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KOLEJNE ZASTOSOWANIE

APPLICAZIONI SUCCESSIVE
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Gorset Jevetta 
DEKLARACJA ZGODNOŚCI
Jako producent, firma ORTHOSERVICE AG oświadcza, na swoją wyłączną odpowiedzialność, że niniejszy wyrób 
medyczny należy do klasy I i został wyprodukowany zgodnie z wymogami Rozporządzenia UE 2017/745 (MDR). 
Instrukcje te zostały sporządzone w zastosowaniu wyżej wymienionego rozporządzenia. Mają one na celu zapewnienie 
prawidłowego i bezpiecznego użytkowania wyrobu medycznego.
ZNAKI TOWAROWE MATERIAŁÓW
Velcro® jest zastrzeżonym znakiem towarowym Velcro Industries B.V.
ZALECENIA DOTYCZĄCE UŻYTKOWANIA 
Zaleca się, aby nacisk wywierany przez produkt nie działał na części ciała, które są zranione, opuchnięte lub 
obrzęknięte. Wskazane jest, aby nie dociskać nadmiernie produktu, by nie powodować miejscowego nadmiernego 
ciśnienia lub ucisku leżących w tym obszarze nerwów i/lub naczyń krwionośnych. Zaleca się noszenie bielizny, unikając 
bezpośredniego kontaktu ze skórą. W razie wątpliwości odnośnie sposobu zastosowania, należy skonsultować się z 
lekarzem, fizjoterapeutą lub technikiem ortopedą. Należy uważnie przeczytać skład produktu na wewnętrznej etykiecie. 
Nie zaleca się noszenia produktu w pobliżu otwartych płomieni lub silnych pól elektromagnetycznych. Nie stosować w 
bezpośrednim kontakcie z otwartymi ranami.
OSTRZEŻENIA
Zaleca się, aby produkt, przeznaczony do wymienionych poniżej wskazań, został przepisany przez lekarza lub 
fizjoterapeutę i dopasowany przez technika ortopedę, zgodnie z indywidualnymi potrzebami. Aby zapewnić skuteczność 
produktu, tolerancję i prawidłowe działanie, aplikacja musi być przeprowadzona z najwyższą starannością. Nigdy nie 
należy zmieniać ustawień dokonanych przez lekarza / fizjoterapeutę / technika ortopedę. Odpowiedzialność producenta 
nie ma zastosowania w przypadku niewłaściwego użytkowania lub dostosowania. Orteza jest przeznaczona do użytku 
tylko przez jednego pacjenta; w przeciwnym razie producent zrzeka się wszelkiej odpowiedzialności, opierając się na 
przepisach rozporządzenia o wyrobach medycznych. U osób nadwrażliwych, bezpośredni kontakt produktu ze skórą może 
powodować zaczerwienienie lub podrażnienie. W przypadku pojawienia się bólu, obrzęku, opuchlizny lub jakiejkolwiek 
innej nietypowej reakcji, należy niezwłocznie skonsultować się z lekarzem, a w przypadku problemu szczególnej wagi, 
należy zgłosić ten fakt producentowi i właściwemu organowi w swoim kraju. Skuteczność ortopedyczna produktu jest 
gwarantowana tylko przy użyciu wszystkich jego elementów. 

NUMER KATALOGOWY / WYMIARY

KONSERWACJA I PRZECHOWYWANIE
		  Nie chlorować	 Nie prać chemicznie
		  Nie prasować 	 Nie suszyć mechanicznie
		  Instrukcja prania: Prać ręcznie w temperaturze do 30°C przy użyciu neutralnego mydła (zaleca się użycie gąbki);  	

	 Suszyć z daleka od źródła ciepła (najlepiej osuszyć ściereczką).
Produktu, ani żadnych jego części, nie wolno utylizować w kanalizacji oraz w pojemnikach domowego użytku.
WSKAZANIA
• 	 Złamania urazowe (T10-L1 / L2)
• 	 Osteoporotyczne lub przerzutowe złamania kompresyjne kręgosłupa piersiowego i przejścia piersiowo-lędźwiowego 

(T10-L1 / L2)
• 	 Osteomalacja ze złamaniami
• 	 Artroza kręgosłupa grzbietowo-lędźwiowego
• 	 Zastępuje gorset gipsowy
PRZECIWWSKAZANIA
Na chwilę obecną brak znanych przeciwwskazań
WŁAŚCIWOŚCI I MATERIAŁY 
• 	 Rama z lekkiego stopu aluminium. Brak ostrych metalowych krawędzi dla zapewnienia  maksymalnego komfortu.
• 	 Gorset regulowany po bokach za pomocą śrub. Regulacja górna za pomocą mechanizmu teleskopowego (bez 

konieczności wykręcania śrub).
• 	 Możliwość regulacji kąta przegubu pod pachami, za pomocą systemu nacięć, odpowiadającemu również kątowi 

poduszek pod pachami (co 7,5 °)
• 	 Innowacyjna sprężyna polimerowa umożliwia pochylenie osi biodrowej (możliwość blokady osi pod kątem 0 ° i 18 ° 

za pomocą wkrętów dociskowych).
• 	 Ruchoma płyta piersiowa
• 	 Nowy pas z trzystopniową regulacją długości. Klips do zamocowania nadmiaru pasa.
• 	 Plastikowe zapięcie dźwigniowe z blokadą bezpieczeństwa
• 	 Wyściełane części wykonane z wodoodpornego materiału, odpowiednie do stosowania w wodzie: pianka PE pokryta 

nietoksyczną skórą syntetyczną
• 	 Podparcie pleców może być ustawione w poziomie i pionie
PIERWSZE ZAŁOŻENIE ORTEZY PRZEZ LEKARZA / TECHNIKA ORTOPEDĘ
1 	Umieść ortezę na przedniej części tułowia pacjenta (w pozycji leżącej), w razie potrzeby wykręć śruby,  aby określić 

rodzaj wymaganych korekt (rys. A).
2 	Poluzuj śruby na bocznych pionowych osiach (rys. B1) oraz na osi poziomej (rys. B2).
3 	Przejdź do regulacji osi poziomej: 
	 - dostosuj ortezę do szerokości klatki piersiowej pacjenta, przesuwając dwa zachodzące na siebie segmenty (rys. C1); 
	 - całkowicie dokręcić śruby, sprawdzając symetrię płyty piersiowej względem płaszczyzny strzałkowej tułowia (rys. C2);
4 	Wyreguluj osie pionowe: 
	 - wydłuż / skróć osie tak, aby ustawić oś miednicy na guzku łonowym, a płytę piersiową na poziomie mostka (rys. 

D1); w razie potrzeby wykręć śruby i włóż je ponownie 
	 - po czym mocno dokręć (rys. D2) i sprawdź, czy pacjent może usiąść nie odczuwając dyskomfortu; w razie potrzeby 

przeprowadź ponownie regulację pionową 
	 - sprawdź, czy obie osie mają taką samą długość
5 	Wyreguluj kąt przegubów pod pachami (między osią pionową, a osią poziomą): 
	 - Wyciągnij śrubę i zdejmij metalową osłonę (rys. E1)
 	 - Podnieś pachę, obróć ją do żądanego kąta nachylenia i ustaw blokadę na odpowiednim punkcie nacięcia (rys E2) 
	 -	Włóż śrubę i dokręć ją; załóż metalową osłonkę 
	 - Powtórz procedurę po drugiej stronie, upewniając się, że przegub ustawiony jest pod tym samym kątem
6 	Dopasuj ortezę dokładnie do anatomii pacjenta: 
	 - ukształtuj oś poziomą (rys.F1) 
	 - wymodeluj poduszki pod pachami (rys. F2) , upewniając się, że przylegają one do okolicy piersiowej 
	 - wymodeluj bok osi pionowej na poziomie miednicy (rys. F3), zgodnie z zagięciem
7 	Na specjalne wskazanie lekarza ustaw podparcie pleców wzdłuż kręgosłupa zgodnie z przypisaną pozycją: 
	 - wyciągnij śrubę w kształcie „grzybka” i ustaw ją na żądanej wysokości (w jednej z mosiężnych, gwintowanych tulei) 

i dokręć (rys. G1) 
	 - ustaw również zapięcie dźwigniowe na żądanej wysokości, używając w tym celu odpowiednich śrub (rys. G2)
 8 Na specjalne wskazanie lekarza możliwe jest ustawienie podparcia pleców w pozycji pionowej (rys. H), należy zdjąć 

je z pętli poziomych i ponowne włożyć do pionowych.
9 	Kontynuuj regulację pasem:
	 - przy otwartym zapięciu dźwigniowym przełóż pas za plecami pacjenta i zaczep o śrubę w kształcie „grzybka” (rys. I1)
	 - wyreguluj długość pasa tak, aby uzyskać pożądaną siłę nacisku na odcinku lędźwiowym: wsuń pas w sprzączkę 

z trójstopniową regulacją (rys. I2) i zabezpiecz pociągając za końcówkę (rys. I3); optymalny nacisk uzyskasz, gdy 
orteza pozostanie w ustawionej pozycji mimo otwartego zapięcia dźwigniowego

	 - w razie potrzeby odetnij i zamocuj nadmiar pasa za pomocą dołączonego klipsa (rys. I4)
	 - zatrzaśnij zapięcie dźwigniowe (rys. I5)
	 - upewnij się, że podparcie pleców jest odpowiednio wyśrodkowane na kręgosłupie; przymocuj je za pomocą 

odpowiednich klamr (rys.I6)
MOŻLIWE ZBLOKOWANIE OSI BIODROWEJ (przez lekarza / technika ortopedę)
W razie potrzeby możliwe jest zblokowanie osi biodrowej, która występuje jako element ruchomy, za pomocą bocznych przegubów:
	 • przesuń oś biodrową tak, aby jeden z dwóch otworów mechanizmu dopasował się do odpowiedniej tulei 

gwintowanej (rys. L) pod kątem 0 ° lub 18 °
	 • włóż dołączony wkręt i go dokręć (rys. M)
	 • zastosuj tą samą procedurę po przeciwnej stronie
	 • upewnij się, że oba mechanizmy zostały zablokowane w ten sam sposób
KOLEJNE ZASTOSOWANIE     
1 	Otwórz zapięcie dźwigniowe i zwolnij pas ze śruby w kształcie „grzybka”
2 	Umieść ortezę na klatce piersiowej tak, aby płyta piersiowa spoczywała na środku klatki piersiowej, a oś biodrowa 

na miednicy (rys. N)
3 	Przełóż pas za plecami pacjenta (rys. O) i zaczep o śrubę w kształcie „grzybka” (rys. P)
4 	Zabezpiecz ortezę za pomocą zapięcia dźwigniowego (rys.Q).

PRZECZYTAJ UWAŻNIE I ZACHOWAJ PONIŻSZĄ INSTRUKCJĘ

3-Pisteen hyperekstensio-ortoosi 
VAATIMUSTENMUKAISUUSVAKUUTUS
Valmistajana ORTHOSERVICE AG vakuuttaa, että tämä on luokan I lääkinnällinen laite, joka on valmistettu ja arvioitu 
EU-asetuksen 2017/745 (MDR) mukaisesti. Nämä ohjeet on laadittu edellä mainitun asetuksen mukaisesti. Niiden 
tarkoituksena on varmistaa lääkinnällisen laitteen oikea ja turvallinen käyttö.

MATERIAALIEN TUOTEMERKIT
Velcro® on Velcro Industries B.V.:n rekisteröity tavaramerkki. 

TURVALLISUUSVAROTOIMET 
Suosittelemme, että tuotteen aiheuttamaa painetta ei kohdisteta kehonosiin, joissa on haavoja, turvotusta tai kyhmyjä. 
Tuotetta ei saa kiristää liian tiukalle, jotta liialliselta paikalliselta puristeelta vältytään eikä tuotteen alaisiin hermoihin 
ja verisuoniin kohdistu liiallista puristetta. Lisäksi suosittelemme aluvaatteen käyttämistä suoran ihokosketuksen 
välttämiseksi. Jos sinulla on epäselvyyttä tuotteen käytöstä, käänny tuotteen toimittaneen apuvälineammattilaisen 
puoleen. Lue tuoteseloste huolellisesti tuote-etiketistä. Tuotetta ei suositella käytettäväksi avotulen tai voimakkaiden 
magneettikenttien läheisyydessä. Älä käytä suorassa kosketuksessa avoimien haavojen kanssa.

