en yakin tokalardan baslayarak tokalar sabitleyin ve
bantlar sikin (Sek. 5).

— Gerektiginde bantlar kesilebilir (Sek. 6).

7. Eklem Hareket Genisligi Mentesesini (D) ayarlamak igin, fleksiyon
(beyaz) veya ekstansiyon (siyah) diigmesini cekin, ardindan digmenin
merkezi istenen aglyi gsterene kadar mentese etrafinda déndiiriin ve
serbest birakin (Sek. 7).

8. (istege bagl)) ROM ayarini sinirlamak igin fleksiyon ve ekstansiyon
digmelerinin tizerine Normal Eklem Hareket Genisligi (N.E.H.)
Durdurma Kilitleri (E) yerlestirin (Sek. 8).

Omuz Bandi Uygulamasi
9. Omuz Bandini (F) hastanin omzunun Uzerine yerlestirin ve D-Halkali
bant tokasini énkol barindaki halkaya takin (Sek. 9).

10. Omuz bandini sirtin tizerinden gegirerek yaral kolun altina
yerlestirin. Tokayr D-Halkasina takin (Sek. 10).

11. Omuz Bandinin uzunlugunu ayarlayarak énkol uygun elevasyonda
olana kadar, ayrica boyun ve énkol rahat bir pozisyona yerlesene kadar
bant pedinin pozisyonunu degistirin (Sek. 11). Gerekirse bandi uygun
uzunlukta kesin.

Uriin Ayarlan

Ayar Kilidinin Ayarlanmasi

Eklem Hareket Genisligini korumak icin, kolu mentese tizerinde mavi
cizgilerle isaretlenen uygun agida konumlandirdiktan sonra Mavi Ayar
Kilidini (G) mentesenin ortasina dogru kaydirarak aleti kilitleyin (Sek. 12).

Aksesuarlar ve Yedek Parcalar

Mevcut yedek parca veya aksesuarlarin listesi icin liitfen Ossur kataloguna
bakin.
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KULLANIM
Temizlik ve bakim
« Pedleri ve bantlari gikararak ayri yikayin.
« Sivi deterjan ile elde yikayin ve iyice durulayin.
« Agik havada kurutun.
Not: Makinede yikamayin, kurutmayin, tttilemeyin, agartmayin veya
yumusatici kullanmayin.
Not: Tuzlu su veya klorlu su ile temastan kaginin. Temas olmasi
durumunda, tath su ile yikayin ve agik havada kurutun.
Not: Mentese ve yan barlari suya batirmayin.

SORUMLULUK
Ossur asagidakiler icin sorumluluk kabul etmez:
« Kullanim talimatlarina uygun sekilde bakimi yapilmayan uriin.
« Diger ureticilere ait komponentlerle monte edilen tiriin.
« Onerilen kullanim kosulunun, uygulamanin veya ortamin disinda
kullanilan triin.

iMHA

Urtin ve ambalaj, ilgili yerel veya ulusal cevre diizenlemelerine uygun
olarak imha edilmelidir.

HRVATSKI
Medicinski proizvod

NAMJENA

Proizvod je namijenjen pruzanju kontroliranog raspona pokreta radi
posttraumatskog, postkirurskog popravka lakta

Proizvod mora postaviti i podesiti zdravstveni djelatnik.

Indikacije za upotrebu
Indikacije koje zahtijevaju imobilizaciju lakta i/ili ograni¢enje raspona
pokreta. To moze obuhvacati:
« stabilne prijelome lakta, distalnog humerusa, proksimalnog radijusa ili
ulne
ozljede ili popravke tetiva i ligamenata
rekonstrukcije kolateralnog ligamenta
hiperekstenziju lakta
popravak tetive tricepsa
kroni¢ne ozljede lakta
- otpustanje teniskog lakta
Bez poznatih kontraindikacija.

OPCE UPUTE ZA SIGURNOST

Zdravstveni djelatnik trebao bi obavijestiti pacijenta o svemu u ovom
dokumentu $to je potrebno za sigurnu upotrebu ovog proizvoda.

Svaki ozbiljni incident u vezi s proizvodom mora se prijaviti proizvodacu
i nadleZnim tijelima.

Pacijent se mora odmah obratiti lije¢niku:

« Ako dode do promjene ili gubitka funkcionalnosti proizvoda ili ako
pokazuje znakove o3tecenija ili istro$enosti koji ometaju njegove
normalne funkcije.

« Ako tijekom upotrebe proizvoda dode do boli, iritacije koZe ili
neuobidajene reakcije.
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Proizvod je namijenjen jednom pacijentu — visestruka primjena.

UPUTE ZA POSTAVLJANJE
Tijekom izvr3avanja sljedecih uputa, pogledajte sliku pregleda kako biste
pronasli komponente navedene u tekstu (slika 1).

Primjena proizvoda

1. Otkopcajte sve kopce i trake uredaja.

2. Pronadite srediste okretnog zgloba iznad lateralnog humeralnog
epikondila (vanjski dio lakta) (slika 2).

3. Duljinu uredaja treba prilagoditi kako bi se osigurala optimalna
stabilizacija lakta. Za prilagodbu poloZaja manseta:

— Gurnite gumb za prilagodbu duljine prema dolje kako biste
otkljucali i pomicite teleskopsku lopaticu dok ne postignete Zeljenu
duljinu (slika 3).

Smijernice za postavljanje:

— ProduZetak man3ete za podlakticu (A) treba se protezati do
stiloidnog nastavka (izbocina na medijalnoj strani zapesca), uz
izbjegavanje dodirivanja stiloidnog nastavka.

