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Descripcion y uso previsto:
Ortesis inmovilizadora de la articulacidn tibio-tarsiana. Perfecta y cdmoda inmovilizacién de la articulacion tibio-
tarsiana incluyendo pie, tobillo y pantorrilla, permitiendo la marcha completa gracias a su suela de balancin.
Disefiado para dar estabilidad, soporte y compresion al tobillo. Facil de adaptar. Estabiliza el pie/tobillo para un
control completo en el periodo de curacién, combinado con el balancin facilita la marcha, especialmente en su
fase de salida. Funda textil transpirable, lavable, libre de latex. Suela antideslizante.
Indicaciones:
Situaciones en las que se desee una gran inmovilizacién de tobillo como: esguinces agudos de tobillo, lesiones
en los tejidos blandos de la pantorrilla, fracturas por stress de la tibia y peroné, fracturas estables del pie y el
tobillo, fracturas distales estables de la tibia y peroné, cirugia del tenddn de Aquiles. Este producto estd disefiado
como complemento a la variedad de tratamientos médicos comunes a las patologias anteriores.
Contraindicaciones:
En fracturas no demostradamente estables y cuando no hay unos limites aceptables de deformidad angular y
rotacional.
Precauciones:
* Lea cuidadosamente estas instrucciones antes de utilizar la ortesis. Si tiene alguna duda, consulte a su
médico o al establecimiento donde lo haya adquirido.
® Elmédico es la persona capacitada para prescribir y decidir la duracion del tratamiento.
® Se recomienda que al menos la primera colocacion de la ortesis se realice bien por personal cualificado
(médico, técnico ortopédico, etc.) o bajo su supervision.
* Aunque la ortesis no es de un solo uso, es para un Unico paciente. No reutilizar en otros pacientes.
® Se deben respetar siempre las instrucciones de uso generales y las indicaciones particulares que haya
prescrito el facultativo.
® Eltratamiento debe ser revisado con frecuencia por el personal cualificado.
® Sise nota algun efecto secundario, se ha de poner inmediatamente en conocimiento del médico.
® Se debe informar al facultativo si el paciente sufre afecciones cutaneas o aparece cualquier tipo de
sensibilizacion.
® El facultativo deberd tener en cuenta el posible uso de cremas de uso tdpico, junto con el empleo de la
ortesis.
® Enlas zonas de apoyo con presion, la piel no debe estar lesionada ni ser hipersensible.
® Elbuen uso de las ortesis depende del estado de los elementos que la forman (cinchas, velcros, textil, etc.)
por lo que ha de ser supervisada con periodicidad.
® Observar periédicamente el buen estado de las suelas asi como de las articulaciones (en la versién ROM).
Las piezas deben estar firmemente alojadas en las posiciones determinadas por el prescriptor. Verifique
que no estan dobladas, melladas, etc. Téngase maxima precaucion al caminar sobre superficies mojadas,
heladas, pedregosas, pulidas u otras que pudieran resbalar. No recomendable para pacientes con mas de
120 Kg de peso.
* No permita que los nifios jueguen con este dispositivo.
® Limpiar periédicamente el producto y mantener una correcta higiene personal.
® El personal sanitario que realice el seguimiento del tratamiento del paciente puede indicar al mismo la
idoneidad del producto o la conveniencia de su sustitucion, si el producto se ha deteriorado o desgastado.
* No llevar puesta la ortesis durante el bafio, ducha, etc.
Instrucciones para una correcta colocacion:
En todos los modelos se debe colocar primeramente la funda textil alrededor de la pierna. Retire la funda de la
ortesis y ajustela a la pierna mediante las tiras de velcro de manera que quede comoda y ajustada. Los modelos
W101 y W201 disponen de unas almohadillas condilares adicionales que se pueden posicionar en los maléolos
en el interior de la funda para aportar amortiguacion en esa zona.
* Asegurese que el talon queda bien pegado a la parte posterior de la funda textil.
® Abra las cinchas y deslice la pierna en la ortesis.
® Asegurese que el taldn y las pletinas bilaterales estan centradas y comience a cerrar las cinchas desde los
dedos hasta el tobillo.
® Retire los protectores de los velcros de las pletinas bilaterales para fijar la funda textil y ajuste las cinchas
restantes de abajo hacia arriba.
En los modelos W101y W201
Estos modelos disponen de unas valvas protectoras delanteras y traseras. Antes de cerrar las cinchas, ajuste las
valvas sobre la funda para proteger la pierna.
Ajuste de articulacion en los modelos ROM (W100R, W100RH)
Advertencia: debe emplear los mismos ajustes en ambas articulaciones. Debe ajustar la articulacion antes de
colocar el miembro en la ortesis.
Retire el tornillo de seguridad con ayuda de la llave Allen incluida.
® Gire la tapa de la articulacién para dejar a la vista el pasador que regula el angulo de flexién. Extraiga el
pasador, seleccione el ajuste correcto y fijelo nuevamente.
* Repita el mismo procedimiento con el pasador de ajuste de extension.
* Gire la tapa de la articulacion hasta que la ranura quede en posicion vertical y fijela atornillando el tornillo
de seguridad.