VAROITUKSET
On suositeltavaa, että lääkäri tai fysioterapeutti määrittelee laitteen, joka on suunniteltu alla esitettyihin käyttöaiheisiin, ja 
jonka apuvälinealan ammattilainen asentaa potilaskohtaisesti. Tuotteen tehokkuuden, käyttömukavuuden ja moitteettoman 
toiminnan varmistamiseksi asennus ja sovitus on suoritettava huolellisesti. Älä koskaan muuta lääkärin, fysioterapeutin 
tai apuvälineteknikon tekemää säätöä. Valmistajan vastuut raukeavat, mikäli tuotetta käytetään väärin tai sitä muutetaan. 
Ortoosi on tehty yhdelle potilaalle ja se on tarkoitettu vain yhdelle potilaalle. Valmistajan vastuu raukeaa, mikäli tuotetta 
käytetään väärin kuten lääkinnällisiä laitteita koskevassa asetuksessakin säädetään. Herkkäihoisilla henkilöillä suora 
ihokosketus voi aiheuttaa punoitusta ja ärsytystä.
Jos tuotteen käyttö aiheuttaa kipua, turvotusta, kutinaa tai muita haittavaikutuksia, ota yhteyttä lääkäriisi. Jos kyseessä 
on erityisen vakava haitta, ilmoita tapahtumasta tuotteen valmistajalle ja maakohtaiselle toimivaltaiselle viranomaiselle. 
Ortopedisen tuotteen tehokkuus taataan vain, kun kaikkia komponentteja käytetään oikein.

MITTAUSTAULUKKO / KOKO

TUOTTEEN KÄSITTELY JA HOITO
		  Ei saa valkaista 	 Ei kemiallista puhdistusta 
		  Älä silitä 	 Ei rumpukuivausta
		  Pesuohje: pesu käsin max 30° C vedessä miedolla pesuaineella (sienen käyttöä suositellaan). Älä kuivata tuotetta 	

	 lämmönlähteiden lähellä (kuivaa mieluiten liinalla)
Hävitä tuote ja sen osat asianmukaisesti.
INDIKAATIOT
•	 Murtumavammat (T10-L1/L2)
•	 Osteoporoosi- tai kasvainperäiset kompressiomurtumat rintarangassa, rinta-lannerangan siirtymät (T10-L1/L2)
•	 Osteomalasia murtumat
•	 Rinta-lannerangan nivelrikko
•	 Korvaamaan kipsikorsettia
KONTRAINDIKAATIOT
Ei tunnettuja kontraindikaatioita. 
OMINAISUUDET JA MATERIAALI
• 	 Kevyt alumiiniseosrunko ilman teräviä metallireunoja erinomaisen käyttömukavuuden saavuttamiseksi.
• 	 Tukea voidaan säätää sivuilla ruuveilla ja ylhäältä teleskooppimekanismilla (ruuveja ei tarvitse irrottaa).
• 	 Rintarangan tuen kulmaa voidaan säätää kainaloiden alla olevasta nivelestä. Siinä on molemmilla sivuilla 

hammaslovitus kulman säätämiseksi. Tätä säätöä tarvitaan etenkin jos potilaan perusryhti on kumara.
• 	 Innovatiivisen polymeerijousen ansiosta lantio-osa on myös säädettävissä. Se voidaan jättää auki tai kiinnittää  0 ° 

ja 18 ° kulmaan kulmaruuveilla. Yleensä liikkuvalle potilaalle lantio-osa jätetään auki, jolloin tuki toimii parhaiten niin 
istuessa kuin seistessä.

• 	 Siirrettävä rintalevy.
• 	 Uusi hihna, jossa on kolmivaiheisesti säädettävä pituus ja pidike hihnalle.
• 	 Muovivipu, jossa lukko.
• 	 Pehmustetut osat ovat vettähylkiviä ja ne voidaan upottaa veteen: PE-vaahto päällystetty myrkyttömällä synteettisellä nahalla.
• 	 Takalevyä voidaan käyttää vaaka- ja pystysuoraan.
SOVITUSOHJEET OHJEET LÄÄKÄRILLE / ORTOPEDIA TEKNIKOLLE
1 	Aseta hyperekstensiotuki potilaan rinnalle (potilas mieluiten makuulla) tarkistaaksesi tarvittavat säädöt (kuva A).
2 	Löysää ruuvit sivukiskoista (kuva B1) ja vaakakiskosta (kuva B2) rintalastan kohdalta.
3 	Säädä vaakakisko (tuen leveys) seuraavasti:
	 - Säädä leveys potilaan rinnan leveydelle siirtämällä kahta päällekkäistä alumiinisegmenttiä (kuva C1).
	 - Kiristä ruuvit ja tarkista, että tukityyny rintalastalla on symmetrisesti keskellä (kuva C2);
4 	Säädä seuraavaksi tuen korkeus sivukiskosta seuraavasti: 
	 - Lyhennä tai pidennä ortoosia siten, että tuen lantio-osa on 	häpyluun päällä ja yläosan pehmike on rintalastan päällä (kuva D1); 
	 - Kiristä ruuvit (kuva D2); tarkista että potilas pystyy istumaan ortoosi päällä sen häiritsemättä. Tarvittaessa säädä 	
	 ortoosin pituus uudelleen.;
	 - Tarkista, että sivukiskot ovat säädön jälkeen samanmittaiset
5 	Säädä kainalon alapuolella olevien nivelten kulma (pystykiskojen ja vaakakiskon välillä):
	 - Irrota ruuvi ja metallisuojus (kuva E1).
	 - Nosta kainalo-osa, käännä se haluttuun kulmaan ja aseta se sitten lovetulle levylle (kuva E2). - Aseta metallikansi ja 	
	 ruuvit takaisin paikalleen. kiristä ruuvit.
	 - Toista sama menettely toisella puolella varmistaen, että se on säädetty samaan kulmaan.
6 	Muotoile tuki potilaan kehoon sopivaksi:
	 - Muotoile/taivuttele lantio-osa potilaan lantion anatomiaan sopivaksi (kuva F1). 
	 - Muotoile kainalon kohdat niin, että sovitus on tiukka rinnan alueella (ortoosi ei kuitenkaan saa painaa kainalon seutua) (kuva F2)
	 - Muotoile sivukiskoja lantion korkeudelta siinä olevan merkin kohdalta (kuva F3),
	 - Muotoile kainalon pehmusteet (kuva F2) varmistaen, että ne sopivat tiukasti rintakehää vasten.
 	 - Muotoile sivuosan lantion korkeudelle (kuva F3) mukana toimitetulla rypytyksellä.
7 	Siirrä lääkärin määräyksestä selkätyynyn korkeutta:
	 - Irrota sienen muotoinen ruuvi ja aseta se haluamallesi korkeudelle (yhteen messinkikierteisistä holkeista) ja kiristä 	
	 (kuva G1).
	 - Löysää myös selkätuen hihnan kiristimen pidikelevyn ruuvi ja siirrä levy samaan korkeuteen. Kiristä ruuvi (kuva G2).
8 	Selkätyynyn voi lääkärin määräyksestä kääntää myös pystysuoraan (kuva H).
9 	Säädä hihna seuraavasti:
	 - Löysää hihna, vie se potilaan selän takaa ja kiinnitä sieniruuviin (kuva I1).
	 - Säädä hihnan pituus siten, että se tuottaa oikean painetason lannerangan alueelle: työnnä hihna kolmivaiheisen soljen
	 läpi (kuva I2) ja kiinnitä vetämällä päästä (kuva I3); optimaalinen kiristys saavutetaan, kun hyperekstensiotuki pysyy 	
	 oikeassa asennossa, vaikka hihnan kiinnitysvipu on auki. 
	 - Jos hihna on liian pitkä, leikkaa sitä lyhyemmäksi tai kiinnitä 	ylimääräinen mukana toimitetulla pidikkeellä (kuva I4).
	 - Napsauta kiinnitysvipu kiinni (kuva I5).
	 - Tarkista, että selkätyyny on keskitetty selkärangalle (kuva I6).
LANTIO-OSAN KIINNITYS (lääkärille / terveydenhuollon ammattilaiselle)
Tuki toimitetaan lantio-osalla, joka liikkuu ja kallistuu. Tarvittaessa (esim. pyörätuolipotilas) se voidaan kuitenkin lukita 
lantio-osan sivuilla olevista nivelistä:
	 • Käännä lantio-osaa niin, että nivelen toinen kahdesta reiästä on päällekäin alla olevaan kierreholkkiin nähden 
	 (kuva L). Vaihtoehdot ovat 0 ° tai 18 ° kulmassa.
	 • Työnnä mukana toimitettu ruuvi paikalleen ja kiristä (kuva M)
	 • Toista sama toimenpide vastakkaisella puolella.
	 • Tarkista, että molemmat mekanismit on kiinnitetty samalla tavalla.
TUEN PUKEMINEN
1 	Avaa hihnan kiinnitysvipu ja irrota hihna sienenmuotoisesta ruuvista.
2 	Aseta hyperekstensiotuki niin, että rintalevy lepää rinnan keskellä ja lantio-osa lantion päällä (kuva N)
3 	Vie hihna selän takaa (kuva O) ja kiinnitä se sienenmuotoiseen ruuviin (kuva P).
4 	Kiinnitä hyperekstensiotuki kiinnitysvivulla (kuva Q).
- Tämän asiakirjan kuvaukset ja kuvat ovat vain kaupallisiin tarkoituksiin. Orthoservice pidättää oikeuden muuttaa niitä 
tarpeen mukaan.

3-punts hyperextensie-brace 
CONFORMITEITSVERKLARING
Als fabrikant verklaart ORTHOSERVICE AG, onder haar uitsluitende verantwoordelijkheid dat het een medisch hulpmiddel is 
van klasse I dat is vervaardigd en beoordeeld, conform de EU-reglement 2017/745 (MDR). Deze instructies zijn opgesteld 
in toepassing van het voornoemde reglement. Ze zijn bedoeld om te zorgen voor een adequaat en veilig gebruik van het 
medisch hulpmiddel. 
HANDELSMERKEN VAN MATERIALEN 
Velcro® is een geregistreerd handelsmerk van Velcro Industries B.V. 
VEILIGHEIDSMAATREGELEN 
De door het product uitgeoefende druk werkt niet op lichaamsdelen met wonden, zwellingen of striemen. Het is raadzaam 
het hulpmiddel niet te strak aan te trekken om te voorkomen dat er zones ontstaan met een te grote plaatselijke druk of dat 
de onderliggende zenuwen en/of bloedvaten bekneld raken. Bovendien raden wij aan een kledingstuk te dragen om direct 
contact met de huid te vermijden. Bij twijfel over hoe het product aan te brengen contacteer dan een dokter, fysiotherapeut 
of een orthopedisch technicus. Lees aandachtig de samenstelling van het product op het interne label. Wij raden aan het 
product niet te dragen in de nabijheid van open vuur of sterke elektromagnetische velden. Niet aanbrengen in direct contact 
met open wonden.
WAARSCHUWINGEN
Het is raadzaam dat het hulpmiddel dat is ontworpen voor de hieronder vermelde specifieke indicaties, wordt 
voorgeschreven door een dokter, fysiotherapeut en aangebracht door een orthopedisch technicus volgens de specifieke 
behoeften van de patiënt. Om te verzekeren van effectiviteit, verdraagbaarheid en een goede werking, moet de toepassing 
met de grootste zorg worden uitgevoerd. Verander nooit de aanpassing die door de dokter/fysiotherapeut/of orthopedisch 
technicus is gemaakt. De verantwoordelijkheid van de fabrikant vervalt bij ongepast gebruik of aanpassing. De orthese is 
vervaardigd en mag slechts door één patiënt gebruikt worden. Indien de orthese ongepast gebruikt wordt, wijst de fabrikant 
elke verantwoordelijkheid af zoals bepaald in de verordening voor medische hulpmiddelen. Bij overgevoelige personen kan 
direct contact met de huid roodheid en irritatie veroorzaken. 
Neem in het geval van pijn, zwelling, striemen of andere bijwerkingen contact op met uw arts, en in het geval van een 
ernstig ongewenst voorval, meld het incident bij de fabrikant en de bevoegde autoriteit van uw land. De effectiviteit van het 
orthopedische product is alleen gegarandeerd wanneer alle onderdelen correct in gebruik zijn. 