— Manseta za nadlakticu (B) treba se protezati do najudobnijeg
poloZaja, uz izbjegavanje dodirivanja Auxila (pazuha).

— Po potrebi prilagodite unutarnje mansete (C).

Napomena: Provijerite jesu li svi gumbi za prilagodbu duljine
u zaklju¢anom polozaju.

4. Podupiradi uredaja mogu se saviti kako bi se postiglo bolje pristajanje.
Postavite uredaj na stol tako da jedan podupira¢ prolazi preko ruba.
Pritisnite prema dolje kako biste savili podupira¢.

5. Oblikujete mansete za optimalno pristajanje oko nadlaktice
i podlaktice (slika 4).

6. Prilagodba duljine trake za mansetu:

— Pocevsi od kop¢i najbliZih laktu, pri¢vrstite kopce te pri¢vrstite
i zategnite trake (slika 5).

— Ako je potrebno, naramenice se mogu skratiti (SI. 6).

7. Za prilagodbu zgloba za raspon pokreta (D), povucite gumb za fleksiju
(bijeli) ili ekstenziju (crni) i rotirajte oko zgloba dok srediste gumba ne
bude usmjereno pod Zeljenim kutom i otpustite (slika 7).

8. (Izborno) Postavite blokade za zaustavljanje raspona pokreta (engl.
Range-Of-Motion, ROM) (E) preko gumba za fleksiju i ekstenziju kako
biste ogranicili prilagodbu ROM-a (slika 8).

Aplikacija naramenice

9. Postavite naramenicu (F) preko ramena pacijenta i pri¢vrstite kop¢u
trake D-prstenom na om¢u na lopatici za podlakticu (Slika 9).

10. Postavite naramenicu preko leda i ispod ozlijedene ruke. Pri¢vrstite
kop¢u na D-prsten (slika 10).

11. Prilagodite duljinu naramenice i namjestite jastuci¢ naramenice tako
da podlaktica bude na ispravnoj visini, a vrat i podlaktica u udobnom
poloZaju (slika 11). Ako je potrebno traku skratite na odgovarajucu
duljinu.

Prilagodbe uredaja

Prilagodba blokade

Kako biste sprijecili raspon kretanja, zakljucajte uredaj pomicanjem
blokade plave boje (G) prema sredini zgloba nakon $to postavite ruku pod
odgovarajuéim kutom kako je oznaceno linijama plave boje na zglobu
(slika 12).
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Pribor i zamjenski dijelovi
Popis dostupnih zamjenskih dijelova ili pribora potrazite u katalogu tvrtke
Ossur.

UPOTREBA
Ciscenje i njega

« Skinite jastucice i naramenice te ih odvojeno operite.

« Operite ru¢no blagim deterdZzentom i temeljito isperite.

« Susiti na zraku.
Napomena: nemojte prati u perilici, susiti u susilici rublja, gladati,
izbjeljivati ni prati omeksivadem.
Napomena: nije dopusten kontakt sa slanom ni kloriranom vodom.
U slucaju kontakta isperite slatkom vodom i osusite na zraku.
Napomena: Nemojte uranjati zglobove i uspravne dijelove u vodu.

ODGOVORNOST
Tvrtka Ossur ne preuzima odgovornost za sljedece:
« Neodrzavanje proizvoda u skladu s uputama za upotrebu.
- Sastavljanje proizvoda s komponentama drugih proizvodaca.
« Upotreba proizvoda izvan preporucenih uvjeta, namjene i okruzenja
za upotrebu.

ZBRINJAVANJE
Proizvod i pakiranje moraju se zbrinuti u skladu s odgovaraju¢im
lokalnim ili nacionalnim propisima za zastitu okolisa.

PYCCKUW

- MepaumunHckoe ycTpoicTBo

NPEAYCMOTPEHHOE NMPUMEHEHUE

YCTpONCTBO NpeaHasHaueHo Ansa obecneyeHns KOHTPONIMpPyeMoro obbema
LBVXXEHWI NPY NOCTTPABMATNYECKOM MOC/Ie0NepaLioHHOM BOCCTaHOBIEHNN
NOKTA

YcTaHaBNMBaTh U PEryMpoBaTh YCTPOWCTBO MOXKET TONbKO MEANLMHCKMNIA
PabOTHMK.

IMoka3zaHusa K npumeHeHu0

MokasaHus, TpebytoLne IMMOGUAM3aLMN NOKTA U (MAK) OrpaHYeHNs
fnanasoHa ABvxeHNA. K Takum COCTOAHNAM OTHOCATCA:

CTabunbHble Nepenombl TIOKTS, AUCTaIbHOIN YacTU MIeYeBOIN KOCTH,
NPOKCMMasbHOW YacTu Jly4eBOW KOCTU MW IOKTEBOW KOCTW;
TPaBMbl U BOCCTAHOB/IEHNE CYXOXMWITNIA 1 CBA3OK;
PEeKOHCTPYKLMA KonnaTepanbHbiX CBA30K;

rMNepaKCTEH3UA JTOKTA;

BOCCTaHOBJIEHWE CYXOXUNNA TPULIENca;

XPOHUWYECKIe TPaBMbl IOKTH;

MOGUNV3aLNA «<MEHHUCHO20» JIOKTA.

MpoTnBonoKasaHnA HEN3BECTHbI.

UHCTPYKLUWU NO TEXHUKE BE3OMACHOCTU

MeanumnHCKnin paboTHUK 06A3aH NPefOCTaBUTb NALMEHTY BCIO
CopAepXallyoca B JaHHOM AOKyMeHTe nHdopMaLmio, Heobxogumyto ans
6€30MacHOro NCMob30BaHUA STOMO YCTPOWCTBA.