® Repita el procedimiento descrito en la articulacion del lado opuesto.
Ajuste de funda textil en modelos AIRE (W100H y W100RH):
Advertencia: La funda textil sélo debe inflarse cuando esté correctamente colocada alrededor del miembro
lesionado y fijada convenientemente a la parte rigida del Walker. Para ponerla y quitarla debe estar siempre
desinflada.
En los modelos AIRE (H) la funda textil es inflable, lo que incrementa la inmovilizacion del miembro.
INFLADO: Asegurese que la valvula (botdn negro) esta cerrada (giro a derecha). Presione la perilla de inflado de
color azul integrada en la funda.
DESINFLADO: Abra la vélvula girando a izquierda, y presione la funda textil en las zonas infladas para expulsar
el aire.
Colocaclon del protector de dedos (todos los modelos):
Una vez cerrada y acoplada la funda textil del Walker, es posible colocar un protector de dedos. Se deben
soltar las cinchas de velcro de la zona de los dedos del pie
(Fig. 1)
Levantar ligeramente la funda textil del walker en la zona de los dedos e introducir por debajo del textil una
parte del protector de dedos, haciendo que el velcro quede pegado en la funda textil (Fig. 2).
* Una vez fijado, doblarlo sobre los dedos y pegar el velcro en la parte superior de la funda textil. (Fig. 3y 4)
® Una vez colocado el protector, cerrar las cinchas nuevamente.
Mantenimiento del producto - Instrucciones de lavado:
La funda textil puede lavarse a 40° con jabdn suave y secarse al aire.
Nota: Cualquier incidente grave relacionado con el producto debe comunicarse al fabricante y a la autoridad
competente del Estado miembro en el que estén establecidos el usuario y/o paciente.
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Popis a uréené pouziti:
Ortéza pro fixaci hlezenniho kloubu. Viyborna a pohodina fixace hlezenniho kloubu vcetné chodidla,
kotniku a lytka, umoziujici diky kolébkovitému tvaru podrazky dokonalou chuzi. Jeji design zarucuje
stabilitu, oporu a kompresi chodidla. Snadné nastaveni. Stabilizuje chodidlo/kotnik v zdjmu kompletni
péce béhem hojeni, ve spojeni s kolébkovitou podrazkou usnadnuje chlzi, predevsim ze zacatku.
Polstrovani je prodysné, Ize ho prat a neobsahuje latex. Protiskluzova podrazka.
Indikace:
Situace, ve kterych je zadouci pevna fixace kotniku, jako naptiklad: akutni vymknuti kotniku, poranéni
mékkych lytkovych tkéni, stresové zlomeniny holenni a lytkové kosti, stabilni zlomeniny chodidla a
kotniku, stabilni distalni zlomeniny holenni a lytkové kosti, chirurgickd 1é¢ba Achillovy Slachy. Tento
vyrobek je ur¢en jako doplnék k rozmanitym zplsobUm bézné |ékarské |éCby vyse uvedenych patologii.
Kontraindikace:
Zlomeniny, které nejsou prokazatelné stabilni, a v pfipadech, kdy neexistuji prijatelné limity uhlové a
rotacni deformity.
Cemu vénovat pozornost:

® Pfed pouZitim ortézy si peclivé prottéte tento navod. S pfipadnymi nejasnostmi se obratte na svého

|ékare ¢i na misto, kde Vam byla vydana.
® Lékar je osoba zpUsobila pfedepsat [écbu a urdit jeji trvani.



