i NPOYUTANTE BHUMATE/IbHO JAHHYI0 MHCTPYKLIWIO U COXPAHUTE EE

Op're3-1'yTop MMMOGW‘IM3MpyI0lU,MI7i ANA KN4YuLbl U npeanneyba

LEKNAPALNA O COOTBETCTBUU

MpoussoauTens B nuue komnanun ORTHOSERVICE AG 3asBnsieT o CBOeil UCKIOYUTENBbHON OTBETCTBEHHOCTY, YTO 3TO
MeZAMLMHCKOE U3aenue Knacca |, M U3roToBIeHO B COOTBETCTBUM C TpeboBaHusiMu PernamenTa EC 2017/745 (EU MDR).
tm WHCTpYKLUK 6binn NnoAroToB/IEHbI B COOTBETCTBUM C OCHOBONONAraloWwWmMn nNpuHUMnamMu, ynoMaHyTbiIMU BblLle.
OHu np ans obecn Haj 0 1 6€30MaCcHOro UCMOb30BaHUA MEAULUHCKOTO U3AENUSA.

TOPIOBbIE MAPKW MATEPUAJIOB
Velcro® - 370 3aperucTpupoBaHHas Toproas Mapka komnaxuu Velcro Industries B.V.

MEPbI MPEJJOCTOPOXXHOCTU

hdll:, CC oe He [OMKHO CAaB/uBaTb MOBPEX/AEHHbIE YYaCTKW KOXM WU OMyXOnu. He
PeKomeHAlyeTca C/ILIKOM NepeTareatb BO U3C oro [ Ha W cocyaucTble
OKOHYaHWA. PekoMeHayeTcsi OfieBaTb M3AenMe Ha X/6 Mailky BO M3BexaHue MPAMOrO KOHTAaKTa C KOXeil. B cnyuae
BO3HWUKHOBEHMUS! COMHEHMIA B NPUMEHEHUM U3RENUA 06PATUTECH K Bpayy, (uanoTepanesTy, TeXHUKy-opToneay. BHuMarensHo
NPOYTHTE COCTaB NPOAYKTA Ha BHYTPEHHeiA aTuKeTKe; HE MCnonbayiiTe NPoAyKT B CAly4ae HENepeHoCUMOCTM M anneprin Ha
O/IUH UM HECKOJIbKO KOMMOHEHTOB, BXOAALLUX B €ro COCTaB. He pekomeHAayeTca oaeBaTb usgenve B6M3N OTKPbITOrO OrHsA
WU CUNbHBIX 3NEKTPOMArHUTHbIX UCTOYHMKOB. He MPUMEHATL NPU NPAMOM KOHTAKTE C OTKPbITbIMU paHaMu.

NPEAYNPEXAEHUA

3T0 MeAULMHCKOE NPUCNOCOBNEHIE IOMKHO BbITb BbIMUCAHO BPaYoM UK U3NOTEPANEBTOM U HANOXKEHO TEXHUKOM-
OpTOMNEA0M B COOTBETCTBUM C UHANBIAYANbHbIMY NOTPEGHOCTAMMU NaLMeHTa. [paBUbHOE MPUMEHEHNE U3AENHS HEOGXOAUMO
ans o6ecneyerus ero abGexTUBHOCTM. Bce U3MEHEHMs! KOHCTPYKLMM AOMKHDI GbITb Ha3HaueHbl Bpayom/duanotepanesTom/
TEXHUKOM-OPTONEeAOM. Hpousaonmenb He HeceT OTBETCTBEHHOCTb B Ciy4yae HeHajNexalero WUCnosib3oBaHus
nspenuvs. PeKomer,yeTcn WUCNonb30BaTh TO/IbKO A/1A OAHOIO NaLueHTa, B NPOTUBHOM CJlyyae Npou3BOAUTESNIb CHUMAET C ceba
BCSAIKYH0 OTBETCTBEHHOCTb OCHOBbIBASACH Ha TPEGOBAHMSX K MEAULIMHCKUM U3AENMAM. Y TUNEpUYBCTBUTENbHBIX NaLMEHTOB NPU
HenocpeACTBEHHOM KOHTAKTe C KOXEi MOryT NOABUTLCA MOKPACHEHUE UK pas3fpaxeHue. B cnyyae BO3HUKHOBEHUS
6071eBbIX OLLYLLLEHMUIA, OTEKOB, NPUMYXNOCTEI HEMEANEHHO 0BPATUTECH K CBOEMY NevaLLieMy Bpayy, U NpU HannunK cepbesHblx
nocneacTBuit NpouHOPMUPOBATL NPOU3BOAUTENS M KOMMETEHTHbIE OPraHbl B COOTBETCTBYHOLLeii CTpaHe. IdheKkTUBHOCTL
MeAULUUHCKOro nsgenusa 6yp,eT o6ecneyeHa Tonbko B cny4yae Ucnosib30BaHUA BCEX ero KOMMNOHEHTOB.

BblBOP / PASMEPDI
Kop REF. $1063
Pasmep YHUBEpCaNbHbIi

LiBeT: rony6oii - npasblii UNK neBblit

yX0[ 3A U3ENIMEM

% Heorbenmsatb X He nogBepraTb XMMUYECKON YNCTKe

S8 He rnaguth & He cywuTb B cywunnke

W PyyHas ctupka B Tennoit (30°C) BoAe C HEHTPanbHbIM MbIJIOM, aKKypaTHO CMIONOCHYTb.
CywnTb BAaNK OT UCTOYHUKOB Tenna.

Bbi6pacbiBaTb B MeCTax, CnelnanbHo NpeiHasHayeHHbIX ANns c6opa Mycopa Kak caMmo

13fienue, Tak 1 N06yio U3 COCTaBASIOLNX €ro YacTeil.

NMOKA3AHUA

+ KoHcepBaTuBHOE NeyeHme 415 akpOMUanbHO-KNKYMYHOIO CyCTaBa Noc/e TpaBMaTMYeckoro BbiBuxa 1°,2° n 3°
TMna (Mo ycMoTpeHuio Bpaya)

. KOHCGPBETMBHOE NleyeHune nocne nepesoMa AUCTabHOrO KOHLA KNYULbI

MPOTUBOMOKA3AHUA

Ha AaHHbIi MOMEHT He U3BECTHO

XAPAKTEPUCTUKN U MATEPUATbI

+ KoHTpanaTepanbHblit GUKCUPYHOLLMiF peMEHb C 6bICTPO 3acTernBatoLLeics paccTernBatoLLencs NpsixKon
(opaHxeBoro uBeTa);

+ TMepefiHue 3aTAXKM C NOCTOAHHBIM U NPe/iBaPUTENbHO PErYNPYEMbIM HATSKEHUEM;

+ Perynupyemas 1 nonyxectkas onopa Ans OKTA 1 NPeAnneybs ¢ HabUBKON U3 BCNEHEHHOTO NONNTUNEH;

noNyXecTkas Ans 06neryeHns HafeBaHus;

PeMHM 13 Bentopa, KOTopble MOXHO 0Tpe3aTb No pa3Mepy;

AHaTOMUYECKMIA KIOYNYHBIA HaNNEYHHUK, TMOKMA, C HABUBKO 3 BCMEHEHHOTO MONUATUNEHA U NOBOPOTHBIMU

wapHupamu;

CucTema peMHeit 1 3aTsxek, pa3apaboTaHHas ANs CMELLeHNs KNHUMLbl BHU3, @ NNIeYeBOI KOCTH - BBEPX, YTO

CMOCOBCTBYET BbINPABEHNIO aKPOMUOHA U KNIOUMLbI (3KCKIIO3MBHASA CUCTEMA);

MOACHMYHBI peMeHb.

MPOLLEAYPA HALEBAHUSA

MEPBOE HABEBAHME - UHCTPYKLIUW A1 BPAYA / CMIELLUAJIUCTA OPTONEAA

1 Y6epuTech, 4To BCE pEMHU Ha MaKCUMYMe CBOEIt ANIUHbI; 0TCOEAMHUTE TONLKO Genyto NPsXKy ¢ 3aLenkoi (puc. A)
1 6bICTPO pacuennaemyio NpsXKy opaHxesoro LseTa (pemenb Homep [3]) (puc. B).

2 PacnonoxwTe onopy Ans NOKTA ¥ NPeANeYb Ha BbICOTE JIOKTS (BHUMaHWeE: OHa He AOMXHa pacnonaratbes
CNUWWKOM HU3KO). KapMaH Anst NOKTA He A0MKEH BbITb BbIBEPHYT HapYXy U ¢ nunyukoii Velcro® Beepxy.

3 3acTerHute NosiCHo peMeHb C NOMOLLbIO 6ENOI NPAXKY C 3alenkoii (puc. C) U HaTAHUTE €ro ¢ NOMOLLbIO
cooTBeTcTBytoLel nunyyku Velero® (puc. D). ECiv oH CAMWKOM ANUHHBIiA, CHUMUTE Y-06pa3Hyto iunyuky Velcro®,
OTpeXbTe PeMeHb N0 Pa3Mepy ¥ BEPHUTE Ha MecTo Y-06pasHyto nunyuky Velcro®.

4 Cpenaiite TaK, 4To6bl KapMaH ANA OKTS 6bIN BLIPOBHEH N0 BbIBUXHYTON KIOYMLIE, U BCTABbTE IOKOTb B KapMaH
(puc. E). OTperynupyiiTe WMpUHY KapMaHa ¢ NOMOLLbto creuuanbHoi nunyuku Velero® (puc. F).

5 MpukpenuTe 3axsat 3anacTbs (Homep [2]) BOKpYr onopbl NpeanNeybs v 3acTerHuTe ero ¢ NOMOLLbIO IUNY4YeK
Velcro® Bokpyr 3ansicTbs (puc. G). Mpu HEOGXOAMMOCTH, YKOPOTHUTE €ro, 0TPe3aB NULLHIOK YacTb. Mpu
Heo6X0ZIMMOCTH, PEMELLIOK MOXET MPOXOAUTL OT 3aNACTbA K KUCTH.

6 BO3bMMTE HaNNEUHWUK W NONOXKUTE Er0 Ha BbIBUXHYTYIO KNKOYNLY (BHUMAHWE: OH He OMKEH GbiTb CAIMWIKOM
cMelLyeH B60K) (puc. H).

7 NpoTsiHUTE peMeHb C OPaHXXEBOW MPSHKKON NOJ KOHTpanaTepanbHoii MbILIKOI U IPUCTETHUTE ero K rpU6oBUAHOMY
9NIEMEHTY Ha HanneuHuke (puc. |). 3acTerHuTe COOTBETCTBYIOLLYIO 3aCTEXKY Ha Nunyukax Velcro® Ha camoii
cebe (puc. K) Takum 06pa3oM, 4To6bl 31aCTUUHBI HAKOHEYHUK COBMaN C OPaHXKEBOH METKOM (3TO NOCAYKHUT
yKa3aTenem npu nocnepyoLem HaAeBaH!u TyTopa).

8 XOpoLwo HaTsHUTe KOHTpanarepasbHble PEMHI C NOMOLLbIO CrieLuanbHblx Y-06pasHbix nunydek (puc. L, M, N).
ECnu peMHU OKaXyTCS CAMWKOM ANMHHBIMU: CHUMUTE Y-06pasHble IUMYYKHM, OTPeXbTE PEMHHU MO pasMepy 1
BEPHUTE Ha MECTO Y-06pasHble IMNYYKM.

9 HatsiHuTe 3afHuit BepTUKanbHbIi pemeHb (puc. 0), a 3aTeM - nepefHUil BEpTUKabHbIi peMeHb (puc. P).

10 Y6eauTecs, YTO BCE PEMHM XOPOLUO HATAHYTbI.

KAK CHATb TYTOP

1 PaccTerHuTe OTTAXKY HaTAXEHNS (ee MOXHO N1ErKo Y3HaTb MO 60NbLIOMY 31aCTUYHOMY HaKOHEUHHUKY; Homep [4]),
He cHumas ee (puc. R).

2 OTCTerHuTe OpaHxeBylo NPsXKY (peMeHb Homep [3]), 0TcoeAMHMB ee OT rPUBOBMAHOTO INEMEHTA Ha HaNMeYHUKe
(puc. S); npu HEO6XOAUMOCTH, PEABAPUTENBHO OCNaBbTe 3aCTEXKY Ha nunyuke Velcro® ¢ ru6KUM HaKOHEYHMKOM.

3 PaccrernuTe 3axBsart 3ansactbs (puc. T).

4 PaccTernuTe 6enyio Npsxky ¢ 3awenkoii (puc. U) (nosicHoit peMeHb) 1 akKypaTHO, 63 Pe3kux ABUXEHNA CHUMUTE
TyTOp (pHC. V).