O nio6bIX CePbE3HBIX MHLMAEHTAX, CBA3aHHbIX C YCTPONCTBOM, HEOBXOAMMO
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coobLaTb NPOU3BOAUTENIO U COOTBETCTBYIOLLVM KOMMETEHTHBIM OpraHam.
MauveHTy cnefyet HeMeAneHHo 06pPaTUTLCA K MeAULIMHCKOMY PaboTHUKY:

+ MPY N3MEHEHUAX UK NoTepe GYHKLMOHANBHOCTU 1 NMPU3HaKaXx
NOBPEXAEHNA UM N3HOCA YCTPONCTBA, MELLAIOLLMX €0 HOPManbHOMY
bYHKLMOHMPOBaHWIO;

« Ecnu npu ncnonb3oBaHMM YCTPOCTBA NaLMEHT UCMbITbIBAET 601b,
BO3HUKAIOT PasfpaxxeHna KOXn nnm niobble nobouHble peakumu.

YCTPONCTBO NpeaHa3HaueHo ANA MHOrOPa3oBOro UCMONb30BaHNA OAHUM
nauyeHToM.

WHCTPYKL UM NO NOATOHKE
Mpu BbINOAHEHVN CNEAYIOLUNX UHCTPYKLMIA CM. PacrnonoXeHune
KOMMEKTYIOLX, YNIOMAHYTbIX B TEKCTe, Ha 0630pHOM purcyHKe (puc. 1).

MpumeHeHue ycmpolicmea

1. PaccTerHuTe Bce 3aCTeXKM U PEMHU YCTPOCTBA.

2. Hanpute ueHTp BpaLleHVA WapHUpa Haj natepasibHbIM HaMblLLEeTKOM
nneyeBoii KOCTY (Hapy»KHasA YacTb NOKTA) (puc. 2).

3. Heobxoavmo oTperynmpoBatb ANNHY YCTPOWCTBA, UTOObI 0becneuntb
onTVManbHyio cTabunusaumio NoKTA. Ytobbl oTperynmposatb NofoxeHne
MaHXeT:

— HaXmuTe KHOMKY perynnpoBKu ANNHbI ANA pa3bnoKnpoBKY N
nepemecTuTe TenleCcKonMyeckyto ninacTuHy Ao Tex nop, noka He éynet
[OCTUTHYTa xenaemas anviHa (puc. 3).

PekomeHfaumm no pasmeLyeHnto:

— YanvHWUTENb MaHXeTbl Npeanneyba (A) [OMXKeH AOXOANTb JO
LUMAOBUAHOIO OTPOCTKA (BbINYKNOCTb HA MEAVAaNbHOW CTOPOHE
3anAcTbA); n3beranTe CONPUKOCHOBEHNA C LUNIOBULAHBIM OTPOCTKOM.

— Manxerta nneya (B) gomkHa pasrubatbca 4o Hambonee ynobHoro
nonoXKeHus, nsberan CONPUKOCHOBEHUA C MOAMBILLEYHON BNAAVHON.

— Tpr HeO6XOAUMOCTY OTPerynupyiiTe BHyTpeHHMe maHxeTbl (C).
MpumeyaHme. Yoeantech, YTo BCe KHOMKUN PEryavpOBKM ANVHbI
HaxoAATCA B 3a6/IOKMPOBAHHOM MONOXEHNN.

4. CTOINKM yCTPOMNCTBA MOTYT ObITb COTHYTbI A1 06ecneyeHrs NpaBuibHON
nocagku. lMomecTute yCTpoCTBO Ha CTONELIHULYY Tak, YToObl ofHa
CToWiKa BblCTynana 3a Kpai. Hagasute BHW3, 4TOObI COFHYTb CTOMKY.

. ChopmmpyinTe MaH»KeTbl, 4TOGbI ONTUMU3UPOBATL NOCAAKY BOKPYT Mieva
1 npeanneybsa (puc. 4).

6. PerynupoBka AnviHbI peMHA MaHXeTbl:

— HauwuHas c 3acTexek, 6nvKaniLLmX K JIOKTIO, 3aKpenuTe 3acTexKN,
3acTerHuTe v 3aTAHMTEe pemMHu (pmc. 5).
— PeMHu1 MoryT 6bITb 06pe3aHbl, eciivi HeobxoaMMo (puc. 6).

. YT06bI OTPErynMpoBaTh WapHUp Ha BeCb 06beM ABuxeHni (D), noTaHuTe
KHOMKY crubaHma (6enan) nnu pasrnbaHna (YepHasn) 1 NoBEPHUTE BOKPYT
LIapHMpPa A0 TeX Nop, NMoKa LieHTP KHOMKY He ByfeT HanpaBsJieH NMoa
HY>KHbIM yrnom. OTnycTute KHomnky (puc. 7).

8. (OnuwmoHanbHo.) YcTaHoBMTe orpaHuumntenu (E) o6bema asuxeHun (ROM)

Ha KHOMKM crmbaHns n pasrnbaHuns, YToObl OrpaHNYNTb HACTPONKY

obbema fBrKeHUi (puc. 8).

w

~N

MpumeHeHne Nne4yeBOro pemMmHsA
9. Pacnonoxwte nneueBor pemeHsb (F) Ha Nneye naumeHTa n NpuKpenute
32XUM peMHsA ¢ D-06pa3HbIM KONbLIOM K NeTNe Ha NneyYeBo nnacTuHe.
10. Hanoxute nneyeBon pemeHb Yepes CnHy 1 NPonycTuTe Nog
noBpeXAeHHoN pyKoii. MpukpenuTe 3acTexKy K D-o6pasHomy KonbLy
(pnc.10).
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1. OTperynupyiiTte fiviHy NI€YEBOrO PEMHSA 1 NepemMecTuTe HaknaaKky Ha
pemMeHb Tak, 4ToObl Npefnieybe YAePKMBaNoCh Ha HYHO BbICOTE, a
wes 1 Npefnieybe HAXOANIUCH B yA06HOM nonoxeHun (puc. 11). Mpu
HeobXoANMOCTY 06PEXbTe peMeHb A0 HYKHOW ANNHDI.