MAAT/SELECTIE

ONDERHOUD
		  Bleek het product niet	 Niet chemisch schoonmaken
		  Niet strijken	 Niet in de droger
		  Was instructies: Handwas op maximaal 30° C met ph neutrale zeep (een spons wordt aanbevolen). Droog het 	

	 product niet in de buurt van warmtebronnen (het beste is om het product te drogen met een doek).
Gelieve de milieuvoorschriften te respecteren bij het wegwerpen van de orthese.
INDICATIES
• 	 Traumatische fracturen (T10-L1 / L2)
• 	 Osteoporotische of metastatische verwante compressiefracturen van de thoracale wervelkolom en de 

dorsolumbaalovergang (T10-L1 / L2)
• 	 Osteomalacia met fracturen
• 	 Dorsolumbar osteoartritis
• 	 Vervanging van gipskorset
CONTRA-INDICATIES
Momenteel niet bekend 
KENMERKEN EN MATERIALEN
•	 Een lichtgewicht aluminiumlegeringsframe zonder scherpe metalen randen voor maximaal comfort.
•	 De brace kan aan de zijkanten worden aangepast met schroeven en bovenaan met een telescopisch mechanisme (de 

schroeven hoeven niet te worden verwijderd).
•	 De hoek van de onderarmscharnieren kan worden aangepast met behulp van het ingeknipte systeem dat overeenkomt 

met de hoek van de onderarmkussens (stappen van 7,5 °).
•	 Met een innovatieve polymeerveer kan de bekkenband worden gekanteld (Het kan ook op 0 ° en bij 18 ° met behulp van 

schroeven worden bevestigd).
•	 Verplaatsbare achterplaat.
•	 Een nieuwe band met drie stappen instelbare lengte en een clip om eventuele overtollige riem vast te houden.
•	 Een plastic hendelbevestiging met een veiligheidsslot.
•	 De gevoerde delen zijn waterafstotend en kunnen in water gedompeld worden:
•	 PE schuim bedekt met niet-giftig synthetisch leer.
•	 De achterplaat kan horizontaal en verticaal gedragen worden. 
AANPASSING DOOR DE ARTS/TECHNICUS 
1 	Plaats de hyperextensiebrace op de voorkant van de borst van de patiënt. (Bij voorkeur terwijl de patiënt neerligt) om te 	
	 controleren welke aanpassingen nodig zijn (fig. A).
2	 Draai de schroeven los van de verticale zijsteunen (fig. B1) en op de horizontale steun (Fig. B2).
3	 Stel de horizontale balk als volgt in:
	 - Pas de brace aan aan de breedte van de borst van de patiënt door de twee overlappende segmenten te verplaatsen (fig. C1);
	 - Draai de schroeven vast, controleer of het sternpaneel symmetrisch is met het sagittale vlak (fig. C2);
4	 Pas vervolgens de verticale steunen als volgt aan:
	 - Verleng / verkort de steunen zodat de bekkenband gelijk is aan de pubis en de sternale plaat gelijk is aan het sternum 	
	 (fig. D1); Verwijder de schroeven indien nodig en vervang ze dan. Draai de schroeven vast (fig. D2) en controleer of de 	
	 patiënt zonder ongemak kan zitten; Pas de verticale steunen opnieuw aan indien nodig.
	 - Controleer of de twee steunen dezelfde lengte hebben. 
5	 Stel de hoek van de onderarmenscharnieren in (tussen de verticale en de horizontale steun):
	 - Verwijder de schroef en de metalen kap (fig. E1).
	 - Til het gedeelte van de onderarm op, draai hem naar de gewenste hoek en plaats deze vervolgens op de ingeknipte 	
	 schijf (fig. E2).
	 - Vervang de metalen kap en schroeven; draai de schroeven vast.
	 - Herhaal dezelfde procedure aan de andere kant, zorg ervoor dat deze in dezelfde hoek wordt aangepast.
6	 Pas de brace precies aan volgens het lichaam van de patiënt:
	 - Vorm de bekkenband tot hij passend is (fig. F1).
	 - Vorm de onderarmkussens (fig. F2) en zorg ervoor dat ze goed tegen het borstgebied passen. 
	 - Vorm de zijsteunen ter hoogte van het bekken (fig. F3), met behulp van de voorziene vulling.
7	 Plaats de lumbale plaat tegen de ruggengraat in de voorgeschreven positie als dit door de arts wordt gespecificeerd: 
	 - Verwijder de bolle hoofdschroef en plaats deze op de gewenste hoogte (in een van de meegeleverde messinggoten 	
	 pluggen) en draai deze vast (fig. G1). 
	 - Verplaats ook de hendel naar de gewenste hoogte met behulp van de meegeleverde schroeven (fig. G2).
8	 Indien de arts het gespecificeerd heeft, kan de lumbale plaat verticaal geplaatst worden (fig. H), door de riem van de
	 horizontale steunen te verwijderen, en deze door de verticale steunen te spannen. 
9	 Pas de band als volgt aan:
	 - Open de hendelbevestiging, plaats de band achter de rug van de patiënt en steek de haak in de bolle hoofdschroef (fig. I1).
	 - Stel de lengte van de riem zodanig in dat het de juiste druk in het lumbale gebied geeft: schuif de riem door de 		
	 driepuntgesp (fig. I2) en bevestig het door aan uiteinde te trekken (fig.13); De optimale druk wordt bereikt wanneer de
	 hyperextensiesteun in de juiste positie blijft, zelfs wanneer de hendelbevestiging open is.
	 - Snijdt het overschot van de riem af indien de band te lang is,  of maak het overschot vast met behulp van de voorziene clip (fig. 14).
	 - Klik de bevestigingshendel in positie (fig. I5).
	 - Controleer of de lumbale plaat goed op de ruggengraat staat; Bevestig het veilig aan de band met behulp van de
	 meegeleverde gespen (fig. 16).
BEVEILIGEN VAN DE BEKKENBAND (voor de arts/orthopedische technicus)
De brace wordt geleverd met een bekkenband die tilt en beweegt. 
Deze kan echter worden vastgezet met behulp van de scharnieren aan de zijkant indien nodig:
	 - Verplaats de bekkenband zodanig dat een van de twee gaten in het mechanisme overeenkomt met de bijbehorende
	 schroefdraad (fig. L) tot een hoekpunt van 0 ° of 18 ° bereikt is.
	 - Steek de geleverde schroef in en draai deze vast (fig. M)
	 - Herhaal dezelfde procedure aan de andere kant.
	 - Controleer of beide mechanismen op dezelfde manier zijn beveiligd.
DE BRACE AANDOEN, VOOR DE PATIËNT
1	 Open de hendelbevestiging en haal de riem los van de bolle hoofdschroef.
2	 Plaats de hyperextension brace op de borst zodat de sternale plaat op de het midden van de borst en de bekkenband
	 op het bekken rust. (fig. N)
3	 Plaats de riem achter de rug (fig. O) en haak het aan de bolle hoofdschroef (fig. P). 
4	 Bevestig de hyperextension brace met behulp van de bevestigingshendel (fig. Q).
- De beschrijvingen en afbeeldingen in dit document zijn uitsluitend bedoeld als voorbeeld en voor commerciële 
doeleinden. Orthoservice behoudt zich van het recht om de voorwaarden aan te passen aan haar behoeften.

Trouporišna hiperekstenzijska ortoza  
IZJAVA O SUKLADNOSTI
ORTHOSERVICE AG, kao proizvođač, pod punom odgovornošću izjavljuje da je ovo medicinski proizvod klase I koji je 
proizveden i procijenjen prema EU Uredbi 2017/745 (MDR). Ove upute su sastavljene sukladno spomenutoj Uredbi. 
Namjena ovih uputa je osigurati primjerenu i sigurnu uporabu medicinskog proizvoda.

ZAŠTITNI ZNACI MATERIJALA 
Velcro® je zaštićeni znak marke Velcro Industries B.V. 

PREDOSTROŽNOSTI 
Preporučamo da ne primjenjujete pritisak koji stvara ovaj proizvod na dijelove tijela na kojima se nalazi rana, otok ili modrica. 
Preporučamo da proizvod ne stegnete prejako kako bi se izbjeglo stvaranje pretjeranog lokalnog pritiska ili kompresije na 
živce i/ili krvne žile u blizini mjesta primjene proizvoda. Nadalje, preporučamo nošenje rublja ispod proizvoda kako bi se 
izbjegao direktan kontakt s kožom. Ukoliko ste u nedoumici kako primijeniti proizvod, kontaktirajte liječnika, fizioterapeuta 
ili ortopedskog tehničara. Pročitajte sastav proizvoda na unutarnjoj etiketi pažljivo. Preporučamo da ne koristite proizvod 
u blizini otvorenog plamena ili jakog elektromagnetskog polja. Ne primjenjivati u izravnom kontaktu s otvorenim ranama.

UPOZORENJA
Preporučljivo je da ovaj proizvod, namijenjen za specifične indikacije navedene niže, propiše liječnik ili fizioterapeut, a 
postavi ortopedski tehničar sukladno specifičnim potrebama pacijenta. Kako bi se osigurala učinkovitost, podnošljivost 
i pravilno funkcioniranje, proizvod se mora postaviti s pažnjom. Nikada nemojte mijenjati prilagodbe proizvoda koje je 
napravio liječnik, fizioterapeut ili ortopedski tehničar. Odgovornost proizvođača se gubi u slučaju nepravilne uporabe ili 
prilagodbe proizvoda. Ortoza je namijenjena uporabi od strane samo jednog pacijenta. Ukoliko se ortoza nepravilno rabi, 
proizvođač ne snosi odgovornost sukladno Uredbi o medicinskim proizvodima. Kod pacijenata s osjetljivom kožom, uslijed 
direktnog kontakta proizvoda s kožom, može doći do crvenila i iritacije.
U slučaju pojave boli, otoka, modrica ili bilo koje druge neželjene reakcije, odmah se obratite liječniku. U slučaju štetnog 
događaja, prijavite štetni događaj proizvođaču i nadležnom tijelu u Vašoj zemlji. Učinkovitost proizvoda je moguća samo 
ako sve komponente proizvoda pravilno funkcioniraju.