MNOCNEAYIOWUE HAJEBAHUA TYTOPA

1 Y6epuTech, 4TO OTTAKKA HATSKEHWS (ee MOXHO NErko y3HaTb N0 60NbLIOMY 3N1aCTUYHOMY HAaKOHEYHUKY; HoMep
[4]) paccTernyTa.

2 0TCTerHuTe TONbKO 6yt NPSKKY C 3aLenkoi (nosicHoit pemenb, Homep [1]) (puc. A) u 6bICTPO pacuennsemyto
MPSXKY OPaHXeBoro LgeTa (nepesHuil KOHTpanatepabHblil peMeHb, Homep [3]) (puc. B).

3 PacnonoxuTe onopy AN OKTA ¥ NPEAN/IeYbA Ha BbICOTE NIOKTS (BHUMAHWE: OHa He JOMXHa pacnonararbes
CNULWKOM HU3KO). KapmaH Anst NOKTS He AOMKEH 6bITb BbIBEPHYT HAPYXY U C nnuMyukoii Velcro® Beepxy.

4 3acTerHuTe NOsICHOM PeMeHb C NOMOLLbIO 6eN0i NPSXKY C 3alenkoii (puc. C).

5 CpenaifTe Tak, 4To6bl KapMaH AN NOKTS 6b11 BIPOBHEH MO BbIBUXHYTOI KAIOYMLIE, U BCTABLTE JIOKOTb B KapMaH (puc. E).

6 3acTernute 3axsar 3anscTba (Homep [2]) Bokpyr sanscTba (puc. G).

7 Bo3bMUTE HaNNEYHUK U MOIOXMTE €ro Ha BbIBUXHYTYIO KIOUMLY (BHUMAHHUE: OH He AONMXKEH ObiTb CULWKOM
cMelLeH B6ok) (puc. H).

8 TpoTAHUTE peMeHb C OPaHXXEBOI NPAXKOI NOA KOHTpanaTepanbHO MbILIKOW U NPUCTETHUTE €ro K rpUGOBUAHOMY
3NEMEHTY Ha HanneyHuKe (puc. ). 3acTerHuTe COOTBETCTBYIOLLYIO 3aCTEXKY Ha nunyyKax Velcro® Ha camoil cebe
(puc. K), HaTsiHyB ee TaK, YTO6bl ANaCTUYHbII HAKOHEYHUK COBMAN C OPaHXEBOI METKO.

9 HaTtsHuTe OTTAXKY HaTshkeHus (Homep [4]) v 3acTerHuTe ee ¢ nomotybio nunyyek Velcro® (puc. Q).

: PROSZE UWAZNIE PRZECZYTAC TE INSTRUKCJE | ZACHOWAC JE

Orteza do leczenia zwichnie¢ stawu barkowo-obojczykowego

DEKLARACJA ZGODNOSCI

Jako producent, firma ORTHOSERVICE AG oswiadcza, na swoja wytaczng odpowiedzialnosé, ze niniejszy wyréb medyczny
nalezy do klasy | i zostat wyprodukowany zgodnie z wymogami Rozporzadzenia UE 2017/745 (MDR). Instrukcje te zostaty
sporzadzone w zastosowaniu wyzej wymienionego rozporzadzenia. Majg one na celu zapewnienie prawidtowego i
bezpiecznego uzytkowania wyrobu medycznego.

ZNAKI HANDLOWE MATERIALOW
Velcro® jest zastrzezonym znakiem towarowym Velcro Industries B.V.

ZALECENIA DOTYCZACE UZYTKOWANIA

Zaleca sig, aby nacisk wywierany przez produkt nie dziatat na czesci ciata, ktére sa zranione, opuchnigte lub obrzeknigte.
Wskazane jest, aby nie dociska¢ nadmiernie produktu, by nie powodowa¢ miejscowego nadmiernego cisnienia lub ucisku
lezacych w tym obszarze nerwéw i/lub naczyn krwionosnych. Zaleca sig noszenie bielizny, unikajac bezposredniego kontaktu ze
skora. W razie watpliwosci odnosnie sposobu zastosowania, nalezy skonsultowac sig z lekarzem, fizjoterapeuta lub technikiem
ortopeda. Uwaga: zapoznaj sie ze sktadem produktu na wewnetrznej etykiecie; NIE uzywaj produktu w przypadku nietolerancji
lub alergii na jeden lub wiecej jego sktadnikow. Nie zaleca sie noszenia produktu w poblizu otwartych ptomieni lub silnych pél
elektromagnetycznych. Nie stosowa¢ w bezposrednim kontakcie z otwartymi ranami.

OSTRZEZENIA

Zaleca sig, aby produkt, przeznaczony do wymienionych ponizej wskazan, zostat przepisany przez lekarza lub fizjoterapeute i
dopasowany przez technika ortopede, zgodnie z indywidualnymi potrzebami. Aby zapewni¢ skutecznos$¢ produktu, tolerancje
i prawidtowe dziatanie, aplikacja musi by¢ przeprowadzona z najwyzszg starannoscig. Nigdy nie nalezy zmienia¢ ustawien
dokonanych przez lekarza / fizjoterapeute / technika ortopede. Odpowiedzialnos¢ producenta nie ma zastosowania w przypadku
niewlasciwego uzytkowania lub dostosowania. Orteza jest przeznaczona do uzytku tylko przez jednego pacjenta; w przeciwnym
razie producent zrzeka sig wszelkiej odpowiedzialnosci, opierajac si¢ na przepisach rozporzadzenia o wyrobach medycznych. U
o0s6b nadwrazliwych, bezposredni kontakt produktu ze skérg moze powodowac zaczerwienienie lub podraznienie. W przypadku
pojawienia sie bolu, obrzeku, opuchlizny lub jakiejkolwiek innej nietypowej reakcji, nalezy niezwlocznie skonsultowac sie z
lekarzem, a w przypadku problemu szczegdlnej wagi, nalezy zgtosic¢ ten fakt producentowi i wiasciwemu organowi w swoim
kraju. Skutecznos¢ ortopedyczna produktu jest gwarantowana tylko przy uzyciu wszystkich jego elementéw.

ASORTYMENT / WYMIARY

Artikl

REF. $1063

Rozmiar uniwersalny

Kolor: niebieski - okres| prawy lub lewy

ODRZAVANJE
2 Nie chlorowac i Nie prac chemicznie
2 Nie prasowaé [ Nie suszy¢ mechanicznie
W4 Instrukcja prania: Prac recznie w temperaturze do 30°C przy uzyciu neutralnego mydta.
Suszyc¢ z daleka od Zrodta ciepta.
Produktu, ani zadnych jego czesci, nie wolno utylizowaé w kanalizacji oraz w pojemnikach domowego uzytku

WSKAZANIA

+ Leczenie zachowawcze w celu stabilizacji stawu barkowo-obojczykowego po urazowych zwichnigciach stopnia 1,23
(wedtug uznania lekarza)

« Leczenie zachowawcze ztamar dystalnego korica obojczyka

PRZECIWWSKAZANIA
Na chwile obecng brak znanych przeciwwskazarn

WLASCIWOSCI ORAZ MATERIALY, Z KTORYCH WYKONANO PRODUKT

System napinania i pasow podtrzymujacych, przeznaczony do wywierania nacisku w dot na obojczyk oraz w gére na
ramig w celu wyréwnania wyrostka barkowego i obojczyka (wytacznie)

Anatomiczna, elastyczna orteza obojczyka z wys$ciétka z pianki polietylenowej i przegubami obrotowymi

Pasek kontrlateralny z klamra (pomarariczowa), ktéry mozna szybko zapia¢ i odpia¢ za pomocg zapigcia na haczyk
Regulowana, wygodna kieszeri na fokie¢ z podparciem przedramienia, wyscietana pianka polietylenowg; pétsztywna dla
utatwienia zastosowania

Pas brzuszny zapinany na zatrzask (biaty), regulacja dtugosci za pomocg Velcro®

Przednie pasy o stalym i wstepnie wyregulowanym naprezeniu

Pasy wykonane z weluru, mozliwo$¢ dopasowania rozmiaru

ZASTOSOWANIE

PIERWSZE ZALOZENIE ORTEZY PRZEZ LEKARZA / TECHNIKA ORTOPEDE

1 Upewnij sig, ze wszystkie tasmy ustawione s na maksymalng dtugo$¢; odepnij tylko biaty zatrzask (rys. A) i
pomarariczowa klamre btyskawiczna (pasek numer [3]) (rys. B).

2 Umiesc¢ pas podtrzymujacy tokiec i przedramie na wysokosci tokcia (uwaga: nie moze by¢ zbyt nisko). Temblak musi
by¢ skierowany na zewnatrz i mie¢ rzep Velcro® u gory.

3 Zapnij pas biodrowy biat klamrg zatrzaskowg (rys. C) i zaczep go odpowiednim rzepem Velcro® (rys. D). Jesli tasma
jest zbyt diuga: zdejmij rzep w ksztalcie litery Y, przytnij tasme do odpowiedniego rozmiaru i ponownie umie$¢
przymocuj Velcro®.

4 Upewnij sig, ze temblak jest umieszczony w jednej osi z uszkodzonym obojczykiem, po czym umiesc¢ tokie¢ w temblaku

(ryc. E). Dopasuj szerokos¢ kieszeni temblaka bocznym rzepem Velcro® (rys. F).

Umie$é uchwyt na nadgarstek (numer [2]) wokét stabilizatora przedramienia i zapnij go za pomocg Velcro® wokét

nadgarstka (rys. G). Skrdci¢ w razie potrzeby. W razie potrzeby uchwyt mozna umiesci¢ na dtoni.

Umie$¢é naramiennik na uszkodzonym obojczyku (uwaga: powinien zosta¢ umieszczony centralnie) (rys. H).

Przet6z ta$me z pomarariczowa klamra pod przeciwlegta pachg i zaczep ja 0 zamocowanie na ramieniu (rys. I).

Nastepnie zamknij za pomoca Velcro® (rys. K), rozciagajac ja, az gumowy koniec zbiegnie sie z pomarariczowym

znakiem. (odniesie sig to do kolejnych zastosowar).

Dociagnij przeciwlegte pasy pociagajac tasmy z rzepami w ksztatcie litery Y (rys. L, M, N). Jesli sg zbyt dtugie: zdejmij

rzep w ksztatcie litery Y, przytnij pas do odpowiedniego rozmiaru i ponownie umie$¢ rzep w ksztalcie litery Y. Velcro®.

Naciagnij tylny pionowy pas (rys. 0), a nastepnie przedni (rys. P).

10 Sprawdz, czy wszystkie pasy sg dobrze napigte.
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JAK USUNAC ORTEZE

1 Odepnij pas napinajacy (mozna go rozpoznac po duzej gumowej koricéwce; oznaczony numerem [4]) bez jego
wyjmowania (rys. R).

2 Zwolnij pomarariczowg klamre (pas numer [3]), wyciagajac ja z zamocowania na ramieniu (rys. S) (w razie potrzeby
uprzednio poluzuj rzep z gumowym koricem).

3 Otworz uchwyt na nadgarstek (rys. T).

4 0Odepnij biatg klamre zatrzaskowa (rys. U) (pas w talii) i delikatnie zdejmij orteze, bez gwattownych ruchdw (rys. V).

KOLEJNE ZASTOSOWANIE

1 Upewnij sig, Ze pas napinajacy (mozna go rozpozna¢ po duzej gumowej koricowce; oznaczony numerem [4]) jest otwarty.

2 0depnij tylko biatg klamre zatrzaskowa (pas biodrowy, nr [1]) (rys. A) i pomarariczowa klamre btyskawiczna
(przeciwlegty pas przedni nr [3]) (rys. B).

3 Umiesc¢ pas podtrzymujacy tokiec i przedramie na wysokosci tokcia (uwaga: nie moze by¢ zbyt nisko). Temblak musi
by¢ skierowany na zewnatrz i mie¢ rzep Velcro® u gory.

4 Zapnij pas biodrowy biatg klamrg zatrzaskowa (rys. C).

5 Upewnij sig, ze temblak jest umieszczony w jednej osi z uszkodzonym obojczykiem, po czym umies¢ tokie¢ w temblaku (rys. E).

6 Zamknij uchwyt na nadgarstek (numer [2]) wokét nadgarstka (rys. G).

7 Umies¢ naramiennik na uszkodzonym obojczyku (uwaga: powinien zosta¢ umieszczony centralnie) (rys. H).

8 Przet6z tasme z pomarariczowg klamrg pod przeciwlegta pacha i zaczep ja 0 zamocowanie na ramieniu (rys. I). Nastepnie
zamknij za pomocg Velcro® (rys. K), rozciggajac ja, az gumowy koniec zbiegnie sie z pomarariczowym znakiem.