Pezynupoeka ycmpoticmea

PerynupoBKa HaBeCHOI 3aLenkm

YT06bI OrpaHnunTL 06bEM ABUKEHUIA, NOC/IE PACMONOXKEHWE PYKU MOA
COOTBETCTBYIOLUMM YFNIOM, KaK OTMEYEHO CUHUMU IMHUAMM Ha LapHUpe
(puc. 12), 3a6n0KMpyTe YCTPONCTBO, CABUHYB CUHIO 3aLienky (G) K LeHTpy
LapHupa.

AKCECCyapbl u3anacHslie Yyacmu
Cnmncok AOCTYMNHbIX 3anaCHbIX yacten un aKceccyapoB CM. B KaTanore Ossur.

NCNOJIb30BAHUE
Oyucmka u yxod

« CHMMWTe HaKNnaaKu 1 PeMHU 1 MPOMOWTE UX OTAESNTbHO.

« CTupaiite BPYUHYIO MArKUM MOIOLMM CPECTBOM U TLLATeNbHO

nponosnackmsanre.

- lpocywunte Ha BO3AYXe.
MpumeuaHme. He ctnpaiite B CTMPanbHON MaLlVHe, He CyLuTe B CYLUNAbHOW
MaluvHe, He rNaabTe, He UCNOb3yiiTe OTOeNMBaTeNb UV CMArYNTESNb TKaHN
npw cTupke.
MpumeuaHme. N36eraiTe KOHTaKTa C CONEHON UM XNOPPOBaHHON BoJoN. B
c/lyyae KOHTaKTa NPOMbITb MPECHOW BOLOW 1 BbICYLINTb Ha BO3AyXe.
MpumeuaHmne. He norpy»kanTe WapHUp 1 CTONKN B BOAY.

OTBETCTBEHHOCTb
KomnaHus Ossur He HeceT OTBETCTBEHHOCTU 3a CreaytolLee:
« YCTponcTBa, KOTOpbIE He 06CYKMBANNCh B COOTBETCTBUM C
VHCTPYKLMAMM NO MPUMEHEHUIO.
« M3penusn, B KOTOPbIX MCNOMb3YOTCA KOMMNOHEHTbI APYTUX
npovisBoguTenei.
« W3genun, koTopble aKkcnnyaTnpoBanmch 6e3 cobniopeHns
peKOMeHAYyeMbIX YCIIOBUIA U OKPYKatoLLeli cpeabl 1Mbo He no
Ha3HaueHuIo.

YTUNM3ALUA
YCTPOCTBO U ynakoBKa [JOMIKHbI ObITb YTUAM3POBaHbI COFlacHO
COOTBETCTBYIOLUMM MECTHbIM U HAaUVOHASTbHBIM 3KOSIOrMYECKUM HOPMaM.

BAEE
ERRiLs

EREH

TDTINA L WNEEHOMER - iiRiEEE BN E LIBEERIENHOFIR
ZENELTVET,

TD7TNA R EFREFIRDEESLUHART2LEDNHYET,

B
ROBEEE LU/ EIclSEHAIBRDOFIREZLEL T BB, THUTIETRD
LOHEENET,
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ROMANA
Dispozitiv medical

UTILIZARE PRECONIZATA

Dispozitivul este destinat asigurdrii unei amplitudini controlate a miscrii,
pentru repararea post-traumaticd, post-chirurgicald a cotului.

Dispozitivul trebuie montat si reglat de citre personalul medical.

Indicatii de utilizare
Indicatii care necesitd imobilizarea cotului si/sau restrictionarea
amplitudinii de miscare. Acestea pot include:
« Fracturi stabile de cot, humerus distal, radius proximal sau ulna
« Leziuni sau reparatii ale tendoanelor si ligamentelor
+ Reconstructii ale ligamentelor colaterale
« Hiper-extensia cotului
« Repararea tendonului tricepsului
« Leziuni cronice ale cotului
« Eliberarea cotului tenismenului
Nu existd contraindicatii cunoscute.

INSTRUCTIUNI GENERALE DE SIGURANTA

Personalul medical trebuie s3 indice pacientului toate informatiile din
acest document care sunt necesare pentru utilizarea in sigurantd

a dispozitivului.

Orice incident grav legat de dispozitiv trebuie raportat producitorului si
autoritdtilor competente.

Pacientul trebuie sd contacteze imediat un cadru medical calificat:

« Tn caz de modificare functional¥ ori pierderi functionale sau daci
dispozitivul prezintd semne de deteriorare sau uzurd care i afecteaza
functiile normale.

« Dacd apar dureri, iritatii ale pielii sau reactii neobisnuite in timpul
utilizdrii dispozitivului.

Dispozitivul este destinat utilizdrii multiple de cdtre un singur pacient.

INSTRUCTIUNI DE POTRIVIRE

Tn timp ce efectuati urmitoarele instructiuni, v rugdm s consultati
figura de prezentare generald pentru localizarea componentelor
mentionate in text (Fig. 1).