* Doporucujeme, aby nejméné prvni nasazeni ortézy provedl budto vyskoleny persondl (lékat,
ortopedicky pracovnik apod.) anebo aby k nému doslo pod jeho dohledem.
® Ortéza sice neni urfena k jednordzovému pouziti, zato vSak pro jednoho jediného pacienta.
NepouZzivejte ji opét pro jiné pacienty.
Je nutno vidy dodrZovat vieobecné rady a konkrétni pokyny predepsané Iékarem.
Lécbu by mél ¢asto kontrolovat odborny personal.
Kdyby se objevily vedlejsi cinky, je tfeba tuto skutecnost neprodlené sdélit |ékafi.
Lékare je tfeba informovat i v pfipadé, Ze pacient trpi koZnimi potizemi, nebo pokud by se objevily
jakékoli znamky precitlivéni.
Lékar by mél soucasné s pouzitim ortézy vzit v potaz p¥ipadné poufziti koznich kréma.
V komprimovanych mistech nesmi byt pokozka poranéna ani precitlivéla.
Spravné poufZiti ortézy zavisi na stavu prvkd, z nichZ sestava (popruhy, suché zipy, latky apod.), proto
je jeji stav tfeba pravidelné kontrolovat.
Kontrolujte pravidelné dobry stav podrazek a kloubd (u verze ROM). Jednotlivé dily musi byt pevné
umistény v polohach uréenych predepisujicim lékafem. Ujistéte se, Ze nejsou ohnuté, neuplné
apod. Budte nanejvys$ opatrni pfi chiizi po mokrém, zmrzlém, kamenitém, lesténém ¢i jinak kluzkém
povrchu. Vyrobek neni doporucen pro pacienty s hmotnosti nad 120 kg.
Nedovolte, aby si s touto zdravotni pomUckou hraly déti.
Vyrobek pravidelné Cistéte a dodrzujte odpovidajici osobni hygienu.
Zdravotnicky personal zodpovédny za sledovani vyvoje lécby pacienta miZe potvrdit, zda je tento
vyrobek vhodny, popfipadé navrhnout jeho zaménu, pokud by byl v nevhodném ¢i neodpovidajicim
stavu.
* Ortézu nepouzivejte pfi koupeli, ve sprie apod.
Pokyny pro spravné nasazeni:
U viech modelii je tfeba nejprve na nohu nasadit textilni viozku. Vyjméte ji z ortézy a kolem nohy upravte
jeji nastaveni pomoci suchych zip( tak, aby bylo pohodIné a utazené. Modely W101 a W201 disponuji
doplrikovymi polstarky na ochranu kotniku v misté kloubu, které se daji umistit z vnitfku polstrovéni, aby
poskytovah tlumeni tlaku.
® Zajistéte, aby se pata poradné dotykala zadni stény textilni viozky.
® Rozepnéte popruhy a nohu vsurite do ortézy.
® Ujistéte se, Ze jsou patka i oboustranné chranice kloubu vycentrované a zacnéte popruhy postupné
upinat od prstd az ke kotniku.
® Sejméte ze suchych zipl na oboustrannych chranicich kloubu, aby se textilni vlozka zafixovala, a
utahnéte zbyvajici popruhy smérem zdola vzhuru.
U modelti W101-W201
Tyto modely maji predni a zadni ochranné dlahy. NeZ popruhy sepnete, upravte dlahy na vloZce tak, aby
chranily nohu.
Nastaveni kloubu u modelti ROM (W100R, W100RH)
Upozornéni: Na obou kloubech je tfeba nastavit tytéz hodnoty. Kloub musite nastavit jesté nez konéetinu
vI02|te do ortézy.
Pomoci pfilozeného inbusového klice vyjméte pOjIStny Sroubek.
® Otocte kryt kloubu, aby byl vidét kolik omezujici thel flexe. Kolik vyjméte, nastavte poZzadovanou
hodnotu a vsadte ho zpét.
Proces zopakujte s kolikem, ktery nastavuje extenzi.
Otocte kryt kloubu, dokud se drazka nedostane do svislé polohy, a pak ho zajistéte pojistnym
Sroubkem.
® Popsany postup zopakujte i na kloubu na opacné strané.
Nastaveni textilni viozky u modeld AIRE (W100H a W100RH):
Upozornéni: Textilni vlozku nenafukujte dfive, nez se fadné nasadi kolem poranéné koncetiny a spravné
upevni k pevné ¢asti ortézy Walker. Pfi nasazovani a zouvani musi byt vlozka vidy vyfouknuta.
U modelil AIRE (H) je textilni vlozka nafukovaci, coz zvy3uje znehybnéni koncetiny.
NAFOUKNUTI: Zkontrolujte, zda je ventil (¢erny knoflik) uzavieny (pootocit doprava). Stisknéte modrou
pumpicku, kterd je soucasti textilni vioZky.
VYFOUKNUTI: Pootocenim doleva ventil oteviete a k vyfouknuti vzduchu stisknéte ty ¢asti textilni viozky,
které jsou nafouknuté.
Nasazeni chraniée prsth (viechny modely):
e Jakmile je textilni vlozka ortézy Walker uzaviend a usazend, lze nasadit chrani¢ prstd. Uvolnéte
popruhy se suchym zipem v oblasti prstl na noze (Obr. 1).
® Mirné nadzvednéte textilni viozku ortézy v oblasti prstl a zasurite ¢ast chranice prstl pod latku tak,
aby se suchy zip prichytil k textilni vloZce (Obr. 2).
® Po uchyceni chrani¢ ohnéte pres prsty a suchy zip uchytte na horni &ast textilni vlozky (Obr. 3 a 4).
Jakmile je chrani¢ na svém misté, popruhy opét sepnéte.
Udrzba vyrobku — Pokyny k prani:
Textilni vlozku Ize prat na 40 °C jemnym mydlem a pak ji nechat vysusit na vzduchu.
Poznamka: Jakykoli zavainy incident souvisejici s vyrobkem je nutno nahlasit vyrobci a pfislusSnému
organu clenského statu, ve kterém uzivatel nebo pacient pobyva.
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Beschreibung und vorgesehene Nutzung:
Orthese zur Stabilisierung des oberen Sprunggelenks. Perfekte und angenehme Stabilisierung des oberen
Sprunggelenks, einschlieRlich FuB, Knéchel und Wade, wodurch dank der Plateausohle ein einwandfreies Gehen
ermoglicht wird. Entwickelt, um dem FuBgelenk Stabilitt, Halt und Kompression zu geben. Leicht anzupassen.
Stabilisiert den FuB/das FuRgelenk fiir eine vollstandige Kontrolle in der Heilungsphase und in Kombination
mit dem Plateau erleichtert der Walker das Gehen, insbesondere bei Ihrer Entlassungsphase. Atmungsaktives,
waschbares, latexfreies Futter. Rutschfeste Sohle.
Indikationen:
Situationen, in denen eine starke Ruhigstellung des FuRgelenks erwiinscht ist, wie z. B. bei akuten
Verstauchungen des FuRgelenkes, Verletzungen der Weichgewebe der Wade, Frakturen durch Belastung des
Schienbeins und Wadenbeins, stabilen Frakturen des FuRes und FulRgelenks, distalen Frakturen des Schienbeins
und Wadenbeins sowie bei einer Operation der Achillessehne. Dieses Produkt ist als eine Ergdnzung zu
verschiedenen medizinischen Behandlungen fiir die oben genannten Krankheitssymptome konzipiert.
Gegenanzeigen:
Bei Frakturen, die nicht nachweislich stabil sind, und wenn es keine akzeptablen Grenzen fiir Winkel- oder
Rotationsfehlstellung gibt.
Vorslchtsmafsnahmen
Lesen Sie diese Anweisungen sorgfaltig durch, bevor Sie die Orthese verwenden. Wenn Sie Zweifel haben,
wenden Sie sich an lhren Arzt oder das Geschéft, in dem Sie die Orthese erworben haben.