9 Naciagnij pas napinajacy (numer [4]) i zapnij go za pomoca rzepa Velcro® (rys. Q)

I] CITITI ACESTE INSTRUCTIUNI CU ATENTIE SI PASTRATI-LE

Orteza pentru luxatia articulatiei acromioclaviculare

DECLARATIE DE CONFORMITATE

in calitate de producétor, ORTHOSERVICE AG declaré pe propria sa raspundere ca acest dispozitiv medical este de clasa|
si a fost fabricat conform cerintelor Regulamentului UE2017/745 (MDR). Aceste instructiuni au fost intocmite in aplicarea
Regulamentului de mai sus mentionat. Acestea sunt menite sa asigure utilizarea adecvata si in siguranta a dispozitivului
medical.

MARCI ALE MATERIALELOR
Velcro® este o marca inregistratd a Velcro Industries B.V.

PRECAUTII DE UTILIZARE

Se recomanda ca presiunile exercitate de aparat sa nu actioneze asupra partilor corpului care prezinta rani, umflaturi
sau tumefactii. Este indicat sa nu strangeti excesiv produsul pentru a nu genera zone de presiune locald excesiva sau
compresie a nervilor si/sau a vaselor de sange subiacente. Este recomandabil purtati o imbrécaminte, evitand contactul
direct cu pielea.

Dacd aveti indoieli despre aplicabilitatea obiectului, consultati un medic, kinetoterapeut sau tehnician ortoped. Cititi cu
atentie compozitia produsului de pe eticheta interioard; NU utilizati produsul in caz de intolerantd sau alergie la una sau
mai multe dintre componentele sale. Se recomanda s& nu purtati dispozitivul in apropierea flacéri deschise sau campuri
electromagnetice puternice. Nu aplicati in contact direct cu réni deschise

AVERTIZARI

Esteindicat ca produsul, conceput pentru indicatiile specifice enumerate mai jos, sé fie prescris de un medic sau kinetoterapeut
si aplicat de un tehnician ortoped, in conformitate cu nevoile individuale.

Pentru a-i asigura eficacitatea, tolerabilitatea si functionarea corectd, este necesar ca aplicatia sa fie efectuate cu cea
mai mare grijd. Nu modificati niciodaté reglarea facuta de medic/kinetoterapeut/tehnician ortoped. Responsabilitatea
producatorului inceteaza in cazul utilizarii sau potrivire nepotrivita. Orteza este realizata pentru a fi utilizata de un singur
pacient; altfel producatorul isi declina orice responsabilitate, in baza prevederilor regulamentului pentru dispozitivele
medicale. La persoanele hipersensibile, contactul direct cu pielea poate provoca roseata sau iritatie. In caz de aparitie a
durerii, umflarii,tumefactii sau orice alté reactie anormald, contactati imediat medicul dumneavoastra si, in cazuri deosebit
de grave, raportati acest fapt producdtorului si autoritétii competente a propriului tau stat. Eficacitatea ortopedica a
produsului este garantatd numai cu utilizarea tuturor componentelor.

ALEGEREA/DIMENSIUNI
Cod REF. $1063
Marime universala

Culoarea albastra: - A se specifica, dreapta sau stanga

INTRETINERE
26 Nuindlbiti & Curatarea chimicé nu este permisa
2 Nu célcati B Nu uscati cu masina

W& Instructiuni de spalare: Se spala manual pana la 30°C cu sapun neutru; se lasa sa se usuce din surse de caldura.
La sfarsitul perioadei de utilizare va rugam sa eliminati produsul in conformitate cu reglementarile locale.

INDICATII

- Tratament conservator pentru stabilizarea articulatiei acromioclaviculare dupa luxatia traumatic de gradul 1,2 si 3 (|
discretia medicului)

- Tratament conservator dupd fractura extremei distale a claviculei.

a

CONTRAINDICATII
Momentan nu se stie niciunul

CARACTERISTICI $| MATERIALE

Sistem de curele si tiranti conceput pentru a impinge clavicula in jos si humerusul in sus, cu functia de realiniere intre
acromion si claviculd (exclusiv).

Suport clavicular anatomic, flexibil, cu captuseala din polietilend expandata si articulatii rotative.

Curea de ancorare contralaterald cu sistem de cuplare/eliberare rapidé (portocalie).

« Suport reglabil si confortabil pentru cot si antebrat, cu captuseala din polietilena expandata; semirigid pentru
facilitarea aplicarii.

Curea abdominald blocabild cu sistem de inchidere cu click (alba) si reglabila cu Velcro®.

Tiranti anteriori cu iune cc a si pre-aj a

Bretele din velur, decupabile la dimensiune

APLICARE

PRIMA APLICARE PENTRU MEDIC / TEHNICIAN

1 Asigurati-va ca toate curelele sunt la lungimea maxima; eliberati doar sistemul de inchidere cu click alb (fig. A) si
sistemul de inchidere portocaliu cu eliberare rapidd (numarul curelei [3]) (fig. B).

2 Pozitionati suportul pentru cot si antebrat la inaltimea cotului (atentie: nu trebuie sa fie prea jos). Suportul pentru cot
trebuie sd fie spre extern si cu Velcro® in partea de sus.

3 inchideti cureaua abdominala folosind sistemul cu click albi (fig. C) si reglati cu Velcro® (fig. D). In cazul in care este
prea lunga: scoateti Velcro® in forma Y, téiati-l la dimensiune si repozitionati-|.

4 Aliniati suportul pentru cot cu clavicula luxata si glisati cotul in suport (fig. E). Reglati Iatimea buzunarului folosind
Velcro® corespunzitor (fig. F).

5 Aplicati sistemul de prindere pentru incheietura (numrul [2]) in jurul suportului pentru antebrat si inchideti-| cu Velcro®
in jurul incheieturii (fig. G). Dacd este necesar, scurtati-| taind excesul. Daca este necesar, cureaua poate fi comutata
de la incheieturd la mana.

6 Prindeti suportul de umar si puneti-l peste clavicula luxatd (atentie: nu trebuie s3 fie prea lateral) (fig. H).

7 Treceti cureaua cu sistemul de inchidere portocaliu pe sub cavitatea axilara si prindeti-o de ciuperca de pe umar (fig. I)
inchideti Velcro® corespunzitor (fig. K) facand ca,captul din cauciuc sa coincida cu marcajul portocaliu (aceasta va fi
referinta pentru aplicatiile ulterioare).

8 Strangeti ferm benzile contralaterale folosind curelele speciale Velcro® in formé de Y (fig. L, M, N). Daca sunt prea
lungi: indepartati Velcro®-urile in forma de Y, taiati-le la dimensiunle necesare si repozitionati-le.

9 Strangeti banda verticala din spate (fig. 0) si apoi pe cea din fata (fig. P).

10 Verificati ca toate benzile sunt stranse.

CUM SE INDEPARTEAZA ORTEZA

1 Deschideti tirantul de tensionare (identificabil prin capatul mare de cauciuc; numarul [4]) fara a-| scoate (fig. R).

2 Eliberatj sistemul de inchidere portocaliu (numérul curelei [3]), glisand-ul de pe ciuperca de pe umér (fig. S) daca este
necesar slabiti inainte Velcro® cu capatul cauciucat.

3 Deschideti sistemul de prindere de la incheietura (fig. T).

4 Eliberati sistemul de inchidere alb (fig. U) (cureaua pentru talie) si scoateti benzile usor, fard a miscéri bruste. (fig. V)

APLICATII ULTERIOARE

1 Asigurati-va c3 tirantul de tensionare (identificabil prin cap&tul mare cauciucat; numérul [4]) este deschis.

2 Eliberati numai sistemul de inchidere alb (centura abdominald, numarul [1]) (fig. A) si cel portocaliu (banda anterioard
contralaterald, numarul [3]) (fig. B).

3 Pozitionati suportul pentru cot si antebrat la nivelul cotului (atentie: nu trebuie s fie prea jos) suportul pentru cot
trebuie sd fie extern si cu Velcro® deasupra.

4 nchideti centura abdominala cu sistemul cu click alb (fig. C).

5 Aliniati suportul pentru cot cu clavicula luxata si glisati cotul in suport (fig. E).

6 inchideti sistemul de prindere (numérul [2]) in jurul incheieturii (fig. G).

7 Prindeti tamponul de umar si puneti-l peste clavicula luxaté (atentie: nu trebuie s fie prea in lateral) (fig. H).

8 Treceti banda cu sistem de prindere portocalie pe sub cavitatea axilara contralaterala si prindeti-o de ciuperca de pe
umdr (fig.l). inchideti Velcro® corespunztor (fig. K) intinzandu-l pana cand capétul de cauciuc coincide cu marcajul
portocaliu.

9 Intindeti tirantul de tensionare (numrul [4]) si inchideti-l.

- Descrierile si imaginile din acest document au doar scop ilustrativ comercial. Compania Orthoservice isi rezerva dreptul
de a le modifica in functie de necesitatile sale

= LUDZU, UZMANIGI IZLASIET UN SAGLABAJIET INSTRUKCIJAS

Bandaza pie acromioclavikularas locitavas meZgijuma

ATBILSTIBAS DEKLARACIJA

Razotajs ORTHOSERVICE AG ar pilnu atbildibu pazino, ka $is izstradajums ir | klases medicinas ierice un tas ir razots un
novértéts saskana ar ES Noteikumiem 2017/745 (MDR). Sis lietosanas instrukcijas ir sagatavotas saskana ar ieprieks
minéto Noteikumu prasibam. Tas mérkis ir nodrosinat atbistosu un droSu mediciniskas ierices lieto$anu.

MATERIALU PRECU ZIMES
Velcro® ir Velcro Industries B.V. registréta precu zime.

DROSIBAS PASAKUMI

lesakam izvietot izstradajumu ta, lai tas nespiestu uz kermena dalam, uz kuram ir briices, pietikumi vai piepampumi.
Izstradajumu rekomendéjam nepievilkt parak ciesi, lai izvairitos no spiediena punktu veidosanas, vai zem ta eso$o nervu
vai asinsvadu saspie$ letei valkat izstradajumu virs apgérba, izvairoties no tiesas saskares ar adu.

Jarodas Saubas par izstradajuma izmantoSanu, sazinieties ar arstu, fizioterapeitu vai ortopédu - tehniki. Uzmanigi izlasiet
produkta sastavu uz iek$gjas etiketes; NELIETOJIET produktu, ja ir nepanesiba vai alergija pret kadu no ta sastavdalam.
lerici nedrikst lietot atklatas liesmas vai stipru elektromagnétisku lauku tuvuma. Nelietot tie$a saskaré ar atvértam bricém.

BRIDINAJUMI

Izstradajumu iesakam izmantot tikai indikaciju
zemak izklastito, un tas jauzliek ortopédam - speciali atbilstosi |
efektivitati, panesamibu un pareizu darbibu, ierice ir jauzliek |oti piesardzigi.
Nekada gadijuma nedrikst mainit arsta/fizioterapeita/ vai ortopéda - tehnika veiktos iestatijumus. RaZotajs nenes atbildibu
gadijuma ja izstradajums tiek pielietots vai uzstadits neatbilstosi.

Izstradajumu paredzéts lietot tikai vienam pacientam. Ja ortoze tiek lietota neatbistosi, razotajs neuznémas atbildibu vai
saistibas saskana ar medicinas izstradajuma instrukcijam.

Pacientiem ar paaugstinatu jutibu tieSs kontakts ar adu var izraisit apsartumu vai kairinajumu. Sapju, pietikumu,
piepampumu vai jebkadu neparastu reakciju gadijuma nekavéjoties sazinieties ar savu arstu, bet Tpasi smagu nevélamu
notikumu gadijuma, zinojiet par notikumu razotajam un kompetentam iestadém jisu valsti. Izstradajuma ortopédiska
efektivitate var tikt garantéta tikai ja pielieto visas ta dalas.

.

dijuma péc arsta vai fizioterapeita noradijuma, saskana ar
individualam vajadzibam. Lai nodrosinatu

1ZVELE/IZMERS
REF. $1063
universals

Krasa: zila - noradit laba vai kreisa kaja

KOPSANA
2 Nebalinat i Kimiski netirit
2 Negludinat B Nezavét zavétaja

W¢ Mazgasanas instrukcijas: mazgat ar rokam lidz max.30°C, pielietojot maigas ziepes.
Zavét prom no siltuma avotiem.
Izstradajumu un ta dalas izmest tikai Tpasi paredzétajas vietas.

INDIKACIJAS

+ Konservativa terapija acromioclavikularas locitavas stabilizacijai péc traumatiskam dislokacijam pirmas - otras un
tresas pakapes (péc arsta noradijumiem)

+ Atslégas kaula distalas dalas lizumu konservativa terapija

KONTRINDIKACIJAS

Paslaik nav zinamas.