Aplicatie dispozitiv
1. Desfaceti toate cataramele si curelele dispozitivului.
2. Localizati centrul pivotului balamalei peste epicondilul humeral lateral

(cotul exterior) (Fig. 2).

3. Lungimea dispozitivului trebuie ajustatd pentru a asigura o stabilizare
optimd a cotului. Pentru a regla pozitia mansetelor:

— Apisati butonul de reglare a lungimii pentru a debloca si glisati
paleta telescopicd pand cand se obtine lungimea dorit3 (Fig. 3).

Ghid de pozitionare:

— Extensia mansetei antebratului (A) ar trebui sd se extindd pani la
procesul stiloid (denivelare pe partea mediald a incheieturii
mainii), evitati incomodarea procesului stiloid.

— Manseta superioard a bratului (B) ar trebui sd se extindd pani la
pozitia cea mai confortabil3, evitati incomodarea axilei.

— Reglati mansetele interioare (C) dacd este necesar.
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Notd: Asigurati-vd cd toate butoanele de reglare a lungimii sunt in
pozitia de blocare.

4. Structurile dispozitivului pot fi indoite pentru a obtine o potrivire mai
bund. Asezati dispozitivul pe o masi, cu o tijd iesitd in afara marginii.
Aplicati presiune in jos pentru a indoi tija.

5. Formati mansetele pentru a optimiza potrivirea in jurul partii
superioare si a antebratului (Fig. 4).

6. Reglarea lungimii curelei mansetei:

— Tncepand cu cataramele cele mai apropiate de cot, fixati
cataramele si fixati si strAngeti curelele (Fig. 5).
— Curelele pot fi tdiate dacd este necesar (Fig. 6).

Pentru a regla balamaua ROM pentru amplitudinea miscirii (D),

trageti butonul de flexie (alb) sau extensie (negru) si rotiti-l in jurul

balamalei pand cand centrul butonului este indreptat inspre unghiul

dorit si eliberati- (Fig. 7).

8. (Optional) Plasati dispozitivele de blocare (E) a amplitudinii miscérii
(ROM) peste butoanele de flexie si extensie pentru a limita reglarea
ROM (Fig. 8).

~N

Aplicare curea de umar

9. Pozitionati cureaua de umir (F) peste umdrul pacientului si atasati
clema curelei cu inelul D la bucla din paleta antebratului (Fig. 9).

10. Pozitionati cureaua de umdr pe spate si sub bratul ranit. Atasati
clema la inelul D (Fig. 10).

11. Reglati lungimea curelei de umdr si repozitionati suportul curelei pana
cand antebratul este tinut la indltimea potrivitd, iar gatul si antebratul
sunt tinute ntr-o pozitie confortabil3 (Fig. 11). Tdiati cureaua la
lungimea corespunzidtoare, dacd este necesar.

Reglajele dispozitivului

Ajustare dispozitivului de blocare de tip drop-lock

Pentru a limita amplitudinea miscdrii, blocati dispozitivul glisand
dispozitivul de blocare de tip drop-lock albastru (G) spre centrul
balamalei dupi pozitionarea bratului in unghiul corespunzitor, dupd cum
sunt marchajele cu linii albastre pe balama (Fig. 12).

Accesorii si piese de schimb
Vd rugdm sd consultati catalogul Ossur pentru o listd de piese de schimb
sau accesorii disponibile.

UTILIZARE
Curdtarea si ingrijirea
« Scoateti pernitele si curelele si spilati separat.
« Spilati manual cu un detergent delicat si clatiti bine.
« Seusuci la aer.
Notd: A nu se spila la masing, a nu se usca tn uscdtor, a nu se cdlca, a nu
se folosi Tnilbitori si a nu se utiliza balsam.
Not¥: Evitati contactul cu ap# sidraté sau clorurati. In caz de contact,
cldtiti cu apd proaspdtd si uscati la aer.
Noti: Nu scufundati balamalele si atelele in ap3.

RASPUNDERE
Ossur nu Tsi asum3 rispunderea pentru urmitoarele:
- Dispozitivele care nu sunt intretinute in conformitate cu indicatiile din
instructiunile de utilizare.
« Daci dispozitivul este asamblat cu componente de la alti producitori.
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« Daci dispozitivul este utilizat n afara conditiilor, aplicatiei sau
mediului de utilizare recomandate.

ELIMINARE
Dispozitivul si ambalajul trebuie eliminate in conformitate cu
reglementdrile de mediu locale sau nationale tn vigoare.

MAGYAR
Cyégydszati segédeszksz

RENDELTETESSZERU HASZNALAT

Az eszkdz szabdlyozott mozgdsi tartomdnyt biztosit a kénysk trauma és
miitét utdni gyégyuldsa érdekében

Az eszkozt egészségiigyi szakembernek kell felszerelnie és bedllitania.

Alkalmazdsi javallatok
A kénysk immobilizéldsdt és/vagy mozgdstartomdnyanak korldtozasat
igénylé javallatok. Ezek kézé tartozhatnak az alabbiak:
« a konyok, a disztdlis humerus, a proximadlis radius vagy az ulna stabil
torései,
in- és szalagsériilések vagy -miitétek,
oldalszalag-rekonstrukcidk,
kénysk-hyperextensio,
tricepszin inmiitétje,
krénikus kénysksériilések,
teniszkonysk felszabadité miitétje.
Nincs ismert ellenjavallat.

ALTALANOS BIZTONSAGI UTASITASOK

Az egészségiigyi szakembernek tajékoztatnia kell a beteget

a dokumentumban szereplé minden olyan tudnivalérél, ami az eszksz
biztonsdgos haszndlatdhoz sziikséges.