® Der Arztist die befahigte Person, die die Dauer der Behandlung vorschreibt und entscheidet.

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

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

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

¢ Die Behandlung muss vom Arzt regelmaRig Uberpriift werden.

* Wenn eine Nebenwirkung festgestellt wird, muss dies sofort dem Arzt mitgeteilt werden.

® Der Arzt muss informiert werden, wenn der Patient an Hautreizungen leidet oder jegliche Sensibilisierung
auftritt.

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

® In den Stutzbereichen mit Druck darf die Haut nicht verletzt oder tiberempfindlich sein.

* Die ordnungsgemdRe Nutzung der Orthese hangt vom Zustand der Bestandteile (Gurte, Klettverschlusse,
Textil etc.) ab, aus denen sie sich zusammensetzt. Deswegen muss sie in regelmaRigen Abstédnden tiberprift
werden.

* Den einwandfreien Zustand der Sohlen sowie der Gelenke (bei der Version ROM) regelmaRig tiberprifen.
Die Teile mussen fest in den vom verschreibenden Arzt festgelegten Positionen untergebracht sein. Stellen
Sie sicher, dass diese nicht verbogen, eingekerbt etc. sind. Sie mlssen duBerst vorsichtig sein, wenn Sie auf
nassen, vereisten, steinigen, polierten oder anderen Oberflichen gehen, die rutschig sein kdnnen, gehen.
Die Orthese ist nicht zu empfehlen fiir Patienten mit einem Gewicht tiber 120 kg.