RAKSTURLIELUMI UN MATERIALI

Siksnu sistéma paredzéta atslégas kaula parvietosanai uz leju un augsdelma kaula parvietosanai uz augsu lai

izlidzinatu sava starpa acromionu un atslégas kaulu (ekskluziva sistéma)

+ Anatomiski veidots, elastigs atslégas kaula vacins, ar polietiléna putuplastu pildits polsteris un rotéjosie Sarniri

+ Kontralaterala siksna ar atras atbrivo$anas spradzi (oranza)

Reguléjams, érts elkona un apaksdelma balsts ar polietiléna putuplasta puscietu polster&jumu vieglai uzlik§anai

Jostas fikséjosa siksna ar spradzi (balta) regul&jama ar Velcro® stiprinajuma sistému

Priek$gjas spriego$anas siksnas gan ar nemainigu, gan ar ieprieks iestatitu spriegojumu

Velira siksnas , pielagojamas péc izméra

1ZSTRADAJUMA UZLIKSANA

PIRMA UZLIKSANA - INSTRUKCIJA ARSTAM/TEHNIKIM-ORTOPEDAM

1 Nodroginiet lai visas siksnas batu noregulétas uz maksimalo garumu; atveriet tikai balto spradzes aizdari (zim.A) un
oranzas krasas aka aizdari (siksnas numurs [3]) (zim.B).

2 Novietojiet elkona kabatu ar apak$delma balstu elkona augstuma ( parliecinieties lai tas neatrastos parak zemu).
Elkona kabatai jabat aréja puse ar Velcro® aizdari vérstu uz augsu.

3 Aizveriet jostas siksnu ar balto spradzes aizdari (zim.C) un nospriegojiet pielietojot attiecigo Velcro® aizdari (zim.D).
Ja siksna ir par garu, nonemiet Y-veida Velcro® aizdari, piegrieziet siksnu péc garuma un novietojiet Y-veida Velcro®
aizdari atpakal.

4 Izlidziniet elkona kabatu ar izmeZzgito atslégas kaulu t3, lai vini veidotu vienotu iniju un iebidiet elkoni elkona kabata
(zim.E). Regulgjiet elkona kabatas izméru pielietojot attiecigo Velcro® aizdari.

5 Plaukstas locitavas siksna (numurs [2]) tiek piestiprinata ap apaksdelmu un aizvérta pielietojot Velcro® aizdari pie
plaukstas (zim.G).Plaukstas locitavas siksnu,ja nepieciesams, var saisinat. Lai to izdaritu, nogrieziet lieko siksnas
dalu.Ja nepiecieSams, siksnu var ievirzit no plaukstas uz roku.

6 Panemiet pleca vacinu un novietojiet to uz izmeZgita atslégas kaula (parliecinieties, lai tas nebdtu novietots parak talu
saniski) (zim.H).

7 levadiet siksnu ar oranzas krasas aka aizdari zem kontralateralas paduses un piestipriniet uz pleca vacinas tapas
(zim.1).Aizveriet attiecigo Velcro® aizdari;(zim.K); Gumijotajai gala dalai jaatrodas tiesi virs oranzas krasas mark&juma
(tas pacientam kalpo ka atsauce).

8 Nospriegojiet kontralateralas siksnas ar Y-veida Velcro® aizdarém (zim.L,M,N).Ja siksnas ir par garu, nonemiet Y-veida
Velcro® aizdari, piegrieziet siksnas péc garuma un novietojiet Y-veida Velcro® aizdari atpakal.

9 Nospriegojiet vertikalo siksnu aizmuguré (zim.0), un tad vertikalo siksnu priek$pusé (zim.P).

10 Parliecinieties, vai visas siksnas ir nospriegotas.

BANDAZAS NONEMSANA

1. Atveriet spriegosanas siksnu (to var atpazit péc lielas gumijotas gala dalas; numurs [4]), bet neizvelciet to (zim.R).

2 Atbrivojiet oranzas krasas aizdari (siksna numurs [3]) no tapas uz pleca vacina (zim.S) (ja nepieciesams, vispirms
atlaidiet Velcro® aizdari ar gumijotu gala dalu).

3 Atveriet plaukstas locitavas siksnu (zim.T).

4 Atveriet balto spradzes aizdari (zim.U) (jostas siksna) un uzmanigi nonemiet bandazu; izvairities no peksnam kustibam
(zZim.v).

1IZSTRADAJUMA UZLIKSANA - INSTRUKCIJA PACIENTAM

1 Parliecinieties, ka spriego$anas siksna (to var atpazit péc lielas gumijotas gala dalas, numurs [4]) ir atvérta.

2 Atveriet tikai balto spradzes aizdari (zim.A) (védera siksna numurs[1]) un oranzas krasas aka aizdari (kontralaterala
siksna priek$pusé - numurs [3]) (zim.B).

3 Novietojiet rokas kabatu ar apaksdelma balstu elkona augstuma ( parliecinieties lai tas neatrastos parak zemu).Rokas
kabatai jabt aréja pusé ar Velcro® aizdari vérstu uz augsu.

4 Aizveriet jostas siksnu ar balto spradzes aizdari (zim.C).

5 Izlidziniet elkona kabatu ar izmeZgito atslégas kaulu t3, lai vini veidotu vienotu liniju un iebidiet elkoni elkona kabata
(zZim.E).

6 Plaukstas locitavas siksna (numurs [2]) tiek aizvérta ap plaukstas locitavu (zim.G).

7 Panemiet pleca vacinu un novietojiet to uz izmezgita atslégas kaula (parliecinieties, lai tas nebitu novietots parak talu
saniski) (zim.H).

8 levadiet siksnu ar oranzas krasas aka aizdari zem kontralateralas paduses un piestipriniet to uz pleca vacinas tapas
(zim.1).Aizveriet attiecigo Velcro® aizdari; (zim.K); nospriegojiet, lidz gumijota gala daa atrodas tiesi virs oranzas
krasas markéjuma.

9 Nospriegojiet spriegosanas siksnu (numurs[4]) un nostipriniet to ar Velcro® aizdari (zim.Q).

- Saja dokumenta ietvertie apraksti un attéli ir paredzéti tikai ilustrativiem un komercialiem mérkiem. Orthoservice patur
tiesibas tos mainit atbilstosi savam vajadzibam.
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Take care feel better

- Die in diesem Dokument vorhandenen Beschreibungen und Bilder dienen nur zur
Veranschaulichung und zu kommerziellen Zwecken. Orthoservice behélt sich das Recht vor,
Anderungen entsprechend den eigenen Anforderungen vorzunehmen.

- 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.

- Les descriptions et les images contenues dans ce document sont présentées a titre d'exemple et a
des fins commerciales. La société Orthoservice se réserve le droit de les modifier selon ses besoins
- OnucaHus 1 U306paxeHus, NpeACTaBNEHHbIE B 3TOM JOKYMEHTE HOCAT PEKOMEHAaTe IbHbli

1 KOMMepyeckuii xapakTep. Komnaxus OpTocepBuc 0CTaBAIsieT 3a co60ii NpaBo npu
Heo6XOANMOCTH BHOCUTb U3MEHEHMWS!.

- Opisy i obrazy w tym dokumencie stuzg wytacznie do celéw ilustracyjnych i handlowych. Firma
Orthoservice zastrzega sobie prawo do ich modyfikacji zgodnie z ich potrzebami.

- 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 necessita.
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= 3 = DIE VORLIEGENDEN ANWEISUNGEN BITTE DURCHLESEN UND AUFBEWAHREN

Bandage bei Luxation des Acromioclaviculargelenks

KONFORMITATSERKLARUNG

Die ORTHOSERVICE AG erklart, in seiner Funktion als Hersteller, in alleiniger Verantwortung, dass dieses vorliegende
Medizinprodukt der Klasse | angehdrt und gemaR den Anforderungen der EU-Verordnung 2017/745 (MDR) hergestellt wurde.
Die vorliegende Anleitung wurde unter Anwendung der vorgenannten Verordnung erstellt. Sie dient dazu, den ordnungsgeméaBen
und sicheren Gebrauch des Medizinprodukts zu gewahrleisten.

WARENMARKEN DER MATERIALIEN

Velcro® ist eine eingetragene Warenmarke von Velcro Industries B.V.

VORSICHTSMASSNAHMEN

Es wird empfohlen, dass der vom Produkt ausgeiibte Druck nicht auf die Teile des Korpers einwirkt, die Verletzungen, Schwellungen
oder Tumeszenzen aufweisen. Es ist ratsam, das Produkt nicht zu fest anzuziehen, um keine iibermaBigen, lokalen
Druckstellen zu erzeugen und keine Kompression der darunterliegenden Nerven und/oder BlutgefaRe auszulosen. Es ist ratsam,
ein Kleidungsstiick zu tragen, das den direkten Kontakt mit der Haut vermeidet. Bei Bedenken zur Anwendung des Produkts
bitte an einen Arzt, Physiotherapeuten oder Orthopadietechniker wenden. Lesen Sie bitte das innenliegende Etikett mit der
Zusammensetzung des Produkts sorgféltig durch. Im Fall von Unvertraglichkeiten oder Allergien gegen einen oder mehrere der
enthaltenen Bestandteile verwenden Sie das Produkt bitte NICHT. Es ist ratsam, das Produkt nicht in der N&he von offenen Flammen
oder starken elektromagnetischen Feldern verwendet werden. Nicht bei direktem Kontakt mit offenen Wunden auftragen.

HINWEISE

Es ist ratsam, dass das Produkt, das fiir die unten aufgefiihrten spezifischen Indikationen bestimmt ist, von einem Arzt
oder Physiotherapeuten verschrieben und von einem Orthopédietechniker entsprechend den individuellen Bediirfnissen
angepasst wird. Um die Wirksamkeit, Vertraglichkeit und korrekte Funktionalitdt zu gewahrleisten, muss die Applikation mit
groRter Sorgfalt durchgefiihrt werden. Keinesfalls darf die vom Arzt/Physiotherapeuten/Orthopédietechniker vorgenommene
Einstellung verdndert werden. Bei nicht bestimmungsgemaRer Anwendung oder Einstellung erlischt die Haftung des
Herstellers. Die Orthese ist nur fiir den Gebrauch durch einen einzigen Patienten bestimmt, andernfalls tibernimmt der
Hersteller keine Haftung gemaR der Verordnung fiir Medizinprodukte. Bei tiberempfindlichen Personen kann es bei direktem
Hautkontakt zu R6tungen oder Reizungen kommen. Bei Auftreten von Schmerzen, Schwellungen, Tumeszenzen oder anderen
anormalen Reaktionen bitte sofort an den eigenen Arzt wenden und, in besonders schwerwiegenden Féllen, die Tatsache dem
Hersteller und der zusténdige Behorde in eigenen Land melden. Die orthopadische Wirksamkeit des Produktes ist nur dann
gewahrleistet, wenn alle seine Komponenten verwendet werden.

AUSWAHL/GROSSEN

Artikelnummer REF. $1063

GrofRe

Farbe: blau - rechts oder links angeben

EinheitsgroBe

ENTRETIEN

2% Nicht bleichen X Keine chemische Reinigung

22 Nicht biigeln B Nicht im Trockner trocknen

W&l Waschanweisung: Handwasche bis 30° C mit neutraler Seife. Nicht direkt an Hitzequellen trocknen lassen.

Das Produkt und seine Bestandteile nach dem Gebrauch sachgerecht entsorgen.

ZWECKBESTIMMUNG

Die Orthese Acromion fiir Luxation des AC-Gelenks ist ausschlieBlich fiir die orthetische Versorgung des

Schultergelenkes einzusetzen. Einsatzbereich ist die Schulter, in rechter und linker Version verfiigbar

INDIKATIONEN

+ Konservative Behandlung zur Stabilisierung des Acromioclaviculargelenks nach einer Luxation Grad 1,2 und 3
(gemaB arztlicher Beurteilung)

+ Konservative Behandlung bei Frakturen des distalen Endes der Clavicula (gemaRB &rztlicher Beurteilung)

KONTRAINDIKATIONEN

Zur Zeit keine bekannt

EIGENSCHAFTEN

+ System aus Trage- und Spanngurten konzipiert fiir ein Herabdriicken der Clavicula und des Anhebens des Armes, um
Acromion und Clavicula wieder aufeinander auszurichten

« Flexible anatomisch geformte claviculare Schulterkappe mit Polster aus Polyethylensch off, mit Drehgel

Kontralateralgurt mit Schnalle (orange), der sich iiber einen EinhakverschluR schnell an- und abnehmen lasst

Regulierbare, komfortable Ellenbogentasche mit Unterarmauflage, gepolstert mit Polyethylenschaumstoff; das Polster

ist halbsteif ausgefiihrt, um das Anlegen zu erleichtern

- Bauchgurt mit Steckschnallenverschluss (wei), langenverstellbar tiber Klettverschluss

+ Zugbander an der Vorderseite mit konstanter, voreingestellter Spannung

+ Gurte und Brustgurt aus Velour, auf die benétigte GroRe anpassbar

ANPASSEN / ANLEGEN

ERSTMALIGES ANLEGEN DURCH DEN ARZT/ORTHOPADIETECHNIKER

1 Sicherstellen, dass alle Gurte auf ihre maximale Lénge eingestellt sind; nur den weiBen Steckschnallenverschluss
(Abb. A) und den orangefarbenen Hakenverschluss (Gurt Nummer [3]) 6ffnen (Abb. B).