Az eszkdzzel kapcsolatban felmeriilt stlyos eseményeket jelenteni kell
a gydrténak és az illetékes hatésdgoknak.

A paciensnek azonnal egészségiigyi szakemberhez kell fordulnia:

« ha az eszkéz miikédésében valtozds kdvetkezik be, ha az eszkdéz nem
mikédik, vagy ha az eszkézén olyan sériilés vagy kopds jelei ldthatok,
amelyek akaddlyozzdk a normal mdiksdést;

« ha barmilyen fdjdalom, bérirritdcié vagy szokatlan reakcié jelentkezik
az eszk6z haszndlata soran.

Az eszkéz egyetlen pdciens dltali, tobbszéri haszndlatra késziilt.

FELVETELI UTASITAS
Az aldbbi utasitdsok végrehajtdsa sordn tekintse meg az attekint8 abrat
a szévegben emlitett alkatrészek megtaldldsdhoz (1. dbra).

Az eszkéz alkalmazdsa

1. Oldja ki az eszkdz 6sszes csatjat és péntjat.

2. Keresse meg a forgépdnt forgdspontjdt a humerus epicondylus
lateralis (kiilsé kénydk) felett (2. dbra).

3. Az eszkoz hosszat ugy kell bedllitani, hogy optimalis
konyskstabilizaldst biztositson. A mandzsettak helyzetének bedllitésa:
— Nyomja le a hosszbeillité gombot, hogy kioldjon, és addig tolja

a teleszkdpos lapdtot, amig el nem éri a kivdnt hosszisdagot (3. dbra).
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Az elhelyezésre vonatkozé irdnyelvek:

— Az alkari mandzsetta (A) meghosszabbitdsa egészen a processus
styloideusig (ez a csukld belsé oldalan taldlhaté dudor) terjedjen,
de ne itkézzon a processus styloideusba.

— A felkari mandzsettdnak (B) a legkényelmesebb pozicisig kell
tartania, de nem ttkozhet az auxildba (hénaljba).

— Ha sziikséges, dllitsa be a bels6 mandzsettakat (C).

Megjegyzés: Gy6z4djon meg arrdl, hogy az 6sszes hosszbedllité
gomb zdrt dlldsban van.

4. A jobb illeszkedés érdekében az eszkéz sinjei meghajlithaték. Tegye az
eszkozt egy asztalra dgy, hogy az egyik sin tdlnyljon az asztallap
szélén. Lefelé nyomva hajlitsa meg a sint.

5. Ugy formélja a mandzsettdkat, hogy optimélis illeszkedést
biztositsanak a felkar és az alkar kériil (4. dbra).

6. A mandzsettapant hosszanak bedllitdsa:

— A konyokhoz legkozelebb esé csatokkal kezdve zérja be a csatokat,
és huzza meg a pantokat (5. dbra).

— Ha sziikséges, a pantok méretre vaghatdk (6. dbra).

7. A mozgdstartomdny (D) bedllitdsdhoz hizza a flexids (fehér) vagy az
extenzids (fekete) gombot, és forgassa el a forgépént koriil, amig
a gomb koézepe a kivdnt szégbe nem mutat, majd engedje el a gombot
(7. abra).

8. (Nem kételez8) Tegye a mozgdstartomany titkoz8inek rogzitGelemét
(E) a flexids és az extenziés gombra, igy korldtozva
a mozgdstartomdny bedllitdsat (8. dbra).

A villpant alkalmazisa
9. Helyezze a vdllpantot (F) a péciens valldra, és régzitse a pant
D-gy(irlis kapcsét az alkar pdrndjdban taldlhaté hurokhoz (9. dbra).

10. Vezesse &t a vallpantot a hdton és a sérilt kar alatt. Régzitse a kapcsot
a D-gytirtihoz (10. dbra).

11. Allitsa be a véllpant hosszat, és Ugy igazitsa a pant parn4jat, hogy az
alkart a megfelel6 magassdgban tartsa, a nyak és az alkar pedig
kényelmes helyzetben legyen (11. dbra). Ha sziikséges, vigja a pantot
megfelel8 méretiire.

Eszkézbedllitdsok

Az ejtézar bedllitisa

A mozgdstartomdnybeli mozgds megel6zése érdekében régzitse az
eszkdzt ugy, hogy a kék ejtézdrat (G) a forgdpant kozepe felé tolja, miutdn
a pdciens karjdt a forgépanton kék vonalakkal jelzett megfelel§ szogbe
allitotta (12. 4bra).

Tartozékok és cserealkatrészek
Kérjiik, tekintse meg az Ossur katalégusaban a rendelkezésre 416
pétalkatrészek vagy tartozékok listdjat.

HASZNALAT
Tisztitds és dpolds
« Vegye le a parndkat és a pantokat, és kiilon mossa ki Sket.
+ Mossa 4t kézzel és enyhe tisztitészerrel, majd 6blitse le alaposan.
« Széritsa meg szabad levegén.
Megjegyzés: Ne haszndljon mosdgépet, szaritégépet, vasalét, fehéritst
vagy 6blitét.
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Megjegyzés: Ugyeljen arra, hogy ne érintkezzen sés vagy klérozott vizzel!
Erintkezés esetén &blitse le tiszta vizzel, majd hagyja a levegén
megszdradni.

Megjegyzés: Ne meritse vizbe a forgépdntot és az oldalsineket!

FELELOSSEG
Az Ossur nem véllal felel6sséget a kdvetkezé esetekben:
+ Ha nem végzik el az eszkézon a haszndlati itmutatéban ismertetett
karbantartdst.
« Ha az eszkézt mds gyartoktdl szarmazé alkatrészekkel szerelik 6ssze.
+ Ha az eszkézt nem az ajdnlott koriilmények kozétt, megfelels
kérnyezetben vagy médon haszndlja.