IZBOR/VELIČINA

ODRŽAVANJE
		  Ne izbjeljivati	 Ne čistiti kemijski 
		  Ne glačati	 Ne sušiti u sušilici
		  Upute za pranje: Ručno prati na temperaturi od 30°C s neutralnim sapunom. Sušiti dalje od izvora topline.
Nemojte baciti proizvod niti njegove komponente u okoliš.
INDIKACIJE
• 	 Traumatske frakture (T10-L1/L2)
• 	 Osteoporotične ili metastatične kompresijske frakture na torakalnoj kralješnici i na dorzolumbalnoj tranziciji (T10-L1/L2)
• 	 Osteomalacija s frakturama
• 	 Dorzolumbalni osteoartris
• 	 Zamjena za ortozu po sadrenom odljevu
CONTRA-INDICATIES
Momenteel niet bekend 
KARAKTERISTIKE I MATERIJALI 
•	 Okvir od slagane aluminijske legure bez oštrih metalnih rubova a radi maksimalne ugode nošenja
•	 Ortoza se može prilagoditi postrani pomoću vijaka na vrhu s teleskopskim mehanizmom (vijci se ne trebaju uklanjati)
•	 Kut potpazušnog zgloba se može prilagoditi uz pomoć sustava usjeka koji odgovaraju kutu bočnih jastučića (7,5° razmaka).
•	 Inovativna polimerska opruga omogućava nagib pelvičnog obruča (može se postaviti na 0° i na 18° koristeći vijke).
•	 Pomična prsna pločica
•	 Novi remen s podesivom dužinom i kopčom koja drži višak remena.
•	 Pričvršćivanje plastičnom kopčom sa sigurnosnim zaključavanjem 
•	 Jastučići su vodootporni: PE spužva prekrivena netoksičnom sintetičkom kožom.
•	 Pločica za leđa se može postaviti i horizontalno i vertikalno. 
PRILAGODBA ZA LIJEČNIKE/TEHNIČARE
1 	Postavite hiperekstenzijsku ortozu na korisnikova prsa (neka korisnik leži ukoliko je moguće) kako biste provjeriti koje 

su prilagodbe potrebne (slika A).
2 	Otpustite vijke na vertikalnoj strani (slika B1) i na horizontalnoj prečki (slika B2).
3 	Prilagodite horizontalnu prečku:
	 - Prilagodite ortozu širini korisnikovih prsa pomicanjem dva preklapajuća dijela (slika C1)
	 - Zategnite vijke, provjeravajući da je prsni jastučić simetričan sa sagitalnom ravninom (slika C2)
4 	Prilagodite vertikalne potpore:
	 - Produžite ili skratite vertikalne potpore tako da je zdjelični obruč u ravnini pubisa, a prsni jastučić u razini sternuma 

(slika D1); uklonite vijke ukoliko je potrebno pa ih ponovno postavite
	 - Zategnite vijke (slika D2) i provjerite da korisnik može sjesti bez nelagode; prilagodite vertikalne potpore ponovno 

ukoliko je potrebno
	 - Provjerite jesu li obje vertikalne potpore iste dužine
5 	Prilagodite potpazušni zglob ortoze (između vertikalnih potpora i horizontalne prečke):
	 - Uklonite vijak i metalnu zaštitu (slika E1)
	 - Podignite potpazušni dio, postavite ga na željeni kut, a zatim repozicionirajte na disku
	 - Ponovno postavite metalnu zaštitu i vijke, zategnite vijke.
	 - Ponovite isti postupak na drugoj strani, pazeći da je pod istim kutom.
6 	Prilagodite ortozu korisnikovom tijelu:
	 - Postavite zdjelični obruč tako da odgovara korisnikovom tijelu (slika F1)
	 - Postavite bočne jastučiće (slika F2), tako da ugodno prianjaju uz korisnikov prsni koš.
	 - Postavite vertikalne potpore na visini zdjelice (slika F3) koristeći predviđeni nabor.
7 	Ukoliko je liječnik tako odredio, postavite lumbalnu pločicu uz kralješnicu na mjesto koje je liječnik propisao:
	 - Uklonite vijak oble glave, postavite na potrebnu visinu i zategnite (slika G1).
	 - Također, pomaknite polugu na željenu visinu uz pomoć vijaka (slika G2).
8 	Ukoliko je liječnik tako odredio, lumbalna pločica se može postaviti i vertikalno (slika H) tako što ćete ukloniti remen 

na horizontalnoj prečki i provući ga kroz vertikalne potpore.
9 	Prilagodite remen:
	 - Otvorite kopču, provucite remen iza korisnikovih leđa i umetnite omču na vijak oble glave (slika I1).
	 - Prilagodite dužinu remena prilagođavajući odgovarajuću razinu pritiska na lumbalnu regiju: provucite remen kroz 

kopču (slika I2) i zakopčajte povlačeći rub (slika I3); optimalni pritisak je postignut kada hiperekstenzijska ortoza 
ostaje u pravilnom položaju čak i kada je kopča otvorena.

	 - Ukoliko je remen predug, odrežite višak ili zataknite višak pomoću spojnice (slika I4).
	 - Kliknite polugu u pravilnu poziciju. (slika I5)
	 - Provjerite da je lumbalna pločica centrirana na kralješnici; zakopčajte koristeći remen i kopče (slika I6).
PRIČVRŠĆIVANJE ZDJELIČNOG OBRUČA (za liječnika/ortopedskog tehničara)
Ortoza se isporučuje s zdjeličnim obručem koji se naginje i pomiče. No, može se pričvrstiti uz pomoć zglobova postrani 
ukoliko je potrebno:
	 - Pomičite zdjelični obruč tako da jedna od dvije rupe na mehanizmu bude u ravnini s odgovarajućim navojem (slika L) 

dok ne postignete kut od 0° ili 18°.
	 - Umetnite vijak i zategnite (slika M).
	 - Ponovite isti postupak na drugoj strani ortoze.
	 - Provjerite da se oba mehanizma osigurana na isti način.
POSTAVLJANJE ORTOZE (ZA KORISNIKA)
1	 Otvorite kopču i skinite omču remena sa vijka oble glave.
2	 Postavite ortozu na prsa tako da je prsna pločica po sredini prsa, a zdjelični obruč na zdjelici (slika N).
3	 Provucite remen iza leđa (slika O) i zakačite ga na vijak oble glave (slika P).
4	 Osigurajte pravilan položaj ortoze pomoću poluge (slika Q).
- Opisi i slike u ovom dokumentu su isključivo u ilustrativne i komercijalne svrhe. Orthoservice zadržava pravo izmjene 
prema svojim potrebama bez prethodne obavijesti. 

LUETHAN OHJEET HUOLELLISESTI LÄPI JA SÄILYTÄ NE TARPEEN VARALTA LEES DEZE INSTRUCTIES ZORGVULDIG DOOR EN BEWAAR ZE MOLIMO VAS DA PAŽLJIVO PROČITATE OVE UPUTE I SAČUVATE IH

Kod REF.P1000
Rozmiar XS S MS M ML LS L XLS XL

Obwód miednicy w cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Wysokość w cm * 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Kolor szary

* zmierzone od bliższej części trzonu mostka do górnej krawędzi kości łonowej (guzek łonowy)

Tuotenumero REF.P1000
Koko XS S MS M ML LS L XLS XL

Lantion ympärys cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Tuen korkeus cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Väri harmaa

* mitattuna rintalastan proksimaalisesta reunasta häpyluun yläreunaan

Code REF.P1000
Maat XS S MS M ML LS L XLS XL

Bekkenomtrek cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Hoogte cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Kleur grijs

*meet van de proximale zijde van het sternum tot de bovenzijde van het schaambeen (tuberculum pubicum)

Artikl REF.P1000
Veličina XS S MS M ML LS L XLS XL

Opseg zdjelice u cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Visina u cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Boja siva

* mjereno od proksimalne  strane sternuma (corpus sterni) do gornjeg ruba pubične kosti (tuberculum pubicum)

OPTION: REF. IP35/PC Connection plate to cervical collar Cervistable - Connect, Verbindungsplatte mit Zervikalstütze Cervistable - Connect, Plaque de liaison avec collier 
Cervistable - Connect, Piastrina di collegamento con collare Cervistable - Connect – пластина для соединения с головодержателем Cervistable - 
Connect, Płyta przyłączeniowa do kołnierza szyjnego Cervistable - Connect, spojna pločica s cervikalnim ovratnikom CerviStable - Connect, verbindingsplaat met Cervi-Stable 
halskraag - Yhdyspala kaulatukeen CerviStable.
OPTION: REF. IP35/P Sternal half-sized pad for pace-maker wearers - Sternal-Halbpelotte für Träger von Herzschrittmachern -  Demi pelotte sternale pour porteurs de PaceMaker 
-  Emi-placca sternale per portatori di pacemaker - стернальная ЭМП-пластина для носителей электронного стимулятора сердца - Płyta piersiowa dla osób z rozrusznikiem 
serca - Prsni jastučić za korisnike pacemakera Half borstbeenstuk voor dragers van een PaceMaker - Rintarangan puolipelotti sydämen tahdistinta käyttäville.
OPTION: REF. P1000/IA Underarm protective lining in non-toxic, non-allergic material -  Achselpolster aus allergieneutralem, ungiftigem Material - Manchon de protection 
axillaire en matière atoxique anallergique - Manicotto di protezione ascellare in materiale atossico anallergico - Предохранительная подмышечная манжета из нетоксичного 
материала, не вызывающего аллергию -  Rękaw ochronny pod pachami wykonany z nietoksycznej, hipoalergicznej tkaniny - Hipoalergeni netoksični zaštitni rukav - 
Beschermende mouw, hypoallergeen en niet-giftig - Ihoystävällinen allergiavapaa hihasuojus .
OPTION: REF. P10-S05 Optional pad, can be shaped to fit - Formbare Pelotte - Pelotte moulable - Placca modellabile - Формовочная пластина - Formowalna płyta - 
Kalup za oblikovanje - Vormbare plaat - Muovattava levy.

CUSTOMIZABLE 
FIT

RADIO 
LUCENT

SINGLE PATIENT
MULTIPLE USE
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DE 	 – Die in diesem Dokument vorhandenen Beschreibungen und Bilder dienen nur zur 
Veranschaulichung und zu kommerziellen Zwecken. Orthoservice behält sich das Recht vor, 
Änderungen entsprechend den eigenen Anforderungen vorzunehmen.

EN	 – The descriptions and images in this document are for illustrative and commercial purposes only.  
Orthoservice reserves the right to make modifications without prior notice based on their needs. 

FR 	 – Les descriptions et les images contenues dans ce document sont présentées à titre d’exemple et à 
des fins commerciales. La société Orthoservice se réserve le droit de les modifier selon ses besoins

RU 	 – Описания и изображения, представленные в этом документе носят рекомендательный 
и коммерческий  характер. Компания Ортосервис оставляет за собой право при 
необходимости вносить изменения.

PL	 – Opisy i obrazy w tym dokumencie służą wyłącznie do celów ilustracyjnych i handlowych. Firma 
Orthoservice zastrzega sobie prawo do ich modyfikacji zgodnie z ich potrzebami.

IT 	 – Le descrizioni e le immagini presenti in questo documento sono a mero scopo esemplificativo e 
commerciale. L’azienda Orthoservice si riserva il diritto di modificarle in base alle proprie necessità.
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Headquarter: ORTHOSERVICE AG
Via Milano 7 · CH-6830 Chiasso (TI) · Switzerland

Tel. 0041 (0) 91 822 00 88 · Fax 0041 (0) 91 822 00 89
info@orthoservice.com · www.orthoservice.com

ORTHOSERVICE DEUTSCHLAND GmbH
Flugstraße 8 · D-76532 Baden-Baden · Deutschland
Tel. 0049 (0) 7221 991 39 11 · Fax 0049 (0) 7221 991 39 13
info@orthoservice.de · www.orthoservice.de
ORTHOSERVICE POLSKA Sp. z o.o. 
ul. Warszawska 416a · 42-209 Częstochowa · Polska
Tel. +48 (0) 34 340 13 10 · (NIP): 9492246785
info@orthoservice.pl · www.orthoservice.pl
OSUK Ltd
Units 47&50 North East BIC
Wearfield 
Sunderland Enterprise Park East
Sunderland SR5 2TA
Tel +44 (0) 191 51 66 220
info@orthoservice.uk · www.orthoservice.uk
RO+TEN S.r.l.
Sede legale: Via Marco De Marchi 7 · I-20121 Milano (MI) · Italia
Sede operativa e amministrativa: 
Via Comasina 111 · I-20843 Verano Brianza (MB) · Italia
Tel. 0039 0362 18 51 200 
info@roplusten.com · www. roplusten.com