2 Die Ellenbogentasche mit Unterarmauflage auf Ellenbogenhdhe positionieren (darauf achten, dass sie nicht zu tief

liegt). Die Armtasche muss auBen mit dem Klettverschluss nach oben liegen.

Den Taillengurt mit dem weiBen Steckschnallenverschluss schliefen (Abb. C) und mit dem entsprechenden

Klettverschluss festziehen (Abb. D). Ist der Gurt zu lang, den Y-férmigen Klettverschluss entfernen, den Gurt auf die

richtige Lange zuschneiden und den Y-formigen Klettverschluss wieder anbringen.

Die Armtasche an der luxierten Clavicula ausrichten, sodass sie mit ihr eine Linie bildet, und den Ellenbogen in die

Ellenbogentasche einfiihren (Abb. E). Den Umfang der Ellenbogentasche mit dem entsprechenden Klettverschluss

regulieren (Abb. F).

Das Handgelenkband (Nummer [2]) um die Unterarmstiitze anbringen und mit dem Klettverschluss um das

Handgelenk schlieBen (Abb. G). Das Handgelenkband kann bei Bedarf gekiirzt werden; dazu den iberstehenden Teil

abschneiden. Falls erforderlich, kann das Gurtband vom Handgelenk zur Hand gefiihrt werden.

Die Schulterkappe greifen und auf die luxierte Clavicula legen (darauf achten, dass sie sich nicht zu weit lateral

befindet) (Abb. H).

Den Gurt mit dem orangefarbenen Hakenverschluss unter der kontralateralen Achsel durchfiihren und in den Stift

auf der Schulterkappe einhaken (Abb. I). Den entsprechenden Klettverschluss schliefen; (Abb. K); das gummiartige

Endstiick muss genau iiber der orangefarbenen Markierung liegen (dies dient als Referenz fiir den Patienten).

Die kontralateralen Gurte mit den Y-férmigen Klettverschliissen festziehen (Abb. LM,N). Sind die Gurte zu lang, den Y-férmigen

Klettverschluss entfernen, die Gurte auf die richtige Lange zuschneiden und den Y-formigen Klettverschluss wieder anbringen.

Den vertikal verlaufenden Gurt auf der Riickseite spannen (Abb. 0), anschlieBend den vertikal verlaufenden Gurt auf

der Vorderseite (Abb. P).

10 Uberpriifen, dass alle Gurte straff sitzen.

ABLEGEN DER ORTHESE

1 Den Spanngurt 6ffnen (dieser ist an dem groBen gummiartigen Endstiick erkennbar; Nummer [4]), jedoch nicht
herausziehen (Abb. R).

2 Den orangefarbenen Verschluss (Gurt Nummer [3]) aus dem Stift auf der Schulterkappe aushaken (Abb. S)
(gegebenenfalls zuvor den Klettverschluss mit dem gummiartigen Endstiick lockern).

3 Das Handgelenkband 6ffnen (Abb. T).

4 Den weilen Steckschnallenverschluss (Abb. U) (Taillengurt) 6ffnen und die Orthese vorsichtig abnehmen; abrupte
Bewegungen sollten vermieden werden (Abb. V).

ANLEGEN FUR DEN PATIENTEN

1 Sicherstellen, dass der Spanngurt (dieser ist an dem groRen gummiartigen Endstiick erkennbar; Nummer [4]) gedffnet ist.

2 Nur den weiBen Steckschnallenverschluss (Abb. A) (Bauchgurt, Nummer [1]) und den orangefarbenen

Hakenverschluss (kontralateraler Gurt auf der Vorderseite, Nummer [3]) aushaken (Abb. B).

Die Armtasche mit der Unterarmauflage so positionieren, dass sie sich auf der Hohe des Ellenbogens befindet

(darauf achten, dass sie nicht zu tief liegt). Die Armtasche muss auBen mit dem Klettverschluss nach oben liegen.

Den Taillengurt mit dem weiBen Steckschnallenverschluss schlieRen (Abb. C).

Die Ellenbogentasche so anlegen, dass sie mit dem luxierten Schliisselbein eine Linie bildet; dann den Ellenbogen in

die Armtasche einfiihren (Abb. E).

Das Handgelenkband (Nummer [2]) um das Handgelenk schlieBen (Abb. G).

Die Schulterkappe greifen und auf das luxierte Schliisselbein auflegen (achten Sie darauf, dass sie sich nicht zu weit

lateral befindet) (Abb. H).

Den Gurt mit der orangefarbenen Schnalle unter der kontralateralen Achsel hindurchfiihren und in den Stift auf der

Schulterkappe einhaken (Abb. 1). Den entsprechenden Klettverschluss schlieBen (Abb. K); so lange ziehen, bis das

gummiartige Endstiick iiber der orangefarbenen Markierung liegt.

Dann den Spanngurt (Nummer [4]) festziehen und mit dem Klettverschluss verschlieBen (Abb. Q).
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PLEASE READ THESE INSTRUCTIONS CAREFULLY AND SAVE THEM

Brace for acromioclavicular joint subluxation

DECLARATION OF CONFORMITY

As the manufacturer, ORTHOSERVICE AG declares, under its sole responsibility, that this is a class | 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.
Itis 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. Please read the
composition of the product on the inside label carefully; do NOT use the product if the patient has known intolerances or
allergies to one or more components in the product.

We recommend to not wear the device in the proximity of free flames or strong electromagnetic fields. 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 inmediately, 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
REF. $1063
universal
Colour: blue - specify right or left

MAINTENANCE
2% Do not bleach X No chemical cleaning
28 Do notiron & Do not tumble-dry
W& 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

« Conservative treatment for stabilization of the acromioclavicular joint after traumatic dislocations of first-second-third
degrees (at the discretion of the physician)

- Conservative treatment after fracture of far distal clavicle

CONTRAINDICATIONS

Currently no known

FEATURES AND MATERIALS

- System designed to push clavicle downward and the humerus upward to align acromion and clavicle (exclusive)

« Anatomical, flexible clavicle brace with polyethylene foam padding and rotating joints

« Lateral strap with buckle (orange) for a rapid removal

« Adjustable, comfortable elbow and forearm support, polyethylene foam semi-rigid padding for an easy application
« Adjustable fixing belt snap (white) with Velcro® fastening system

« Rear straps with both constant and pre-set tensioning

« Velour straps, adaptable size

PUTTING ON THE APPLIANCE

ADAPTING FOR THE DOCTOR/TECHNICIAN

1 Ensure that all straps have been adjusted to maximum length; only open the white clip buckle closure (fig. A) and the
orange-coloured hook closure (strap number [3]) (fig. B).

2 Position the elbow pocket with forearm support at elbow height (make sure that it is not too low). The elbow pocket
must be on the outside with the Velcro® closure facing upwards.

3 Close the waist strap with the white clip buckle closure (fig. C) and tighten using the appropriate Velcro® closure (fig.
D). If the strap is too long, remove the Y-shaped Velcro® closure, cut the strap to length and replace the Y-shaped
Velcro® closure again.

4 Align the elbow pocket with the luxated clavicle so that they form a line and insert the elbow into the elbow pocket (fig.
E). Regulate the size of the elbow pocket using the appropriate Velcro® closure (fig. F).

5 The wrist strap (number [2]) is attached around the forearm and closed using the Velcro® closure at the wrist (fig.
G). The wrist strap can be shortened if required. To do this, cut the protruding section. If necessary, the strap can be
passed from the wrist to the hand.

6 Grasp the shoulder cap and place on the luxated clavicle (make sure that it is not positioned too far laterally) (fig. H).

7 Guide the strap with the orange-coloured hook closure under the contralateral armpit and hook to the pin on the
shoulder cap (fig. 1). Close the relevant Velcro® closure; (fig. K); the rubberised end piece must be located precisely
over the orange-coloured marking (this acts as a reference for the patient).

8 Tighten the contralateral straps with the Y-shaped Velcro® closures (fig. L, M, N). If the straps are too long, remove the
Y-shaped Velcro® closure, cut the straps to length and replace the Y-shaped Velcro® closure again.

9 Tension the vertical strap on the back (fig. 0), then the vertical strap on the front (fig. P).

10 Check to make sure all straps are tensioned.

REMOVING THE ORTHOSIS

1 Open the tensioning strap (this can be recognised by the large rubberised end piece; number [4]), but do not pull it out
(fig. R).

2 Unhook the orange-coloured closure (strap number [3]) from the pin on the shoulder cap (fig. S) (if need be, first loosen
the Velcro® closure with the rubberised end piece).

3 Open the wrist strap (fig. T).

4 Open the white clip buckle closure (fig. U) (waist strap) and carefully remove the orthosis; avoid sudden movements
(fig. V).

PUTTING ON THE APPLIANCE FOR THE PATIENT

1 Make sure that the tensioning strap (this can be recognised by the large rubberised end piece; number [4]) is open.

2 Unhook only the white clip buckle closure (fig. A) (stomach strap, number [1]) and the orange-coloured hook closure
(contralateral strap on the front, number [3]) (fig. B).

3 Position the arm pocket with forearm support so that it is at the height of the elbow (make sure it is not too low). The
arm pocket must be on the outside with the Velcro® closure facing upwards.

4 Close the waist strap with the white clip buckle closure (fig. C).

5 Align the elbow pocket in such a way that it forms a line with the luxated collarbone; then guide the elbow into the arm
pocket (fig. E).

6 Close the wrist strap (number [2]) around the wrist (fig. G).

7 Grasp the shoulder cap and place on the luxated collarbone (make sure that it is not positioned too far laterally) (fig. H).

8 Guide the strap with the orange-coloured buckle under the contralateral armpit and hook into the pin on the shoulder
cap (fig. I). Close the appropriate Velcro® closure (fig. K); tighten until the rubberised end piece is positioned over the
orange-coloured marking.

9 Tighten the tensioning strap (number [4]) and secure with the Velcro® closure (fig. Q).

I] VEUILLEZ LIRE CES INSTRUCTIONS AVEC ATTENTION ET LES CONSERVER

Orthése pour luxation de I‘articulation acromio-claviculaire

DECLARATION DE CONFORMITE

En qualité de fabricant, ORTHOSERVICE AG déclare sous sa responsabilité exclusive que ce produit est un dispositif
médical de Classe | et qu'il a été réalisé conformément aux conditions requises par le Réglement UE 2017/745 (MDR).
Ces instructions ont été rédigées en accord avec ledit réglement et ont pour but de garantir I'utilisation correcte et sire
du dispositif médical.

MARQUES COMMERCIALES DES MATERIAUX
Velcro® est une marque enregistrée de Velcro Industries B.V.

PRECAUTIONS D'UTILISATION

Veiller a ce que la pression exercée par le dispositif n‘agisse pas sur les parties du corps présentant des Iésions, 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'orthése sur un vétement, 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 I'étiquette intérieure; NE PAS utiliser le produit en cas
d'intolérance ou d‘allergie a un ou plusieurs de ses composants. Il est recommandé de ne pas porter le dispositif & proximité de
flammes nues ou a des champs magnétiques importants. Ne pas appliquer en contact direct avec des plaies ouvertes.

AVERTISSEMENTS

Le produit étant spécifiquement congu pour les indications reportées ci-dessous, il est conseillé de I'utiliser sur
prescription d’'un médecin ou d'un kinésithérapeute et de le faire appliquer par un technicien orthopédiste, conformément
aux exigences individuelles. Afin de garantir son efficacité, sa capacité a étre toléré et son bon fonctionnement, le produit
doit absolument étre appliqué avec le plus grand soin. Ne modifier en aucun cas le réglage effectué par le médecin/
kinésithérapeute/technicien orthopédiste. En cas d'utilisation ou d'adaptation inappropriée, le fabricant ne sera pas
tenu responsable. Lutilisation de 'orthése est prévue pour un seul patient a la fois; dans le cas contraire, le fabricant
décline toute responsabilité, conformément aux dispositions du reglement relatif aux dispositifs médicaux. Pour les sujets
hypersensibles, le contact direct avec la peau pourrait causer des rougeurs ou des irritations. En cas d'apparition de
douleurs, enflures, tuméfactions ou en cas de toute autre réaction anormale, s'adresser inmédiatement a son médecin et,
en cas de probléme particulierement grave, signaler le fait au fabricant et a I'autorité compétente de son pays. Lefficacité
orthopédique du produit n’est garantie que lorsqu'il est utilisé avec tous ses composants.