HULLADEKKEZELES
A termék és a csomagolds hulladékkezelését a vonatkozé helyi vagy
nemzeti kérnyezetvédelmi elirdsoknak megfelel8en kell elvégezni.

BbJITAPCKU E3NK
- MeguumHcko usgenve

NPEAHA3HAYEHUE

M3penveTo e npegHa3HaueHo 3a OCUTypsiBaHe Ha KOHTPONVPaH 06xBaT Ha
LBVKEHME MPU NOCTTPABMATUYHA U MOCTXUPYPrMYHA MHTEPBEHLMA HA JTAKBLTA
M3penveto Tpsa6Ba Aa 6bAe MOHTUPAHO U PEryANPaHo OT MEAULIMHCKM
crneyunanicr.

MokaszaHuA 3a ynompe6a
MokasaHusA, n3nckealym obe3aBUKBaHe Ha NaKbTA U/ OrpaHYaBaHe Ha
obxBaTa Ha ABUxeHue. ToBa MOXe Aa BKOYBa:

« CrabunHu ppakTypu Ha NaKkbTA, ANCTasIHaTa paMeHHa KocT,

NPOKCUMANHWA Pagnyc Un nakbTHaTa KOCT

« TpaBMW NN Bb3CTaHOBABAHE Ha CYXOXWINA N BPb3KK

+ PeKOHCTpYKLUM Ha KonaTepasiHy BPb3K1

« JlakbTHa xnnepeKkcTeH3ma

« Bb3cTaHOBABaHE Ha CyXOXMWIMATa Ha TpuULenca

« XPOHWYHYM TPaBMM Ha NaKbTA

« OcBOOOX[aBaHe Ha TEHWC NTAKbTA (naTepaneH envKoOHAUINT)
He ca n3BecTHn NpoTrBONOKa3aHus.

OBLWU UHCTPYKLUA 3A BE3OMNACHOCT

3ApaBHUAT CneumanncT TpsatBa Aa MHGOpPMMpa NaLyeHTa 3a BCUYKO B TO3M
LOKYMEHT, KOeTo e Heobxofumo 3a 6e3onacHa ynoTpeba Ha ToBa musgenue.
Bceku cepuno3seH NHLMAEHT BbB BPb3Ka C M3genneTo TpAabea Aa 6bae cbobiyeH
Ha NPOV3BOANTENA 1 CbOTBETHUTE OPraHu.

MauneHTHT TPA6Ba He3abaBHO Aa ce CBBPXKE C MEAULMHCKIA CNELMANUCT:

« AKo UMa NpomsAHa unu 3aryba Ha GyHKLMOHANHOCT Ha M3AeNneTo unn
aKO 13LEeNMeTo NoKa3ga Npu3HaLm Ha NoBpeaa Uin N3HOCBaHe, KOETo
npeyy Ha HopmanHuTe My GyHKLUN.

« AKO Npu N3N0M3BaHe Ha N3LENNETO Bb3HMKHE 60/Ka, pa3HeHe Ha
KoKaTa unu HeobmuaiiHa peakuums.

M3penneTo e npefHa3HaYeHoO 3a MHOTOKpaTHa ynoTpeba oT eAViH NaLmeHT.
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UHCTPYKLUWU 3A NOCTABAHE
[lokaTo n3nbiHABaTe CefHUTE UHCTPYKLMW, MOASA, BUXKTe 0630pHaTa durypa
C 06K n3rnes, 3a Ja HAMEPUTE KOMIMOHEHTUTE, CIOMEHATU B TekcTa (¢pur. 1).

npum Ha usoe.

1. Pa3konuaiTe BCMYKM KaTapamu U KauLLKM Ha YCTPOMCTBOTO.

2. HamepeTe LieHTbpa Ha BbpTeHe Ha LapHMpa Haj natepanHuma
XymepaneH enuKOHANUN (BbHLUEH NaKbT) (¢ur. 2).

3. IbnxmHaTa Ha yCTpOMCTBOTO TPAOBA Aa ce perynmpa, 3a Aa ocurypu
onTManHa ctabunusauma Ha nakbTa. 3a fia perynvparte nosuumuaTa Ha
MaHLLeTuTe:

— HatucHeTe Hapony 6yToHa 3a perynmpaHe Ha Jb/KMHATa, 3a Aa
OTKJ/IIOUMTE 1 NITb3HETE TeNleCKOoMNMYHaTa s1onaTka, JoKaTo ce MocTurHe
KenaHata gb/mkuHa (ur. 3).

Hacoku 3a no3ununoHnpaHe:

— YObmKeHVeTo Ha MaHLLeTa Ha NpeaMulLHMUaTa (A) Tpabsa fa ce
npocTnpa Ao CTUNOBUAHUA Npouec (NofyTUHa OT MefManHaTa cTpaHa
Ha KuTKaTa), u36AreaiTe fa ce gonvipaTte 4O CTUIOBUAHNA NpoLec.

— MaHwWweTHT 3a ropHaTa 4acT Ha pbKaTa (B) TpabBa Aa ce npoctrpa
Harope f10 Hall-yaobHaTa no3uuusa, nsbareaiTe ga yaparte Auxila
(nogmnwHMUaTa).

— Perynupaiite BbTpewHuTe maHwetw (C), ako e He06X0ANMO.
3abenexka: YBepeTe ce, Ye BCUUKM BYTOHM 3a perynmpaHe Ha
ObMKMHATA Ca B 3aKNI0UYEHO NONOXKEHMe.