3-Punkt-Hyperextensions-Orthese
KONFORMITÄTSERKLÄRUNG
Die ORTHOSERVICE AG erklärt, in seiner Funktion als Hersteller, in alleiniger Verantwortung, dass dieses vorliegende 
Medizinprodukt der Klasse I angehört und gemäß den Anforderungen der EU-Verordnung 2017/745 (MDR) hergestellt 
wurde. Die vorliegende Anleitung wurde unter Anwendung der vorgenannten Verordnung erstellt. Sie dient dazu, den 
ordnungsgemäßen und sicheren Gebrauch des Medizinprodukts zu gewährleisten.
WARENMARKEN DER MATERIALIEN
Velcro® ist eine eingetragene Warenmarke von Velcro Industries B.V.
VORSICHTSMASSNAHMEN FÜR DIE ANWENDUNG
Es wird empfohlen, dass der vom Produkt ausgeübte Druck nicht auf die Teile des Körpers einwirkt, die Verletzungen, 
Schwellungen oder Tumeszenzen aufweisen. Es ist ratsam, das Produkt nicht zu fest anzuziehen, um keine übermäßigen, 
lokalen Druckstellen zu erzeugen und keine Kompression der darunterliegenden Nerven und/oder Blutgefäße auszulösen. 
Es ist ratsam, ein Kleidungsstück zu tragen, das den direkten Kontakt mit der Haut vermeidet. Bei Bedenken zur Anwendung 
des Produkts bitte an einen Arzt, Physiotherapeuten oder Orthopädietechniker wenden. Bitte sorgfältig das Innenetikett 
mit der Material-Zusammensetzung des Produkts lesen. Es ist ratsam, das Produkt nicht in der Nähe von offenen Flammen 
oder starken elektromagnetischen Feldern zu tragen. Nicht bei direktem Kontakt mit offenen Wunden auftragen.
ANWENDUNGSHINWEISE
Es ist ratsam, dass das Produkt, das für die unten aufgeführten spezifischen Indikationen bestimmt ist, von einem Arzt 
oder Physiotherapeuten verschrieben und von einem Orthopädietechniker entsprechend den individuellen Bedürfnissen angepasst 
wird. Um die Wirksamkeit, Verträglichkeit und korrekte Funktionalität zu gewährleisten, muss die Applikation mit größter Sorgfalt 
durchgeführt werden. Keinesfalls darf die vom Arzt/Physiotherapeuten/Orthopädietechniker vorgenommene Einstellung verändert 
werden. Bei nicht bestimmungsgemäßer Anwendung oder Einstellung erlischt die Haftung des Herstellers. Die Orthese ist nur für 
den Gebrauch durch einen einzigen Patienten bestimmt, andernfalls übernimmt der Hersteller keine Haftung gemäß der Verordnung 
für Medizinprodukte. Bei überempfindlichen Personen kann es bei direktem Hautkontakt zu Rötungen oder Reizungen kommen. Bei 
Auftreten von Schmerzen, Schwellungen, Tumeszenzen oder anderen anormalen Reaktionen bitte sofort an den eigenen Arzt wenden 
und, in besonders schwerwiegenden Fällen, die Tatsache dem Hersteller und der zuständige Behörde in eigenen Land melden. Die 
orthopädische Wirksamkeit des Produktes ist nur dann gewährleistet, wenn alle seine Komponenten verwendet werden.
AUSWAHL/GRÖSSEN

PFLEGE
		  Nicht bleichen 	 Keine chemische Reinigung
		  Nicht bügeln 	 Nicht im Trockner trocknen
		  Waschanweisung: Handwäsche bis 30° C mit neutraler Seife. Nicht direkt an Hitzequellen trocknen lassen.
Das Produkt und seine Bestandteile nach dem Gebrauch sachgerecht entsorgen.
ZWECKBESTIMMUNG
Die Stabil-T Produkte sind ausschließlich für die orthetische Versorgung der Wirbelsäule einzusetzen. Einsatzbereich ist 
der lumbale und lumbosakrale Bereich der Wirbelsäule.
INDIKATIONEN
• 	 Traumatische Frakturen (T10-L1/L2)
• 	 Osteoporotisch oder metastatisch bedingte Sinterungen im Bereich der BWS und des dorsolumbalen Übergangs 

(T10-L1/L2)
• 	 Osteomalazien mit Frakturen
• 	 Dorsolumbale Arthrose
• 	 Ersatz für Gipskorsett
KONTRAINDIKATIONEN
Zur Zeit keine bekannt 
EIGENSCHAFTEN
• 	 Struktur mit Rahmen aus leichter Aluminiumlegierung, ohne scharfe Kanten für optimalen Tragkomfort.
• 	 Seitliche Einstellung mit Schrauben. Obere Einstellung mit Teleskopstäben (ohne Schrauben).
• 	 Einstellung der Neigung der Achselstützen mit Zahnsystem an den Achselstücken (7,5°-Schritte)
• 	 Innovative Kunststoffeder für die Flexibilität des Beckenstreifens (auf Wunsch mit Arretierung bei 0° und 18° mit 

Gewindestiften).
• 	 Bewegliche Sternalauflage
• 	 Neuer Gurt mit Längenjustierung und Dreifachschnalle, Fixierung des überstehenden Teils mit Clip.
• 	 Verschlusshebel aus Kunststoff, mit Sicherheitssperre.
• 	 Wasserabweisende Polsterung, für Unterwasseranwendung geeignet: PE, beschichtet mit ungiftigem Kunstleder.
• 	 Rückenauflage horizontal und vertikal positionierbar.
ERSTES ANLEGEN DURCH DEN ARZT / ORTHOPÄDIETECHNIKER
1 	Haltungsorthese vorne am Rumpf des Pateinten anlegen (möglichst im Liegen) und ggf. erforderliche Anpassungen 

prüfen (Abb.A).
2 	Schrauben an den seitlichen vertikalen Stützen (Abb.B1) und an der horizontalen Achse (Abb.B2) lockern.
3 	Horizontale Achse einstellen:
	 - Die Breite der Orthese durch Verschieben der übereinander liegenden Segmente an den Brustkorb anpassen (Abb.C1);
	 - Schrauben fest anziehen, dabei auf die Symmetrie zwischen Sternalauflage und Sagittalebene achten (Abb.C2);
4 	Vertikale Stützen einstellen:
	 - Stützen so verlängern/verkürzen, dass der Beckenstreifen am Schoß liegt und die Sternalauflage am Brustbein (Abb.

D1); bei Bedarf die Schrauben entfernen und anschließend wieder einsetzen;
	 - Schrauben fest anziehen (Abb.D2) und sicherstellen, dass sich der Patient schmerzfrei setzen kann. Bei Bedarf erneut 

justieren.
	 - Prüfen, dass die zwei Stützen dieselbe Länge haben.
5 	Neigung der Gelenke unter den Achseln einstellen (zwischen vertikaler Stütze und horizontaler Achse):
	 - Schrauben und Metalldeckel herausziehen (Abb.E1);
	 - Achselstück anheben, die gewünschte Neigung einstellen und wieder am Zahnrad einsetzen (Abb.E2);
	 - Metalldeckel und Schrauben wieder einsetzen; fest anziehen
	 - Denselben Vorgang an der anderen Seite wiederholen und darauf achten, genau dieselbe Neigung einzustellen.
6 	Orthese präzise an die Morphologie des Pateinten anpassen:
	 - Beckenstreifen modellieren (Abb.F1);
	 - Achselstützen modellieren (Abb.F2), darauf achten, dass sie gut im Brustbereich anliegen;
	 - Seitliche Stützen in Beckenhöhe modellieren (Abb.F3), dabei den Knick als Referenz heranziehen.
7 	Auf spezifische ärztliche Anweisung die Lumbalauflage an der vorgeschriebenen Stelle an der Wirbelsäule 

positionieren:
	 - Pilzschraube herausziehen und in der gewünschten Höhe positionieren (in der entsprechenden Messingbuchse) und 

fest einschrauben (Abb.G1)
	 - Auch den Hebel mit den entsprechenden Schrauben in die gewünschte Höhe bringen (Abb.G2)
8 	Auf spezifische ärztliche Anweisung kann die Lumbalauflage vertikal angeordnet werden (Abb. H). Hierzu den Gurt aus 

den horizontalen Schlaufen und stattdessen durch die vertikalen Schlaufen ziehen.
9 	Gurt einstellen:
	 - Gurt mit offenem Verschlusshebel hinter den Rücken des Patienten führen und den Haken an der Pilzschraube 

befestigen (Abb.I1).
	 - Die Länge des Gurts auf den gewünschten Lumbaldruck einstellen: Gurt durch die dreifache Schnalle führen (Abb.

I2), am Ende ziehen und fixieren (Abb.I3); der optimale Druck ist dann erzielt, wenn die Orthese auch dann in Position 
bleibt, wenn der Verschlusshebel offen ist.

	 - Den überschüssigen Teil des Gurts bei Bedarf abschneiden und den Gurt mit dem beiliegenden Clip fixieren (Abb.I4). 
Verschlusshebel schließen (Abb.I5)

	 - Sicherstellen, dass die Lumbalauflage mittig an der Wirbelsäule liegt und mit den entsprechenden Schlaufen am Gurt 
arretiert wird (Abb.I6).

EVENTUELLE FIXIERUNG DES BECKENSTREIFENS (durch den Arzt/
Orthopädietechniker) Bei Bedarf kann der Beckenstreifen, der flexibel geliefert wird, mit Hilfe der seitlichen Gelenke fixiert werden:
• 	 Beckenstreifen so anordnen, dass eines der beiden Löcher über der entsprechenden Gewindebuchse liegt (Abb.L), also 

bei 0° oder 18° Neigung.
• 	 Den mitgelieferten Stift einschrauben und fest anziehen (Abb.M).
• 	 Denselben Vorgang an der anderen Seite wiederholen.
• 	 Sicherstellen, dass beide Seiten gleich fixiert sind.
ANLEGEN FÜR DEN PATIENTEN
1 	Verschlusshebel öffnen und den Gurt von der Pilzschraube lösen.
2 	Orthese so am Brustkorb anlegen, dass die Sternalauflage in der Mitte der Brust liegt und der Beckenstreifen am 

Becken (Abb.N)
3 	Gurt hinter den Rücken führen (Abb.O) und an der Pilzschraube einhaken (Abb.P).
4 	Orthese mit dem Verschlusshebel fixieren (Abb.Q).

3-Point hyperextension brace
DECLARATION OF CONFORMITY
As the manufacturer, ORTHOSERVICE AG declares, under its sole responsibility, that this is a class I medical device that 
has been manufactured and assessed, according to the EU Regulation 2017/745 (MDR). These instructions have been 
drawn up in application of the aforementioned Regulation. They are intended to ensure an adequate and safe use of the 
medcal device.
TRADEMARKS OF MATERIALS
Velcro® is a registered trademark of Velcro Industries B.V.
SAFETY PRECAUTIONS 
We recommend that the pressure exerted by the device does not act on parts of the body with wounds, swelling, or welts. It 
is advisable to not over tighten the device so as to avoid generating areas of excessive local pressure or the compression 
of underlying nerves and/or blood vessels. Furthermore, we recommend wearing a garment to avoid direct contact with the 
skin. If in doubt on how to apply the device, contact a doctor, physiotherapist, or an orthopedic technician. Read the product 
composition on the internal label carefully. We recommend to not wear the device in the proximity of free flames or strong 
electromagneticfields. Do not apply in direct contact with open wounds.
WARNINGS
It is advisable that the device, designed for the specific indications as set out below, be prescribed by a doctor or a 
physiotherapist and applied by an orthopedic technician, according to the specific needs of the patient. To ensure 
effectiveness, tolerability, and proper functioning, the application must be carried out with the utmost care. Never alter 
the adjustment made by the doctor/physiotherapist/ or orthopedic technician. The responsibilities of the manufacturer 
shall lapse in case of inappropriate use or adaptation. The orthosis is made and to be used by only one patient. Should 
the orthosis be inappropriately used, the manufacturer declines all responsibility, as provided by the regulation for 
medical devices.In hypersensitive individuals, direct contact with the skin may cause redness and irritation. In case of 
pain, swelling, welts, or any other adverse reaction, contact your doctor immediately, and in case of a particularly severe 
adverse event, report the incident to the manufacturer and the competent authority of your country. The effectiveness of 
the orthopedic product is only guaranteed when all the components are properly in use.  
SELECTION/SIZE