SELECTION/TAILLES
Code
Taille

REF. $1063
universelle
Couleur: bleu - préciser droit et gauche

ENTRETIEN

2% Ne pas blanchir X! Pas de nettoyage chimique

2 Ne pas repasser B Ne pas sécher en séchoir

W& Instructions de lavage : lavage a la main jusqu'a 30° C avec du savon neutre, ne pas sécher a proximité de sources

de chaleur.

Lorthése et ses composants doivent étre éliminés en respectant les normes environnementales.

INDICATIONS

+ Traitement conservateur pour la stabilisation de I'articulation acromio claviculaire aprés luxation des degrés 1,2 et 3
(selon le diagnostic médical)

+ Traitement conservateur des fractures de I'extrémité distale de la clavicule

CONTRE-INDICATIONS

Aucune connue a ce jour

CARACTERISTIQUES ET MATERIAUX

Systéme de sangles de soutien et de tension, congu pour repousser la clavicule vers le bas et rehausser I'épaule, afin
de réaligner I'acromion et la clavicule (exclusif)

+ Capote d'épaule, souple et de forme anatomique avec rembourrage en mousse de polyéthyléne et articulations rotatives
+ Sangle contralatérale avec boucle (orange) que I'on peut mettre et enlever en toute rapidité au moyen d'une fermeture a
crochet

Coudiere confortable, réglable, avec support pour I'avant-bras, rembourré avec de la mousse en polyéthyléne; le
rembourrage est semi-rigide afin de faciliter la pose

+ Ceinture ventrale avec fermeture a boucle enclipsable (blanche), réglable en longueur par fermeture Velcro®

Tirants a tension constante préréglée a I'avant

+ Sangles en velours, réglables a la taille requise

ENFILAGE

ADAPTATION POUR LE MEDECIN / LORTHOPEDISTE - ORTHESISTE

1 S'assurer que toutes les sangles sont ajustées sur leur longueur maximale; ouvrir uniqguement la fermeture a boucle
enclipsable blanche (fig. A) et la fermeture a crochet orange (numéro de sangle [3]) (fig. B).

2 Positionner la coudiére avec le support pour I'avant-bras au niveau du coude (veiller a ce qu'elle ne se trouve pas a un
niveau trop bas). Le sac pour le bras doit se situer vers le haut a I'extérieur avec la fermeture Velcro®.

3 Fermer la ceinture avec la fermeture a boucle enclipsable blanche (fig. C) et serrer avec la fermeture Velcro®
correspondante (fig. D). Si la sangle est trop longue, retirer la fermeture Velcro® en forme de Y, découper la sangle a la
bonne longueur et poser de nouveau la fermeture Velcro® en forme de Y.

4 Aligner le sac pour le bras sur la clavicule luxée de sorte qu'il forme une ligne avec celle-ci et introduire le coude dans
le sac pour le bras (fig. E). Réguler I'étendue de la coudiére avec la fermeture correspondante Velcro® (fig. F).

5 Poser la bande de poignet (numéro [2]) autour du support pour I'avant-bras et fermer avec la fermeture Velcro® autour
du poignet (fig. G). La bande de poignet peut étre raccourcie en cas de besoin; a cet effet, il convient de découper la
partie débordante. Si nécessaire, la sangle peut étre amenée du poignet a la main.

6 Saisir la capote d'épaule et la poser sur la clavicule luxée (veiller a ce qu'elle ne se trouve pas trop loin sur le cté) (fig. H).

Faire passer la sangle avec la fermeture a crochet orange sous l'aisselle contralatérale et accrocher dans la tige sur la

capote d'épaule (fig. I). Fermer la fermeture correspondante Velcro®; (fig. K); la piéce d'extrémité caoutchoutée doit se

situer exactement au-dessus du marquage orange (cela sert de référence pour le patient).

Serrer les sangles cc érales avec les fer Velcro® en forme de Y (fig. L, M, N). Si les sangles sont trop

longues, retirer la fermeture Velcro® en forme de Y, découper les sangles a la bonne longueur et poser de nouveau la

fermeture Velcro® en forme de Y.

9 Tendre la sangle allant dans le sens vertical sur la face arriére (fig. 0), puis sur la face avant (fig. P).

10 Vérifier que toutes les sangles sont bien ajustées.

RETRAIT DE L'ORTHESE

1 Ouvrir la sangle de serrage (on peut la reconnaitre a la grande piéce d’extrémité caoutchoutée; numéro [4]) sans
toutefois la retirer (fig. R).

2 Décrocher la fermeture orange (numéro de sangle [3]) de la tige sur la capote d'épaule (fig. S) (desserrer, le cas
échéant, au préalable |a fermeture Velcro® avec la piece d'extrémité caoutchoutée).

3 Ouvrir la bande de poignet (fig. T).

4 Ouvrir la fermeture a boucle enclipsable blanche (fig. U) (ceinture) et retirer avec précaution l'orthése; il convient
d'éviter les mouvements brusques (fig. V).
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ENFILAGE POUR LE PATIENT

1 S'assurer que la sangle de serrage (on peut la reconnaitre a la grande piece d'extrémité caoutchoutée; numéro[4]) est ouverte.

2 Décrocher uniquement la fermeture a boucle enclipsable blanche (ceinture ventrale, numéro [1]) (fig. A) et la fermeture
a crochet orange (sangle contralatérale sur la face avant, numéro [3]) (fig. B).

3 Positionner le sac pour le bras avec le support pour I'avant-bras de sorte qu'il se trouve au niveau du coude (veiller a ce qu'il
ne se trouve pas a un niveau trop bas). Le sac pour le bras doit se situer vers le haut & I'extérieur de la fermeture Velcro®.

4 Fermer la ceinture avec la fermeture a boucle enclipsable blanche (fig. C).

5 Poser la coudiére de sorte qu'elle forme une ligne avec la clavicule luxée ; introduire ensuite le coude dans le sac pour
le bras (fig. E).

6 Fermer la bande de poignet (numéro [2]) autour du poignet (fig. G).

7 Saisir la capote d'épaule et la poser sur la clavicule luxée (veiller a ce qu'elle ne se trouve pas trop loin sur le c6té) (fig.
H

8 Faire passer la sangle avec la boucle orange sous |'aisselle contralatérale et I'accrocher dans la tige sur la capote
d'épaule (fig. I). Fermer la fermeture correspondante Velcro® (fig. K) ; tirer jusqu'a ce que la piece d'extrémité
caoutchoutée se trouve au-dessus du marquage orange.

9 Serrer ensuite la sangle de serrage (numéro [4]) et la fermer avec la fermeture Velcro® (fig. Q).

I] LEGGERE ACCURATAMENTE LE PRESENTI ISTRUZIONI E CONSERVARLE

Tutore per lussazione dell’articolazione acromion-claveare

DICHIARAZIONE DI CONFORMITA

Quale fabbricante, la ORTHOSERVICE AG dichiara, sotto la propria unica responsabilita, che il presente dispositivo medico
e diclasse | ed & 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® & 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. E consigliabile non stringere eccessivamente il prodotto per non generare zone di pressione locale eccessiva
o la compressione di nervi e/o vasi sanguigni sottostanti.

E consigliabile indossare un indumento, evitando il contatto diretto con la pelle. In caso di dubbio sulle modalita di
applicazione, rivolgersi ad un medico, un fisioterapista o un tecnico ortopedico.

Leggere attentamente la composizione del prodotto sull'etichetta interna; NON utilizzare il prodotto in caso di intolleranze
o allergie a una o pill componenti presenti nello stesso. E 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 conformita alle esigenze individuali. Per garantirne I'efficacia, la
tollerabilita e il corretto funzionamento & necessario che I'applicazione venga effettuata con la massima cura.

Non alterare assolutamente la regolazione effettuata dal medico/fisioterapista/tecnico ortopedico.

La responsabilita del fabbricante decade in caso di utilizzo o adattamento inappropriato.

Lortesi & fatta per I'utilizzo da parte di un solo paziente; in caso contrario il fabbricante declina ogni responsabilita, 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 gravita, segnalare il fatto al fabbricante e all'autorita
competente del proprio Stato. Lefficacia ortopedica del prodotto & garantita solo con I'utilizzo di tutte le sue componenti.

SCELTA/DIMENSIONI

Codice REF. $1063

Taglia universale

Colore: azzurro - indicare destro o sinistro

MANUTENZIONE

2 Non candeggiare X! Pulizia chimica non consentita

2 Non stirare Non asciugare in asciugatrice

W 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

« Trattamento conservativo per la stabilizzazione dell'articolazione acromion-claveare dopo lussazione traumatica di 1°,
2° e 3° grado (a discrezione del medico)

+ Trattamento conservativo dopo frattura dell'estremo distale della clavicola

CONTROINDICAZIONI
Al momento nessuna conosciuta

CARATTERISTICHE E MATERIALI

+ Sistema di cinghie e tiranti concepito per spingere la clavicola verso il basso e 'omero verso I'alto, riallineando
acromion e clavicola (esclusivo)

+ Spallina clavicolare anatomica, flessibile, con imbottitura in polietilene espanso e con snodi rotanti

Cinghia controlaterale di ancoraggio con fibbia (arancione) ad aggancio/sgancio rapido

Supporto gomito e avambraccio regolabile e confortevole, con imbottitura in polietilene espanso; semirigido per

facilitare I'applicazione

+ Cinghia addominale chiudibile con una fibbia a scatto (bianca) e regolabile a Velcro®

+ Tiranti anteriori a tensionamento costante e pre-regolato

+ Cinghie in velour, tagliabili a misura

APPLICAZIONE

PRIMA APPLICAZIONE PER IL MEDICO / TECNICO

1 Assicurarsi che tutte le cinghie siano al massimo della loro lunghezza; sganciare solo la fibbia bianca a scatto
(fig. A) e la fibbia arancione a sgancio rapido (cinghia numero [3]) (fig. B).

2 Posizionare il supporto gomito e avambraccio all’altezza del gomito (attenzione: non deve essere troppo basso). La
sacca per il gomito dev'essere esterna e con il Velcro® in alto.

3 Chiudere la cinghia girovita con la fibbia bianca a scatto (fig. C) e tenderla col Velcro® corrispondente (fig. D). Se
troppo lunga: rimuovere il Velcro® a Y, tagliarla a misura e riposizionare il Velcro® a Y.

4 Fare in modo che la sacca per il gomito risulti allineata alla clavicola lussata e infilare il gomito nella sacca (fig. E).
Regolare I'ampiezza della tasca mediante I'apposito Velcro® (fig. F).

5 Applicare la presa polso (numero [2]) attorno al supporto avambraccio e chiuderla a Velcro® intorno al polso (fig. G).
Se necessario accorciarla tagliando la parte in eccesso. Se necessario il cinturino puo passare dal polso alla mano.

6 Afferrare la spallina e poggiarla sopra la clavicola lussata (attenzione: non deve essere troppo laterale) (fig. H).

7 Far passare la cinghia con la fibbia arancione sotto I'ascella controlaterale e agganciarla al fungo sulla spallina (fig. I).
Chiudere il Velcro® corrispondente su se stesso (fig. K) facendo coincidere il terminale gommoso con la tacca
arancione (questo fara da riferimento per le applicazioni successive).

8 Tendere saldamente le cinghie contro-laterali mediante gli appositi velcri ad Y (fig. L, M, N). Se troppo lunghe:
rimuovere i velcri a Y, tagliarle a misura e riposizionare i velcri a Y.

9 Tendere la cinghia verticale posteriore (fig. 0) e quindi quella anteriore (fig. P).

10 Verificare che tutte le cinghie siano ben tese.

COME SI TOGLIE IL TUTORE

1 Aprire il tirante di tensionamento (identificabile dal terminale gommoso grande; numero [4]) senza sfilarlo (fig. R).

2 Sganciare la fibbia arancione (cinghia numero [3]), sfilandola dal fungo sulla spallina (fig. S) (se necessario allentare
precedentemente il Velcro® col terminale gommoso.

3 Aprire la presa polso (fig. T).

4 Aprire la fibbia bianca a scatto (fig. U) (cinghia girovita) e rimuovere il tutore delicatamente, senza movimenti bruschi
(fig. V)

APPLICAZIONI SUCCESSIVE

1 Assicurarsi che il tirante di tensionamento (identificabile dal terminale gommoso grande; numero [4]) sia aperto.

2 Sganciare solo la fibbia bianca a scatto (cinghia addominale, numero [1]) (fig. A) e la fibbia arancione a sgancio rapido
(cinghia anteriore contro-laterale, numero [3]) (fig. B).