4. MopnopuTe Ha YCTPOMNCTBOTO MoraT Aa 6baaT orbHaty, 3a fia ce
nocTUrHe No-Ao6po npunsraxe. NMoctaBeTte yCTPONCTBOTO BbPXY NOT C
efiHa noanopa, cTbpyalla oT pbba. MpunoxeTe HaTUCK Haposy, 3a Aa
orbHeTe nognopara.

5. ®opmoBaiTe MaHLWeTUTe, 3a a ONTUMMU3MPATE NPUNATAHETO OKOJI0
ropHaTa yacT 1 npegMmuwHnLlaTa (¢ur. 4).

6. PerynupaHe Ha fb/KMHaTa Ha fleHTaTa Ha MaHLweTa:

— 3anouBanku ¢ KaTapamuTe Han-611130 [0 NAKbTA, 3aTerHeTe
KaTapamuTe U 3aTerHeTe KavwkuTe (pur. 5).

— KawnwkwuTe morat aa 6bgat noapasaHm, ako e Heobxogrmo (wr. 6).

7. 3a pa perynupate naHTaTa 3a o6xsat Ha fiBuxeHue (D), nsgbpnarre
6yTOHa 3a orbBaHe (6an) MM pasTAraHe (YepeH) 1 3aBbpTeTe OKONO
naHTaTa, AOKaTO LIeHTbPBT Ha ByTOHa CoOUM NOA KeNnaHWA brbi U
ocBoboperte (¢pur. 7).

8. (Mo n3bop) MocTaBeTe orpaHNuMTENN Ha O6XBaTa Ha ABuKeHne (ROM)
Stop-Locks (E) Hap 6yToHUTe 3a OrbBaHe 1 yAb/)KaBaHe, 3a ia
orpaHuuuTe perynmpaHeto Ha ROM (éwr. 8).

MpunoxeHue 3a KanlKa 3a pamo
9. MocTaBeTe KavlwKaTa 3a pamo (F) BbpXy paMoTO Ha nauueHTa u
npvKpeneTe 3aKonyasnkaTta Ha pembKa ¢ D-npbcTeH KbM NpuMKaTa B
nonatkata 3a npeagmuiHmnyata (¢ur. 9).
10. MocTaBeTe KaulwKaTa 3a pamo npes ropba 1 Nof HapaHeHaTa
pbKa. MpukpeneTte 3akonyankaTta kbm D-npbcteHa (¢ur. 10).

. Perynupaiite gbmxumHaTa Ha KaumLiKaTa 3a pamo v npemecrtete
NoAnoXKarta Ha npespamKara, AoKaTo NpeAMULLHMLATa Ce 3aAbPXKN Ha
npasuiHaTa BUCOUMHA, a WNATA U NPpeAMULLIHMLATa Ce 3afbpKaT B
yao6Ha nosuuua (¢ur. 11). Mpu HeobxoAMMOCT NofApexeTe KaullkaTta O
nopxopALaTa Ab/mKMHa.

=
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Pe2ynupaHe Ha uzdenuemo

PerynupaHe Ha Drop-Lock

3a fia npefoTBpaTHTe 06XBaTa Ha ABUXEHMWE, 3aK/IOUeTe YCTPOMCTBOTO, KaTo
nnb3HeTe cMHKsA Drop-Lock (G) KbM LieHTbpa Ha NaHTaTa, cnep Kato
no3nUMOHMpaTe pbKaTa Nof NOAXOAALLMA bI'bfl, KAKTO e 0T6EeNA3aHO CbC CUHU
NUHUM Ha NaHTaTa (ur. 12).

Akcecoapu u pesepeHu yacmu
Mons, BuKTe KaTanora Ha Ossur 3a CNIUCHK Ha HANIMUHWUTE Pe3ePBHM YacTh MK
akcecoapm.

YNOTPEBA
MoyucmeaHe u epuxu

« CBaneTe NOANOXKKUTE U KAWLLKNTE 1 NepeTe OTAENHO.

« M3muiiTe Ha pbKa C MEK MOYMCTBALL MPenapar v U3nnakHeTe 06MIHo.

« M3cywaBaHe Ha Bb3ayX.
3abenexka: He nepete B nepasnHs, He CyLIeTe B CYLUWNTHA, HE TMajeTe, He
n36enBaiiTe N He NepeTe C OMEKOTUTEN 3a TbKaHW.
3abenexkKa: 136AreaiTe KOHTaKT CbC COMEHa UK XopupaHa Boga. B cnyvai
Ha KOHTAKT M3MN/aKHeTe C MPACHa BOAA 1 OCTABETE [1a 3CbXHE Ha Bb3AyX.
3abenexka: He noTtansiite naHTaTa 1 CTOMKUTE BbB BOAA.

OTrOBOPHOCT
Ossur He noema OTFOBOPHOCT B ClIefHNTE Cyyau:
- W3pgenueto He ce nogabpKa CNOpes yKasaHusTa B MHCTPYKLMNTE 3a
ynotpeb6a.
+ W3genueto e crnobeHo C KOMMOHEHTM OT APYrv TPOU3BOANTENN.
+ W3penueTo ce n3nonsea B paspes C NPenopbUYNTENHUTE YCIIOBUS,
npunoXeHve v cpeaa Ha ynotpeba.

N3XBBPIAHE

M3penneTto n onakoBkaTta Tpﬂ6Ba [a ce U3XBbPJAT CbIMaCHO CbOTBETHUTE
MeCTHU NN HaunoHaNnHU HOpPMaTUBHN ypep,6|/| 3a OKOJNHaTa cpefja.
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