MAINTENANCE
		  Do not bleach 	 No chemical cleaning
		  Do not iron 	 Do not tumble-dry
		  Washing instructions: hand wash at max. 30° C with neutral soap. Dry away from heat sources.
Do not dispose of the product or any of its components into the environment.
INDICATIONS
• 	 Traumatic fractures (T10-L1/L2)
• 	 Osteoporotic or metastatic-related compression fractures of the thoracic spine and the dorsolumbar transition (T10-L1/L2)
• 	 Osteomalacia with fractures
• 	 Dorsolumbar osteoarthritis
• 	 Substitute for plaster corset
CONTRAINDICATIONS
Currently no known 
CHARACTERISTICS AND MATERIALS
• 	 A lightweight aluminium alloy frame without any sharp metal edges for maximum comfort.
• 	 The brace can be adjusted at the sides with screws and at the top with a telescopic mechanism (the screws do not 

need to be removed).
• 	 The angle of the underarm joints can be adjusted using the notched system that corresponds with the angle of the 

underarm pads (7.5° increments).
• 	 An innovative polymer spring enables the pelvic band to be tilted (it can also be secured in position at 0° and at 18° 

using grub screws).
• 	 Moveable sternal plate.
• 	 A new strap with three-step adjustable length and a clip to hold any excess strap.
• 	 A plastic lever fastening with a safety lock.
• 	 The padded parts are water-repellent and can be immersed in water: PE foam covered with non-toxic synthetic leather.
• 	 The back plate can be worn horizontally and vertically.
ADAPTING FOR THE DOCTOR/TECHNICIAN
1 	Place the hyperextension brace on the front of the patient’s chest (preferably with the patient lying down) to check 

which adjustments are required (fig. A).
2 	Loosen the screws on the vertical side stays (fig. B1) and on the horizontal bar (fig. B2).
3 	Adjust the horizontal bar as follows:
	 - Adjust the brace to the width of the patient’s chest by moving the two overlapping segments (fig. C1);
	 - Tighten the screws, checking that the sternal pad is symmetrical with the sagittal plane (fig. C2);
4 	Next adjust the vertical stays as follows:
	 - Lengthen/shorten the stays so that the pelvic band is level with the pubis and the sternal plate is level with the 

sternum (fig. D1); remove the screws if necessary, and then replace them.
	 - Tighten the screws (fig. D2) and check that the patient can sit down without any discomfort; adjust the vertical stays 

again if necessary.
	 - Check that the two stays are the same length.
5 	Adjust the angle of the underarm joints (between the vertical stays and the horizontal bar):
	 - Remove the screw and the metal cover (fig. E1).
	 - Lift the underarm part, turn it to the desired angle, and then reposition it on the notched disc (fig. E2).
	 - Replace the metal cover and screws; tighten the screws.
	 - Repeat the same procedure on the other side, ensuring that it is adjusted to the same angle.
6 	Adapt the brace to fit the patient’s body exactly:
	 - Shape the pelvic band to fit (fig. F1).
	 - Shape the underarm pads (fig. F2), ensuring that they fit snugly against the chest area.
	 - Shape the side stays at the height of the pelvis (fig. F3), using the crease provided.
7 	If specified by the doctor, place the lumbar plate against the spine in the position prescribed:
	 - Remove the mushroom head screw and position it at the required height (in one of the brass threaded bushings 

provided) and tighten (fig. G1).
	 - Also move the lever to the desired height using the screws provided (fig. G2).
8 	If specified by the doctor, the lumbar plate can be positioned vertically (fig. H) by removing the strap from the 

horizontal keepers and passing it through the vertical keepers.
9 	Adjust the strap as follows:
	 - Open the lever fastening, pass the strap behind the patient’s back and insert the hook into the mushroom head screw (fig. I1).
	 - Adjust the length of the strap so that it provides the right degree of pressure in the lumbar area: slide the strap 

through the three-step buckle (fig. I2) and fasten by pulling the end (fig. I3); optimum pressure is achieved when the 
hyperextension brace stays in the correct position even when the lever fastening is open.

	 - If the strap is too long, cut it to size or fasten any excess using the clip provided (fig. I4).
	 - Click the fastening lever into position (fig. I5).
	 - Check that the lumbar plate is centred securely on the spine; fasten it securely to the strap using the keepers provided (fig. I6).
SECURING THE PELVIC BAND (for the doctor/orthopaedic technician)
The brace is supplied with a pelvic band that tilts and moves. However, it can be secured using the joints at the side if necessary:
• 	 Move the pelvic band so that one of the two holes in the mechanism matches up with the corresponding threaded 

bushing below (fig. L) until it is at an angle of 0° or 18°.
• 	 Insert the grub screw provided and tighten (fig. M)
• 	 Repeat the same procedure on the opposite side.
• 	 Check that both mechanisms are secured in the same way.
PUTTING ON THE APPLIANCE FOR THE PATIENT
1 	Open the lever fastening and unhook the strap from the mushroom head screw.
2 	Place the hyperextension brace on the chest so that the sternal plate rests on the
centre of the chest and the pelvic band rests on the pelvis (fig. N)
3 Pass the strap behind the back (fig. O) and hook it to the mushroom head screw (fig. P).
4 Secure the hyperextension brace using the fastening lever (fig. Q).

Orthèse d’hyperextension à 3 points
DÉCLARATION DE CONFORMITÉ
En qualité de fabricant, ORTHOSERVICE AG déclare sous sa responsabilité exclusive que ce produit est un dispositif médical 
de Classe I et qu’il a été réalisé conformément aux conditions requises par le Règlement UE 2017/745 (MDR). Ces instructions 
ont été rédigées en accord avec ledit règlement et ont pour but de garantir l’utilisation correcte et sûre du dispositif médical. 
MARQUES COMMERCIALES DES MATÉRIAUX
Velcro® est une marque enregistrée de Velcro Industries B.V.
PRÉCAUTIONS D’UTILISATION 
Veiller à ce que la pression exercée par le dispositif n’agisse pas sur les parties du corps présentant des lésions, enflures ou tuméfactions. 
Il est conseillé de ne pas trop serrer le produit, afin de ne générer aucune zone de pression locale excessive et d’éviter la compression 
des nerfs et/ou des vaisseaux sanguins. Il est préférable de porter l’orthèse sur un vêtement, en évitant le contact direct avec la 
peau. En cas de doute sur les modes d’application, contacter un médecin, un kinésithérapeute ou un technicien orthopédiste. Lire 
attentivement la composition du produit sur l’étiquette située à l’intérieur. Il est recommandé de ne pas porter le dispositif à proximité de 
flammes nues ou de champs électromagnétiques puissants. Ne pas appliquer en contact direct avec des plaies ouvertes.
AVERTISSEMENTS
Le produit, conçu pour les indications spécifiques reportées ci-dessous, doit être prescrit par un médecin et appliqué par un 
technicien orthopédiste (personne compétente pour appliquer le produit et fournir les informations relatives à une utilisation 
sûre), conformément aux exigences de chaque individu. Afin de garantir son efficacité, sa capacité à être toléré et son bon 
fonctionnement, le produit doit être appliqué avec le plus grand soin. D’éventuelles modifications de la structure ou des 
réglages ne doivent être effectués que sur prescription médicale et doivent être exécutés par un technicien orthopédiste. Les 
réglages effectués par le médecin ou le technicien orthopédique ne doivent surtout pas être modifiés. En cas d’utilisation 
ou d’adaptation inappropriée, le producteur ne sera pas tenu responsable. L’orthèse est conçue pour être utilisée par un seul 
patient; dans le cas contraire, le producteur décline toute responsabilité, conformément aux dispositions du règlement relatif 
aux dispositifs médicaux. Pour les sujets hypersensibles, le contact direct avec la peau pourrait causer des rougeurs ou des 
irritations. En cas de douleurs, d’enflures ou d’autres problèmes veuillez consulter immédiatement votre médecin traitant. 
L’efficacité orthopédique du produit est garantie uniquement avec l’utilisation de tous ses composants.
SÉLECTION/TAILLES

ENTRETIEN
	 Ne pas blanchir	 Pas de nettoyage chimique
	 Ne pas repasser 	 Ne pas sécher en séchoir
	 Instructions de lavage : lavage à la main jusqu’à 30° C avec du savon neutre, ne pas sécher à 		
proximité de sources de chaleur.
L’orthèse et ses composants doivent être éliminés en respectant les normes environnementales. 
INDICATIONS
• 	 Fractures traumatiques (T10-L1/L2)
• 	 Tassements vertébraux dorsaux et au passage dorso-lombaire sur base ostéoporotique ou métastatique (T10-L1/L2)
• 	 Ostéomalacie avec fractures
• 	 Arthrose dorso-lombaire
• 	 Remplace le corset en plâtre
CONTRE-INDICATIONS
Aucune connue à ce jour 
CARACTÉRISTIQUES ET MATÉRIAUX
• 	 Structure avec châssis à cadre en alliage léger d’aluminium. Absence d’arêtes sur le métal, pour un maximum de confort.
• 	 Réglage latéral par vis. Réglage supérieur télescopique (il n’est pas nécessaire de retirer les vis).
• 	 Possibilité de réglage de l’inclinaison des zones axillaires grâce à un système denté au niveau des angles axillaires (tous les 7,5°).
• 	 Innovant ressort en polymère pour le basculement de la bande pelvienne (possibilité de blocage à 0° et à 18° grâce à 

des axes filetés).
• 	 Plaque sternale flottante.
• 	 Nouveau ceinturon avec réglage de la longueur à triple passage. Clip pour fixer la partie en excédent.
• 	 Fermeture par levier en matière plastique avec blocage de sécurité.
• 	 Parties rembourrées en matière hydrofuge, adaptées à l’immersion dans l’eau: PE revêtu de similicuir atoxique.
• 	 Plaque postérieure positionnable horizontalement et verticalement.
ADAPTATION POUR LE MÉDECIN / L’ORTHOPÉDISTE-ORTHÉSISTE
1 	Poser l’orthèse d’hyper-extension à l’avant, sur le tronc du patient (allongé de préférence) afin d’évaluer les adaptations 

nécessaires (fig.A).
2 	Desserrer les vis sur les montants verticaux latéraux (fig.B1) et sur l’axe horizontal (fig.B2).
3 	Procéder au réglage de l’axe horizontal:
	 - adapter l’orthèse à la largeur du thorax en faisant glisser les deux segments superposés (fig.C1) ;
	 - serrer les vis au maximum, en vérifiant la symétrie de la pelote sternale par rapport au plan sagittal (fig.C2).
4 	Procéder au réglage des montants verticaux:
	 - allonger/raccourcir les montants jusqu’à ce que la bande pelvienne repose sur le pubis et la plaque sternale sur le 

sternum (fig.D1) ; si nécessaire, extraire les vis et les réinsérer;
	 - serrer les vis au maximum (fig.D2) et vérifier que le patient est en mesure de s’asseoir sans ressentir de gêne ; si 

nécessaire, procéder à nouveau au réglage vertical;
	 - vérifier que les 2 montants sont de la même longueur.
5 	Régler l’inclinaison des articulations sous les aisselles (entre les montants verticaux et l’axe horizontal):
	 - extraire la vis et le couvercle en métal (fig.E1);
	 - soulever l’articulation sous l’aisselle, la tourner jusqu’à l’inclinaison désirée et la réinsérer sur la roue dentée (fig.E2);
	 - réinsérer le couvercle en métal et la vis ; serrer au maximum;
	 - répéter la même opération de l’autre côté en prenant soin d’obtenir la même inclinaison.
6 	Adapter avec précision l’orthèse à la morphologie du patient:
	 - modeler la bande pelvienne (fig.F1);
	 - modeler les zones sous les aisselles (fig.F2), en faisant en sorte qu’elles adhèrent bien à la zone pectorale;
	 - modeler les montants latéraux au niveau du bassin (fig.F3), en suivant le pli de référence.
7 	En fonction de l’indication spécifique du médecin, positionner la plaque lombaire le long de la colonne vertébrale, là où 

elle a été prescrite:
	 - extraire la vis à tête bombée et la positionner à la hauteur désirée (dans l’un des écrous en laiton prévus à cet effet) 

en la vissant au maximum (fig.G1);
	 - placer le levier à la hauteur désirée, en utilisant les deux vis correspondantes (fig.G2).
8 	En fonction de l’éventuelle indication spécifique du médecin, il est possible de positionner la plaque lombaire 

verticalement (fig. H), en retirant le ceinturon des passants horizontaux et en les réinsérant dans les passants verticaux.
9 	Procéder au réglage du ceinturon:
	 - avec le levier de fermeture ouvert, faire passer le ceinturon derrière le dos du patient et insérer le crochet dans la vis à 

tête bombée (fig.I1);
	 - régler la longueur du ceinturon jusqu’à obtenir l’appui lombaire souhaité: faire glisser le ceinturon dans la boucle 

à trois passages (fig.I2) et le fixer en tirant l’extrémité (fig.I3); l’appui optimal s’obtient lorsque l’orthèse d’hyper-
extension reste en position, même avec le levier de fermeture ouvert;

	 - éventuellement couper et bloquer la partie en excédent du ceinturon avec le clip prévu à cet effet (fig.I4);
	 - actionner et faire fonctionner le levier de fermeture (fig.I5);
	 - s’assurer que la plaque lombaire est bien centrée sur la colonne vertébrale; la bloquer sur le ceinturon grâce aux 

passants prévus à cet effet (fig.I6);
ÉVENTUEL BLOCAGE DE LA BANDE PELVIENNE (pour le médecin/technicien)
Si nécessaire, il est possible de fixer la bande pelvienne (qui est fournie basculante) en agissant sur les articulations latérales:
• 	 bouger la bande pelvienne jusqu’à ce qu’un des deux trous du mécanisme coïncide avec la douille filetée 

correspondante située au-dessous (fig.L) à 0° ou 18° d’inclinaison;
• 	 visser le goujon fourni et serrer au maximum (fig.M);
• 	 procéder de la même manière sur le côté opposé;
• 	 s’assurer que les deux mécanismes sont bloqués de la même manière.
ENFILAGE POUR LE PATIENT
1 	Ouvrir le levier de fermeture et décrocher le ceinturon de la vis à tête bombée.
2 	Poser l’orthèse d’hyper-extension sur le thorax de sorte que la plaque sternale repose sur le centre de la poitrine et la 

bande pelvienne sur le bassin (fig.N).
3 	Faire passer le ceinturon derrière le dos (fig.O) et l’accrocher à la vis à tête bombée (fig.P)
4 	Fixer l’orthèse d’hyper-extension en utilisant le levier de fermeture (fig.Q).