3 Posizionare il supporto gomito e avambraccio all'altezza del gomito (attenzione: non deve essere troppo basso) La
sacca per il gomito dev'essere esterna e con il Velcro® in alto.

4 Chiudere la cinghia girovita con la fibbia bianca a scatto (fig. C).

5 Fare in modo che la sacca per il gomito risulti allineata alla clavicola lussata e infilare il gomito nella sacca (fig. E).

6 Chiudere la presa polso (numero [2]) attorno al polso (fig. G).

7 Afferrare la spallina e poggiarla sopra la clavicola lussata (attenzione: non deve essere troppo laterale) (fig. H).

8 Far passare la cinghia con la fibbia arancione sotto I'ascella controlaterale e agganciarla al fungo sulla spallina (fig. I).
Chiudere il Velcro® corrispondente su se stesso (fig. K) tendendolo finché il terminale gommoso coincide con la tacca
arancione.

9 Tendere il tirante di tensionamento (numero [4]) e chiuderlo
a Velcro® (fig. Q)

H— LUETHAN OHJEET HUOLELLISESTI LAPI JA SAILYTA NE TARPEEN VARALTA

Tuki acromioclavicular nivelen subluksaatioon

VAATIMUSTENMUKAISUUSVAKUUTUS

Valmistajana ORTHOSERVICE AG vakuuttaa, etta tama on luokan | ld@kinnallinen laite, joka on valmistettu ja arvioitu EU-
asetuksen 2017/745 (MDR) mukaisesti.

Nama ohjeet on laadittu edelld mainitun asetuksen mukaisesti. Niiden tarkoituksena on varmistaa laakinnallisen laitteen
oikea ja turvallinen kaytto.

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

TURVALLISUUSVAROTOIMET

Suosittelemme, ettd tuotteen aiheuttamaa painetta ei kohdisteta kehonosiin, joissa on haavoja, turvotusta tai kyhmyja.
Tuotetta ei saa kiristaa liian tiukalle, jotta liialliselta paikalliselta puristeelta valtytdan eikd tuotteen alaisiin hermoihin ja
verisuoniin kohdistu liiallista puristetta.

Lisaksi suosittelemme aluvaatteen kayttamista suoran ihokosketuksen valttamiseksi. Jos sinulla on epdselvyytta tuotteen
kaytostd, kaanny tuotteen toimittaneen apuvalineammattilaisen puoleen. Lue tuotteen koostumus huolellisesti sisdisesta
etiketisté; ALA kdytd tuotetta, jos sinulla on intoleranssi tai allergia yhdelle tai useammalle sen sisltdmalle ainesosalle.
Tuotetta ei suositella kdytettavaksi avotulen tai voimakkaiden magneettikenttien laheisyydessa.

Al levitd suorassa kosketuksessa avoimien haavojen kanssa.

VAROITUKSET

On suositeltavaa, ettd |dakari tai fysioterapeutti maarittelee laitteen, joka on suunniteltu alla esitettyihin kayttoaiheisiin, ja
jonka apuvalinealan ammattilainen asentaa potilaskohtaisesti.

Tuotteen tehokkuuden, kdyttdmukavuuden ja moitteettoman toiminnan varmistamiseksi asennus ja sovitus on suoritettava
huolellisesti. Ald koskaan muuta laakarin, fysioterapeutin tai apuvalineteknikon tekeméi séétoa.

Valmistajan vastuut raukeavat, mikali tuotetta kdytetaan vaarin tai sitd muutetaan. Ortoosi on tehty yhdelle potilaalle ja
se on tarkoitettu vain yhdelle potilaalle. Valmistajan vastuu raukeaa, mikali tuotetta kaytetadn vaarin kuten laakinnallisia
laitteita koskevassa asetuksessakin sdadetdan. Herkkaihoisilla henkil6illd suora ihokosketus voi aiheuttaa punoitusta ja
arsytysta. Jos tuotteen kaytto aiheuttaa kipua, turvotusta, kutinaa tai muita haittavaikutuksia, ota yhteytta laakariisi.

Jos kyseessd on erityisen vakava haitta, ilmoita tapahtumasta tuotteen jalle ja maakoh lle toimivaltaiselle

)

viranomaiselle. Ortopedisen tuotteen tehokkuus taataan vain, kun kaikkia komponentteja kaytetaan oikein.

VAIHTOEHDOT/KOKO
Code
Koko

REF. $1063
universaali
Viri: sininen - madritd oikea vai vasen

TUOTTEEN KASITTELY JA HOITO

2% Eivalkaisua X Ei kemiallista pesua

2 Al silita & Ei rumpukuivausta

Wl Pesuohjeet: kasinpesu max. 30°C neutraalilla pesuaineella. Kuivaa kaukana lammaénlahteista.
Al3 havitd tuotetta tai mitdan sen osia ympéristoon.

INDIKAATIOT

« Konservatiivinen hoito akromioklavikulaari-nivelen stabilointiin ensimmainen, toisen ja kolmannen asteen
traumaattisten diskolaatioiden jalkeen (l44kérin harkinnan mukaan).

+ Konservatiivinen hoito solisluun murtumassa

KONTRAINDIKAATIOT
Talla hetkelld ei tiedossa.

OMINAISUUDET JA MATERIAALIT

Tuote suunniteltu siten, ettd solisluu tyontyy alaspéin ja olkaluu ylospain kohdistaen akromionin ja solisluun vastakkain
+ Anatominen, joustava solisluun tuki, jossa on polyeteenivaahtopehmuste ja remmeissa kiertyvat liittimet

« Soljellisella lateraalihihnalla (oranssi) tuotteen voi irrottaa nopeasti

+ Saadettavd, miellyttava kyynarpaan ja kyynarvarren tuki, jonka polyeteenivaahtomuovinen puolijaykka pehmuste
mahdollistaa tuotteen helpon pukemisen

Saadettava kiinnityshihnan solki (valkoinen) Velcro®-kiinnitysjarjestelmalla

Takahihnoissa on seka vakio- ettd esiasetettu kiristys

Veluurihihnat, saddettava koko

PUKEMINEN

LAAKARILLE / TEKNIKOLLE

1 Varmista, etté kaikki hihnat on s&adetty enimmaispituuteen; avaa vain valkoinen klipsisoljen suljin (kuva A) ja
oranssinvarinen tarrasuljin (hihnanumero [3]) (kuva B)

2 Aseta kyyndrvarren tuella varustettu kyynartasku kyynarpaan korkeudelle (varmiste, ettei se ole liilan matalalla).
Kyynarpaataskun Velcro®-tarrakiinnitys tulee olla kyynarpaan ulkosyrjalla.

3 Sulje vyctarshihna valkoisella klipsisoljella (kuva C) ja kiristd sopivaan kireyteen tarrasulkimella (kuva D). Jos hihna
on liian pitkd, poista Y-muotoinen tarrakiinnitys, leikkaa hihna sopivan pituiseksi ja kiinnitad Y-muotoinen tarrakiinnitys
jalleen.

4 Kohdista kyynartasku luksoituneen solisluun kanssa niin, ettd ne muodostavat linjan ja aseta kyynarpaa kyynartaskuun
(kuva E). Sadda kyynartaskun koko sopivaksi kayttamalla tarrakiinnitystd (kuva F).

5 Rannehihna (numero [2]) kiinnitetdan kyynarvarren ympirille sulk llar olevalla tar halla (kuva G).
Rannehihnaa voidaan Iyhentaa tarvittaessa. Tee tdma leikkaamalla ylimaarainen osa pois. Tarvittaessa rannehihnan voi
siirtda ranteesta kaden ympdrille.

6 Aseta tuotteen olkapddosa luksoituneen solisluun paalle (varmista, ettei olkap4dosa j&4 liian kauas) (kuva H).

7 Ohjaa hihna, jossa on oranssinvérinen tarrasuljin, kontralateraalisesti kainalon alle ja kiinnita se sulkijan
vastakappaleeseen olkapadosassa (kuva I). Sulje kyseinen Velcro®-tarrasuljin; (kuva K); kumipaallysteisen hihnanp&an
on sijoituttava tarkasti oranssinvarisen merkinnan paalle (tama toimii jatkossa viitteend potilaalle).

8 Kiristd vastakkaiset hihnat Y-muotoisilla tarrasulkimilla (kuva L,M,N). Jos hihnat ovat liian pitkid, irrota Y-muotinen
Velcro®-suljin, leikkaa hihnat sopivan pituisiksi ja kiinnita Y-muotoinen tarrasuljin uudelleen.

9 Kiristd pystysuuntainen hihna ensin vartalon takana (kuva 0), ja sitten vartalon edessa (kuva P).

10 Tarkista, ettd kaikki hihnat ovat kirelld.

REMOVING THE ORTHOSIS / TUEN RIISUMINEN

1 Avaa kiristysnauha (taméan tunnistaa kumipaallysteisesta hihnanpaasta; numero [4]), mutta &l4 veda sité ulos (kuva R).

2 Irrota oranssinvarinen suljin (hihnanumero [3]) olkapaan sulkimesta (kuva S) (tarvittaessa |6ysaa ensin tarrakiinnitys
hihnalla, jossa kumipé&allysteinen hihnanpaa).

3 Avaa rannehihna (kuva T).

4 Avaa valkoinen klipsisoljen suljin (kuva U) (vyot

5hihna) ja poista tuote varovasti; valta akillisid liikkeitd (kuva V).

TUEN PUKEMINEN - POTILASOHJE

1 Varmista, ettd kiristyshihna (hihna, jossa suuri kumipaallysteinen hihnanpa [4]) on auki.

2 Irrota vain valkoinen klipsisolki (kuva A) (vatsahihna, numero [1]) ja oranssinvérinen koukkusuljin (vastapuolinen hihna
edessd, numero [3]) (kuva B).

3 Aseta kyyndrtasku kyynarvarren tuella niin, ettd se on kyynarpaan korkeudella (varmista, ettei se ole liian matalalla).
Kyynarpaataskun Velcro®-tarrakiinnitys tulee olla kyynarpaan ulkosyrjalla.

4 Sulje vyctarshihna valkoisella klipsisoljella (kuva C).

5 Kohdista kyynarpaatasku siten, ettd se muodostaa linjan luksoituneen solisluun kanssa; ohjaa sitten kyynarpaa
kyynarpaataskuun (kuva E).

6 Sulje rannehihna (numero [2]) ranteen ympdrille (kuva G).

7 Aseta tuotteen olkapddosa luksoituneen solisluun péélle (varmista, ettei olkapadéosa jaa liian kauas) (kuva H).

8 Ohjaa oranssinvériselld soljella varustettu hihna kontalateraalisen kainalon alle ja kiinnita solki olkapdaosassa olevaan
kiinnittimeen (kuva I).
Sulje Velcro®-suljin (kuva K); kiristd kunnes kumipaallysteinen hihnanpaa on paikoillaan oranssinvarisen merkin paalla.

9 Kiristd kiristysnauha (numero[4]) ja kiinnitd tarra (kuva Q).

- Tamaén asiakirjan kuvaukset ja kuvat ovat vain kaupallisiin tarkoituksiin. Orthoservice pidattaa oikeuden muuttaa niitd
tarpeen mukaan.

™ POYMTAWTE YBAXHO JJAHY IHCTPYKLLIO | 3BEPITAWTE 1

OpTe3 npu TpaBMax aKpOMianbHO-KNIOUNYHOrO CYrnoba

AEKNAPALIA NMPO BIAMNOBIAHICTb Bl BAPOBHUKA

Bupo6Huk B 0co6i komnawii ORTHOSERVICE AG 3asBnsie Npo CBOI BMHATKOBY BifiNOBIAANbHICTb, WO Lie MEAUYHUI
BUPI6 Knacy |, Ta BUroTOBAEHMit BiANOBiAHO A0 BUMOr Pernamenty €C 2017/745 (EU MDR). Lii iHCTpyKuii 6ynu
NiAroTOBNEHi BiANOBIAHO A0 OCHOBOMOMOXHMX MPUHLMNIB, 3raflaHux BUlLe. BOHWU npusHaveHi ans 3abesneyeHHs
HanNeXHoro Ta 6eaneyHoro BWKOPUCTAHHA MeAUYHOTO BMp06yA

TOProBl MAPKW MATEPIANIB
Velcro® - e 3apeecTpoBaHa ToproBa Mapka komnaHii Velcro Industries B.V.

3ANOBIKHI 3AX04U

Hanpyra, Wo CTBOPIOETbCA BUPOGOM, HE MOBUHHA 3[,aB/IOBATH MOLIKOAXEHI AINAHKM WKipK a6o NpunyxnocTi.

He pekoMeH/yeTbCS 3aHa/iTO NepeTAryBaTi BUPI6, 106 YHUKHYTH HebaxaHOoro TUCKY Ha HEPBOBI Ta CYANHHI 3aKiHYeHHS.
PeKoMeHAyeTbCA 0AAraTM BUPI6 Ha 6aBOBHSAHY MaiiKy, 06 YHUKHYTH NPAMOTO KOHTAKTY 3i WKipoo.

Y pasi BUHUKHEHHS CYMHIBIB y 3aCTOCyBaHHi BUPOGY 3BEPHITLCA 40 Nikaps, hisioTepanesTa, TexHika-opToneaa. YBaxHo
npounTaiiTe cknaj NpoAyKTy Ha BHYTPiLHiit eTukeTwi; HE BUKOPUCTOBYMTE npogykT y pasi HenepeHocumocTi a6o
aneprii Ha OAMH YK KiNbKa ioro KOMMNOHEHTIB. He peKOMEHAYETbCS 0AAraT BUPI6 NO6AM3Y BiAKPUTOro BOTHIO a6o
NOTY)XXHWX eNeKTPOMarHiTHUX Axepen. He 3acTocoByBaTh Npu NPAMOMY KOHTAKTi 3 BiAKPUTUMMN paHaMu.

MONEPEAXEHHA

Lleit MepnuHWit BUPI6 NOBUHEH 6yTU BUNMCAHMIA NikapeM abo QisioTepaneBTOM i HaKNafeHui# TEXHIKOM-OPTONEAOM
BiANOBIAHO A0 iHAMBIAYanbHUX NOTPed naujieHTa. MpaBunbHe 3aCTOCYBaHHA BUPOGY HEOGXiAHE Ans 3abe3neyeHHs
iioro ebeKkTMBHOCTI.

Yci 3MiHN KOHCTPYKLT MaloTb 6yTi npuaHadeHi nikapem/¢isioTepaneBToM/TeXHikoM-opToneoM. BUpo6HuK He Hece
BifNOBIAANbHOCTi Yy pPa3i HEHaNEXHOro BUKOPUCTaHHSA BUPOGY.

PeKoMeHAyeTbCA BUKOPUCTOBYBATY TiNbKI ISt OAHOTO NaLlieHTa, iHaKLLe BUPOGHUK 3HIMaE 3 cebe Gyb-sKy BiAMOBIAANbHICT,
I'PYHTYIOUMCH HA BUMOTAX /10 MEIUYHUX BUPOGIB.

Y rinepyyTAMBMX NaLieHTIB npu 6e3nocepefHbOMY KOHTAKTi 3i LKIPOK MOXYTb BUHUKHYTU MOYEPBOHiIHHS a6o
noapasHeHHs. Y pasi BAHUKHEHHS 60NbOBUX BifYyTTiB, HAGPAKIB, NPUNYXNOCTEN HeraiiHo 3BEPHITbCA 40 CBOTO NiKaps,
i 3a HasBHOCTi Cepito3HNX HAcMiAKIB NpOiHpOPMyBaTH BUPOGHMKA Ta KOMMETEHTHi OpraHu y BiAMOBIAHiA KpaiHi.
EcbekTUBHICTb MeayHOro BUpoGy 6yae 3abe3neyeHa nuwe y pasi BAKOPUCTaHHS BCIX HOTO KOMMOHEHTIB.

niABIP/PO3MIPU
Kop REF. $1063

Posmip yHiBepcanbHuii

Konip: 6nakuTHuii - npaBwit a6o nieuii

[ornsag 3A BUPO6OM

2% He Big6intoBatu X He nigpaBaty XiMiyHOMY YnLLEHHIO

A Hernagutyn He cywnTy B CywnnbHiit MalwmHLi

W& IHCTpYKUT 3 npanHsa: PyyHe MUTTs BOAOK npyu TemnepaTypi 40 30 ° C 3 HeliTpanbHUM MUIOYUM 3aCO60M.
CywuTy cnia Aanexo Big Axepen Tenna.

He Bukupaiite Tosap a6o 6y/b-AKi HOro KOMNOHEHTY B HABKONMLLHE CepeioBMlile.

MNOKA3AHHA

+ KoHcepBaTuBHe nikyBaHHs Ans CTabiniaaLii akpoMianbHO-KTIOYNYHOTO Cyrno6a nicns TpaBMaTUYHUX BUBMXIB
NepLLIoro-Apyroro-TpeTboro CTyneHs (Ha poacys nikaps)

* KoHcepaTuBHe nikyBaHHs NiciA nepenoMy AUCTanbHOro BiaAiNy KNoYuLi

NMPOTUMOKA3AHHA
Ha paHuit MOMeHT He BUSBNEHO

XAPAKTEPUCTUKW TA MATEPIANUN

+ CucTtema peMeHiB Ta 3aTSXOK, po3po6eHa Ans 3MILLLEHHS KHYULi BHU3, @ NNEYOBO KiCTKN — Bropy, Lo CNpusie
BUNPaB/EHHIO aKPOMIOHY Ta KNtouMLi (EKCK/I03MBHA cUCTEMA)

+ AHaTOMIYHWIA, THYYKWii OpTe3 ANs KNIOYMLI 3 NiAKNAAKOK 3i CNIHEHOrO NonieTUNeHy Ta NOBOPOTHUMM LapHipamMu

BiuHuit peMiHb i3 NpsXKOI0 (MOMapaHyYeBuil) AS WBMAKOTO 3HATTA

PerynboBaHa 3pyyHa onopa Ans NiKTs Ta nepeAnnivys, HaniBXopcTKa niAknaaka 3 niHononieTunexy ans

KOM()OPTHOrO 3aCTOCYBaHHA

« PerynboBaHwuit dikcytoumii peMitb (6inuii) i3 cucteMoto kpinnenHs Velcro®

« TlosicHMit peMiHb, L0 3acTiBaeTbCs 3a AONOMOroLo NPsXKY (6iN0ro KObOPY), O 3aMUKAETHCS, | PeryboBaHui 3a
[LonoMoroto 3acTibku Ha nunyykax Velcro®

* Bentoposi niMKK, po3Mip afanTyeTbes

HCTPYKLLIA 10 3ACTOCYBAHHIO

MEPLUE HAZIIBAHHA - IHCTPYKLLIT ANA NIKAPS / GAXIBLIA OPTOMEAA

lMepekoHaiiTecs, L0 BCi peMeHi Bi\peryNboBaHi Ha MakcuManbHy A0BXUHY; Bif'eiHaiiTe nuwe 6iny 3acTioky 3
NPSKKOKO (Mal. A). i noMapaHyeBmil rayok, Wo WBKAKO po3yintoeTbes (peMikb Homep [3]) (Man. B).
PoaTawyiite onopy Ans NikTs Ta Nepeanivys Ha BUCOTi NIKTA (yBara: BOHa He NOBMHHA PO3TalLOBYBATUCS
3aHaATo HM3bKO). KulueHs Ans NikTa Mae 6yTu 30BHi, 3acTibKoto Velcro® goropu.

3acTe6HiTb NOACHMI peMiHb 3a 0NOMOroto 6inoi npsxku 3 3acTibkoto (Man. C) i HaTArHITL ioro 3a 4onomoroio
BiAnoBiAHoI nunyyku Velcro® (Man. D). IKWwo BoHa 3aHaATO 0BT, 3HIMITb Y-NOAIGHY nunyuky Velcro®, BigpixTe
peMiHb 3a PO3MipOM Ta NOBEPHITb Ha MicLie Y-noaioHy nunyuky Velcro®.

3po6iTh Tak, 1406 KULIEHS ANA NiKTS Gyna BUPIBHAHA NO BUBUXHYTIA KNKOYML, | BCTaBTe NIKOTb Y KuwweHio (Man. E).
Bigperyntoitte poaMip NiKTbOBOT KMLLEH] 33 4ONOMOTOt0 BignosigHoi nunydku Velcro® (man. F).

3akpiniTb 3an'scts (Homep [2]) HaBkono onopu NepeanAivys i 3acTe6HITb oro 3a fonomoroto anunyyok Velcro®
HaBkono 3an‘acta (Man. G). Mpu Heo6XiAHOCTI BKOPOTITh #Oro, BiApisaBLum 3aitBy yacTuHy. Mpu HeobxigHOCTi,
peMmiHeLb MOXe NPOXOANTY Bif 3an‘'ACTA A0 KUCTI.

Bi3bMiTb HanMiyHMK i NPUKNaAiTb HOTO Ha BUBUXHYTY KNtoumLyto (NepekoHaiTecs, Lo BiH He 3aHAATO 3MilLeHUH
y6iK) (man. H).

[pOTArHiTL PEMiHb i3 raykoM NOMapaHYeBOro KOMbOpy Nifj NPOTUNEXHY NaxBy Ta 3aKpiniTb Horo 3a WTUhT

Ha HanniyHuK (Man. 1). 3acTe6HiTb BiANOBIAHY 3acTibky Ha nunyukax Velcro® (Man. K) Takum YuHOM, W06
NPOryMOBaHWii HAKOHEYHUK 36ircs 3 NOMapaHyeBoto MITKOIO (Lie € OPIEHTMPOM ANs MauieHTa Npu HACTYMHMUX
0AAraHHAX).

[lo6pe HaTArHITb NPOTUNEXHI peMeHi 3a AONOMOroto crevjianbHux Y-NogiGHux aunyyok (Man. L, M, N). fikwio
peMmeHi 6yayTb 3aHaATO AOBMUMU: 3HIMITb Y-MOAIGHI IMMYYKK, BIAPIXTE peMeHi 3a po3MipoM i NOBEPHITb Ha Micle
Y-nopi6Hi nunyuxu.

HaTArHiTb 3aAHiil BepTUKanbHuii peMiHb (Man. 0), a NoTiM ~ nepepHiit BepTUKanbHUi peMitb (Man. P).

10 MNepexoHaitTecs, Lo BCi peMeHi 06pe HaTArHyTi.
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HACTYIMHI 3ACTOCYBAHHA OPTE3Y A1l NALLIEHTA

TMepekoHawTecs, 140 HaTSXKHUIA PeMiHb (H10ro MOXHA PO3Ni3HATH 3a BEIMKMM MPOryMOBaHUM HAKOHEYHUKOM;
Homep [4]) BigkpuTuii.

BipCTi6HiTb Nuwe 6iny npsxKy 3 3aCTi6KOIO (NOSICHUIA peMiHb, Homep [1]) (Man. A) i 3acTibky-rayok nomapaHyeBoro
KOsbOpy (MepeaHiit KOHTpanatepasnbHuii peMinb, Homep [3]) (Man. B).

Postaluyiite onopy Ans NikTA Ta nepeAnniyYs Ha BUCOTI NIKTA (yBara: BOHa He MOBUHHA PO3TaLLIOBYBATUCS
3aHAATO HU3bKO). KuwweHs Ans nikTA Mae 6yTu 30BHi, 3acTibkoto Velcro® goropu.

3acTerHiTb NOACHMIA peMib 3a JONOMOTO0 6iNoT NPAXKM i3 3acTiékoto (puc. C).

BupiBHsiTE KUWEHIO ANS NIKTS N0 BUBMXHYTIM KOYML, | BCTaBTE NiKOTb Y KuweHto (Man. E).

3acTerHitb pemiHewb (Homep [2]) HaBkono 3an'scts (Man. G).

Bi3bMiTb HanmiyHMK i IPUKNaAiTh HOT0 Ha BUBMXHYTY KNoumLto (MepekoHaiTecs, Lo BiH He 3aHaATO 3MileHNi
y6ik (man. H).

[pOTArHITL PEMiHb 3 NOMapaHYeBOIO NPSXKKOIO Nifi NPOTUNEXKHOK NaxXBOIO | NPUCTEBHITHL MOTO A0 WNNAbKYU Ha
Hanniynuky (Man. 1). 3akpuiTe BignoBiaHy 3acTiky Ha nunydkax Velcro® (Man. K), 3aTarHiTb, 106 nporyMoBaHui
HaKOHEYHWK 36ircs 3 NOMapaHYeBoK MITKOHK.

3aTArHiTb HaTAXHUI peMib (Homep [4]) i sakpiniTb ioro 3a gonomoroto aunyyok Velcro® (man. Q).
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- Onucu Ta 306paxeHHs, NPeACTaBeHi B LIbOMY JOKYMEHTI MaloTb pekoMeHAaLIiliHuiA Ta KoMepLiiiHuii xapakTep.
Komnatist OpTocepsic 3anuwiae 3a cO6010 NPaBo 3a HEOOXIAHOCTI BHOCUTH 3MiHU.