BITTE DIE VORLIEGENDE ANLEITUNG SORGFÄLTIG LESEN UND AUFBEWAHREN PLEASE READ THESE INSTRUCTIONS CAREFULLY AND KEEP THEM LIRE ATTENTIVEMENT CES INSTRUCTIONS ET LES CONSERVER

Корсет гиперэкстензионный модульный
ДЕКЛАРАЦИЯ О СООТВЕТСТВИИ ОТ ПРОИЗВОДИТЕЛЯ
Производитель в лице компании ORTHOSERVICE AG заявляет о своей исключительной ответственности, что это 
медицинское изделие класса I, и изготовлено в соответствии с требованиями Регламента ЕС 2017/745 (EU MDR). 
Эти инструкции были подготовлены в соответствии с основополагающими  принципами, упомянутыми выше. 
Они предназначены для обеспечения надлежащего и безопасного использования медицинского изделия.
ТОРГОВЫЕ МАРКИ МАТЕРИАЛОВ
Velcro® - это зарегистрированная торговая марка компании Velcro Industries B.V.
МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ 
Напряжение, создаваемое изделием не должно сдавливать поврежденные участки кожи или опухоли. Не рекомендуется 
слишком перетягивать изделие во избежание нежелательного давления на  нервные и сосудистые окончания. 
Рекомендуется одевать изделие на х/б майку во избежание прямого контакта с кожей. В случае возникновения 
сомнений в применении изделия  обратитесь к врачу, физиотерапевту, технику-ортопеду. Ознакомьтесь внимательно 
с составом изделия, который указан на внутренней этикетке. Не рекомендуется одевать изделие вблизи открытого 
огня или сильных электромагнитных источников. Не применять при прямом контакте с открытыми ранами.
ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ
Это медицинское приспособление должно быть выписано врачом или физиотерапевтом и наложено техником-
ортопедом в соответствии с индивидуальными потребностями пациента. Правильное применение изделия необходимо 
для обеспечения его эффективности. Все изменения конструкции должны быть назначены врачом/физиотерапевтом/
техником-ортопедом. Производитель не несет ответственность в случае ненадлежащего использования изделия. 
Рекомендуется использовать только для одного пациента, в противном случае производитель снимает с себя 
всякую ответственность основываясь на требованиях к медицинским изделиям. У гиперчувствительных пациентов 
при непосредственном контакте с кожей могут появиться покраснение или раздражение. В случае возникновения 
болевых ощущений, отеков, припухлостей  немедленно обратитесь к  своему лечащему врачу, и при  наличии серьезных 
последствий проинформировать производителя и компетентные органы в соответствующей стране. Эффективность 
медицинского изделия будет обеспечена только в случае использования всех его компонентов. 
ТАБЛИЦА РАЗМЕРОВ

УХОД ЗА ИЗДЕЛИЕМ
		  Не отбеливать 	 не подвергать химической чистке
		  не гладить 	 не сушить в сушилке
		  Ручная стирка в теплой (30°С) воде с нейтральным мылом, аккуратно сполоснуть. 
		  Сушить вдали от источников тепла.
Выбрасывать в местах, специально предназначенных для сбора мусора как само изделие, так и любую из 
составляющих его частей. 
 ПОКАЗАНИЯ
• 	 Переломы, деформации грудных и поясничных позвонков вследствие остеопороза или метастазов (D10-L1/L2)
• 	 Остеомаляция;
• 	 Артроз грудопоясничного отдела позвоночника;
• 	 Замена гипсового корсета.
ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ
На данный момент не известно 
ХАРАКТЕРИСТИКN И МАТЕРИАЛЫ
•	 Конструкция с рамочным каркасом из легкого алюминиевого сплава. На металлической конструкции 

отсутствуют кромки для обеспечения максимального комфорта.
• 	 Боковая регулировка с помощью винтов. Верхняя телескопическая регулировка (не нужно убирать винты).
• 	 Возможность регулировки угла наклона подмышечных шарниров посредством зубчатой системы в 

соответствии с подмышечными углами (каждые 7,5°).
• 	 Инновационная полимерная пружина для поворота тазового пояса (возможность блокировки под углом 0° 

и 18° посредством резьбовых пальцев).
• 	 Плавающая стернальная пластина.
• 	 Новый широкий ремень с регулировкой длины в три хода. Зажим для фиксации лишней части.
• 	 Система рычажного закрытия из пластика с предохранительной блокировкой.
• 	 Части с набивкой из водоотталкивающего материала, подходящие для погружения в воду: полиэтилен, 

облицованный нетоксичной искусственной кожей.
• 	 Задняя пластина, которая может быть расположена горизонтально и вертикально.
ПЕРВОЕ ПРИМЕНЕНИЕ: ИНСТРУКЦИИ ДЛЯ ВРАЧА/ СПЕЦИАЛИСТА-ОРТОПЕДА
1 	Положите гиперэкстензор спереди, на туловище пациента (находящегося желательно в лежащем 

положении), чтобы оценить необходимые меры по его индивидуальной подгонке (рис. A).
2 	Ослабьте винты на вертикальных боковых опорах (рис. B1) и на горизонтальной оси (рис. B2).
3 	Выполните регулировку горизонтальной оси:
	 - выполните подгонку ортеза по ширине грудной клетки, перемещая два накладных сегмента (рис. C1);
	 - затяните до конца винты, проверив симметричность положения стернальной накладки по отношению к 

сагиттальной плоскости (рис. C2).
4 	Выполните регулировку вертикальных опор:
	 - удлините/укоротите опоры таким образом, чтобы тазовый пояс лежал на лобке, а стернальная пластина - 

на грудной клетке (рис. D1); при необходимости, извлеките винты и вновь вставьте их;
	 - затяните до конца винты (рис. D2) и убедитесь, что пациент может свободно сидеть, не испытывая при 

этом никаких неудобств; при необходимости, снова произведите вертикальную регулировку;
	 - убедитесь, что обе опоры имеют одинаковую длину.
5 	Отрегулируйте угол наклона подмышечных шарниров (между вертикальными опорами и горизонтальной осью):
	 - Извлеките винт и металлический колпачок (рис. E1);
	 - Поднимите подмышечный шарнир, поверните его до нужного угла наклона и вставьте его обратно в 

зубчатое колесо (рис. E2);
	 - Вставьте обратно металлический колпачок и винт, затяните его до конца;
	 - Повторите ту же операцию с другой стороны, стараясь придать тот же угол наклона.
6 	Выполните точную подгонку ортеза в соответствии с индивидуальными особенностями пациента:
	 - придайте форму тазовому поясу (рис. F1);
	 - придайте форму подмышечным поясам (рис. F2) таким образом, чтобы они хорошо прилегали к грудной зоне;
	 - придайте форму боковым опорам на уровне таза (рис. F3), следуя соответствующему изгибу.
7 	По специальному указанию врача расположите поясничную пластину вдоль позвоночника там, где она 

предписана:
	 - извлеките грибовидный винт и расположите его на нужной высоте (в одной из специальных латунных 

втулок), завинтив его до конца (рис. G1);
	 - переместите также рычаг на нужную высоту, воспользовавшись соответствующими винтами (рис. G2).
8 	При возможном специальном указании врача можно расположить поясничную пластину вертикально (рис. 

H), вытащив широкий ремень из горизонтальных петель и заново продев его через вертикальные петли.
9 	Выполните регулировку широкого ремня:
	 - с открытым закрывающим рычагом пропустите широкий ремень за спиной пациента и вставьте крючок в 

грибовидный винт (рис. I1);
	 - отрегулируйте длину широкого ремня до нужного прижима на пояснице: пропустите его через пряжку с тремя 

проходами (рис. I2) и зафиксируйте его, потянув за концевую часть (рис. I3); оптимальный прижим достигается, 
когда гиперэкстензор остается в правильном положении даже при открытом закрывающем рычаге;

	 - при необходимости, отрежьте и блокируйте лишнюю часть широкого ремня с помощью специального 
зажима, идущего в комплекте (рис. I4);

	 - приведите в действие и защелкните закрывающий рычаг (рис. I5);
	 - убедитесь, что поясничная пластина хорошо отцентрирована на позвоночнике; блокируйте ее на широком 

ремне с помощью специальных петель (рис. I6).
ВОЗМОЖНАЯ БЛОКИРОВКА ТАЗОВОГО ПОЯСА (для врача/специалиста-ортодонта)
При необходимости, можно зафиксировать тазовый пояс, который может подниматься
и опускаться, воздействуя на боковые шарниры:
• 	 переместите тазовый пояс таким образом, чтобы одно из двух отверстий механизма совпало с 

соответствующей резьбовой втулкой, находящейся ниже (рис. L), с углом наклона 0° или 18°;
• 	 закрутите резьбовой палец, идущий в комплекте, и затяните его до конца (рис. M);
• 	 выполните те же действия с противоположной стороны;
• 	 убедитесь, что оба механизма блокированы одинаковым образом.
ПОСЛЕДУЮЩИЕ ПРИЛОЖЕНИЯ
1 	Откройте закрывающий рычаг и отстегните широкий ремень от грибовидного винта.
2 	Расположите гиперэкстензор на груди таким образом, чтобы стернальная пластина лежала по центру груди, 

а тазовый пояс - на тазе (рис. N).
3 	Пропустите широкий ремень за спиной (рис. O) и застегните его с помощью грибовидного винта (рис. P).
4 	Закрепите гиперэкстензор, используя закрывающий рычаг (рис. Q).

ПРОЧИТАЙТЕ ВНИМАТЕЛЬНО ДАННУЮ ИНСТРУКЦИЮ И СОХРАНИТЕ ЕЕ

Iperestensore a tre punti
DICHIARAZIONE DI CONFORMITÀ
Quale fabbricante, la ORTHOSERVICE AG dichiara, sotto la propria unica responsabilità, che il presente dispositivo medico 
è di classe I ed è stato fabbricato secondo i requisiti richiesti dal Regolamento UE 2017/745 (MDR). Le presenti istruzioni 
sono state redatte in applicazione del Regolamento sopra menzionato. Esse hanno lo scopo di garantire un utilizzo 
adeguato e sicuro del dispositivo medico.  
MARCHI COMMERCIALI DEI MATERIALI
Velcro® è un marchio di fabbrica registrato di Velcro Industries B.V.
PRECAUZIONI D’USO 
Si raccomanda che le pressioni esercitate dal dispositivo non agiscano su parti del corpo che presentano ferite, gonfiori o 
tumefazioni. È consigliabile non stringere eccessivamente il prodotto per non generare zone di pressione locale eccessiva 
o la compressione di nervi e/o vasi sanguigni sottostanti. È consigliabile indossare un indumento, evitando il contatto 
diretto con la pelle. In caso di dubbio sulle modalità di applicazione, rivolgersi ad un medico, un fisioterapista o un tecnico 
ortopedico. Leggere attentamente la composizione del prodotto sull’etichetta interna. È consigliabile non indossare il 
dispositivo in vicinanza di fiamme libere o forti campi elettromagnetici. Non applicare a contatto diretto con ferite aperte.
AVVERTENZE
E’ consigliabile che il prodotto, studiato per le specifiche indicazioni sotto riportate, venga prescritto da un medico o da 
un fisioterapista e applicato da un tecnico ortopedico, in conformità alle esigenze individuali. Per garantirne l’efficacia, 
la tollerabilità e il corretto funzionamento è necessario che l’applicazione venga effettuata con la massima cura. 
Non alterare assolutamente la regolazione effettuata dal medico/fisioterapista/tecnico ortopedico. La responsabilità 
del fabbricante decade in caso di utilizzo o adattamento inappropriato. L’ortesi è fatta per l’utilizzo da parte di un solo 
paziente; in caso contrario il fabbricante declina ogni responsabilità, in base a quanto previsto dal regolamento per i 
dispositivi medici. In soggetti ipersensibili il contatto diretto con la pelle potrebbe causare rossori o irritazioni. In caso 
di comparsa di dolori, gonfiori, tumefazioni o qualsiasi altra reazione anomala, rivolgersi immediatamente al proprio 
medico e, in caso di particolare gravità, segnalare il fatto al fabbricante e all’autorità competente del proprio Stato. 
L’efficacia ortopedica del prodotto è garantita solo con l’utilizzo di tutte le sue componenti.
ASSORTIMENTO/TAGLIE

MANUTENZIONE
		  Non candeggiare 	 Pulizia chimica non consentita
		  Non stirare 	 Non asciugare in asciugatrice
		  Istruzioni per il lavaggio: Lavaggio a mano fino a 30°C con sapone neutro; 
		  lasciare asciugare lontano da fonti di calore
Non disperdere nell’ambiente il dispositivo né alcuna sua componente.
INDICAZIONI
• 	 Fratture traumatiche (T10-L1/L2)
• 	 Cedimenti vertebrali dorsali e al passaggio dorso-lombare su base osteoporotica o metastatica (T10-L1/L2)
• 	 Osteomalacie fratturose
• 	 Artrosi dorso-lombare
• 	 Sostitutivo del corsetto gessato
CONTROINDICAZIONI
Al momento nessuna conosciuta 
CARATTERISTICHE E MATERIALI
• 	 Struttura con telaio a cornice in lega leggera di alluminio. Assenza di spigoli sul metallo per il massimo comfort.
• 	 Regolazione laterale a viti. Regolazione superiore telescopica (non serve togliere le viti).
• 	 Possibilità di regolazione della inclinazione degli ascellari mediante sistema dentato in corrispondenza degli angoli 

ascellari (ogni 7,5°)
• 	 Innovativa molla polimerica per il basculamento della banda pelvica (possibilità di bloccaggio a 0° e a 18° mediante 

perni filettati).
• 	 Placca sternale fluttuante
• 	 Nuovo cinturone con regolazione della lunghezza a triplo passaggio. Clip per fissare la parte in eccedenza.
• 	 Chiusura a leva in materiale plastico con bloccaggio di sicurezza
• 	 Parti imbottite in materiale idrorepellente, adatte all’immersione in acqua: PE ricoperto in vilpelle atossica
• 	 Placca posteriore posizionabile in orizzontale e verticale
PRIMA APPLICAZIONE PER IL MEDICO/TECNICO
1 	Appoggiare l’iperestensore anteriormente sul tronco del paziente (preferibilmente sdraiato) per valutare gli adattamenti 

necessari (fig.A).
2 	Allentare le viti sui montanti verticali laterali (fig.B1) e sull’asse orizzontale (fig.B2).
3 	Procedere alla regolazione dell’asse orizzontale:
	 - adattare l’ortesi alla larghezza del torace facendo scorrere i due segmenti sovrapposti (fig.C1);
	 - stringere a fondo le viti, verificando la simmetria della pelota sternale rispetto al piano sagittale (fig.C2);
4 	Procedere alla regolazione dei montanti verticali:
	 - allungare/accorciare i montanti fino a posizionare la banda pelvica sul pube e la placca sternale sullo sterno (fig.D1); 

se necessario, estrarre le viti e reinserirle
	 - stringere a fondo le viti (fig.D2) e verificare che il paziente sia in grado di sedersi senza fastidio; se necessario 

procedere nuovamente alla regolazione verticale
	 - verificare che i 2 montanti risultino della medesima lunghezza
5 	Regolare l’inclinazione degli snodi sotto ascellari (tra montanti verticali e asse orizzontale):
	 - Estrarre la vite e il coperchietto in metallo (fig.E1)
	 - Sollevare il sotto-ascellare, ruotarlo fino all’inclinazione desiderata e reinserirlo sulla ruota dentata (fig.E2)
	 - Reinserire coperchietto in metallo e vite; stringere a fondo
	 - Ripetere la stessa operazione dall’altro lato facendo attenzione a dare la stessa inclinazione
6 	Adattare in modo preciso l’ortesi alla morfologia del paziente:
	 - modellare la banda pelvica (fig.F1)
	 - modellare i sotto-ascellari (fig.F2), facendo in modo che siano ben aderenti alla zona pettorale
	 - modellare i montanti laterali a livello del bacino (fig.F3), seguendo la piega di riferimento
7 	Su indicazione specifica del medico, posizionare la placca lombare lungo la colonna vertebrale dove prescritta:
	 - estrarre la vite a fungo e posizionarla all’altezza desiderata (in una delle apposite bussole in ottone) avvitando a 

fondo (fig.G1)
	 - spostare anche la leva all’altezza desiderata, utilizzando le relative viti (fig.G2)
8 	Su eventuale indicazione specifica del medico è possibile posizionare la placca lombare in verticale (fig. H), sfilando il 

cinturone dai passanti orizzontali e reinserendolo in quelli verticali.
9 	Procedere alla regolazione del cinturone:
	 - con la leva di chiusura aperta far passare il cinturone dietro la schiena del paziente e inserire il gancio nella vite a 

fungo (fig.I1)
	 - regolare la lunghezza del cinturone fino alla spinta lombare desiderata: far scorrere il cinturone nella fibbia a tre 

passaggi (fig.I2) e assicurarlo tirando la parte terminale (fig.I3); la spinta ottimale si ottiene quando l’iperestensore 
rimane in posizione anche a leva di chiusura aperta

	 - eventualmente tagliare e bloccare la parte eccedente di cinturone con l’apposita clip in dotazione (fig.I4)
	 - azionare e far scattare la leva di chiusura (fig.I5)
	 - assicurarsi che la placca lombare sia ben centrata sulla colonna vertebrale; bloccarla sul cinturone tramite gli 

appositi passanti (fig.I6)
EVENTUALE BLOCCO DELLA BANDA PELVICA (per il medico/tecnico)
Se necessario, è possibile fissare la banda pelvica, che viene fornita basculante, agendo sugli snodi laterali:
	 • muovere la banda pelvica fino a far coincidere uno dei due fori del meccanismo con la corrispondente bussola 

filettata sottostante (fig.L) a 0° oppure 18° di inclinazione
	 • avvitare il perno in dotazione e stringere a fondo (fig.M)
	 • procedere con la stessa modalità sul lato opposto
	 • assicurarsi di aver bloccato entrambi i meccanismi nello stesso modo
APPLICAZIONI SUCCESSIVE
1 	Aprire la leva di chiusura e sganciare il cinturone dalla vite a fungo.
2 	Appoggiare l’iperestensore al torace in modo che la placca sternale poggi al centro del petto e la banda pelvica sul bacino (fig.N)
3 	Far passare il cinturone dietro la schiena (fig.O) e agganciarlo alla vite a fungo (fig.P).
4 	Fissare l’iperestensore utilizzando la leva di chiusura (fig.Q).

LEGGERE ACCURATAMENTE LE PRESENTI ISTRUZIONI E CONSERVARLE

Codice REF.P1000
Taglia XS S MS M ML LS L XLS XL

Circonf. bacino cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Altezza cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Colore grigio

* presa dalla parte prossimale del corpo dello sterno al margine superiore del pube (tubercolo pubico)

Artikelnummer REF.P1000
Größen XS S MS M ML LS L XLS XL

Beckenumfang cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Höhe cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Farbe grau

*gemessen von der proximalen Seite des Brustbeinkörpers bis Oberkante des Schambeins (Tuberculum pubicum)

Item REF.P1000
Size XS S MS M ML LS L XLS XL

Pelvic circ. cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Height cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Colour grey

*measured from the proximal side of the corpus sterni to the upper edge of the pubic bone (tuberculum pubicum)

Code REF.P1000
Mesure XS S MS M ML LS L XLS XL

Circ. bassin cm 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

Hauteur cm* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Couleur gris

*mesures prises depuis la partie proximale du sternum jusqu’au bord supérieur de l’épine pubienne (tubercule pubien)

Код REF.P1000
Размер XS S MS M ML LS L XLS XL

Окружность бедра см 50/60 60/75 75/90 75/90 75/90 90/105 90/105 105/115 105/115

высота (см)* 30/37 34/42 34/41 36/46 40/52 36/46 40/52 39/49 42/54

Цвеt серый

*высота - расстояние от проксимальной части грудины до верхнего края лобка (лобкового бугорка)
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FOLGEANWENDUNGEN
SUCCESSIVE APPLICATIONS

APPLICATIONS ULTÉRIEURES
ПОСЛЕДУЮЩИЕ ПРИЛОЖЕНИЯ

POSTAVLJANJE ORTOZE
DE BRACE AANDOEN

TUEN PUKEMINEN
KOLEJNE ZASTOSOWANIE

APPLICAZIONI SUCCESSIVE
▲

OPTION: REF. IP35/PC Connection plate to cervical collar Cervistable - Connect, Verbindungsplatte mit Zervikalstütze Cervistable - Connect, Plaque de liaison avec collier 
Cervistable - Connect, Piastrina di collegamento con collare Cervistable - Connect – пластина для соединения с головодержателем Cervistable - 
Connect, Płyta przyłączeniowa do kołnierza szyjnego Cervistable - Connect, spojna pločica s cervikalnim ovratnikom CerviStable - Connect, verbindingsplaat met Cervi-Stable 
halskraag - Yhdyspala kaulatukeen CerviStable.
OPTION: REF. IP35/P Sternal half-sized pad for pace-maker wearers - Sternal-Halbpelotte für Träger von Herzschrittmachern - Demi pelotte sternale pour porteurs de PaceMaker - 
Emi-placca sternale per portatori di pacemaker - стернальная ЭМП-пластина для носителей электронного стимулятора сердца - Płyta piersiowa dla osób z rozrusznikiem 
serca - Prsni jastučić za korisnike pacemakera Half borstbeenstuk voor dragers van een PaceMaker - Rintarangan puolipelotti sydämen tahdistinta käyttäville.
OPTION: REF. P1000/IA Underarm protective lining in non-toxic, non-allergic material - Achselpolster aus allergieneutralem, ungiftigem Material - Manchon de protection 
axillaire en matière atoxique anallergique - Manicotto di protezione ascellare in materiale atossico anallergico - Предохранительная подмышечная манжета из 
нетоксичного материала, не вызывающего аллергию - Rękaw ochronny pod pachami wykonany z nietoksycznej, hipoalergicznej tkaniny - Hipoalergeni netoksični zaštitni 
rukav - Beschermende mouw, hypoallergeen en niet-giftig - Ihoystävällinen allergiavapaa hihasuojus .
OPTION: REF. P10-S05 Optional pad, can be shaped to fit - Formbare Pelotte - Pelotte moulable - Placca modellabile - Формовочная пластина - Formowalna płyta - 
Kalup za oblikovanje - Vormbare plaat - Muovattava levy.

CUSTOMIZABLE 
FIT

RADIO 
LUCENT

SINGLE PATIENT
MULTIPLE USE
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