® Kinder dirfen nicht mit der Orthese spielen.

® Das Produkt regelméaRig reinigen und eine korrekte Korperhygiene beibehalten.

® Das arztliche Personal, das die Behandlung des Patienten verfolgt, kann sowohl die Tauglichkeit des
Produkts als auch seinen Ersatz bestimmen, wenn es beschadigt oder verschlissen ist.

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

Anweisungen fiir ein ordnungsgemaRes Anbringen:
Bei allen Modellen muss der Textilbezug zuerst um das Bein angelegt werden. Nehmen Sie den Bezug von der
Orthese ab und befestigen Sie ihn mit den Klettbandern am Bein, sodass er gut und bequem sitzt. Die Modelle
W101 und W201 verfiigen tiber zusatzliche Kondylenpolster, die an den Kndcheln im Inneren des Bezugs
posmomer‘t werden kénnen, um in diesem Bereich fiir eine Dampfung zu sorgen.

Stellen Sie sicher, dass die Ferse richtig an der Hinterseite des Textilbezugs anliegt.

¢ Offnen Sie die Riemen und fiihren Sie das Bein in die Orthese ein.

* Stellen Sie sicher, dass die Ferse und die zweiseitigen Schienen zentriert sind, und beginnen Sie, die Riemen
von den Zehen bis zum FuBkndchel zu schlieRen.

® Den Schutz der Klettverschliisse von den zweiseitigen Schienen entfernen, um den Textilbezug zu befestigen,
und die verbleibenden Riemen von unten nach oben einstellen.

Bei den Modellen W101-W201
Diese Modelle verfiigen tber vordere und hintere Schutzhtilsen. Bevor Sie die Riemen schlieRen, stellen Sie die
Hulsen tiber den Bezug ein, um das Bein zu schiitzen.
Gelenkeinstellung bei den Modellen ROM (W100R, W100RH)
Achtung: Es missen die gleichen Einstellungen an beiden Gelenken angewendet werden. Sie missen das
Gelenk einstellen, bevor Sie die GliedmaRe in die Orthese legen.

® Entfernen Sie die Sicherungsschraube mit dem mitgelieferten Inbusschlissel.

* Drehen Sie die Abdeckung des Gelenks, um den Stift freizulegen, der den Biegewinkel reguliert. Ziehen Sie



den Stift heraus, wahlen Sie die richtige Passform und fixieren Sie den Winkel erneut.
Wiederholen Sie die gleiche Vorgehensweise mit dem Verlangerungspassstift.
Drehen Sie die Abdeckung des Gelenks, bis sich der Schlitz in der vertikalen Position befindet, und sichern
Sie diese, indem die Sicherungsschraube eingeschraubt wird.
* Wiederholen Sie die beschriebene Vorgehensweise am Gelenk auf der gegentiberliegenden Seite.
Einstellung des Textilbezugs bei Modellen AIRE (W100H und W100RH):
Achtung: Der Textilbezug darf nur aufgeblasen werden, wenn er korrekt um das verletzte Bein angelegt
und bequem am starren Teil des Walkers befestigt ist. Um ihn an- und auszuziehen, muss die Luft immer
abgelassen werden.
Bei den Modellen AIRE (H) ist der Textilbezug aufblasbar, was die Ruhigstellung der GliedmaRe erhéht.
AUFBLASEN: Sicherstellen, dass das Ventil (schwarzer Knopf) geschlossen ist (nach rechts gedreht). Den blauen
Drehknopf zum Aufblasen driicken, der in dem Bezug integriert ist.
ABLASSEN: Das Ventil durch Drehen nach links 6ffnen und auf den Textilbezug in den aufgeblasenen Bereichen
driicken, um die Luft abzulassen.
Anbrlngen des Z hutzes (alle Modelle):
Wenn der Textilbezug des Walkers geschlossen und befestigt ist, kann ein Zehenschutz angebracht werden.
Sie mussen die Klettverschlussbander im Bereich der Zehen l6sen (Abb. 1).
® Heben Sie den Textilbezug des Walkers im Zehenbereich leicht an und schieben Sie einen Teil des
Zehenschutzes unter den Textilbezug; achten Sie dabei darauf, dass der Klettverschluss am Textilbezug
haftet (Abb. 2).
® Nach der Fixierung falten Sie ihn Gber Ihre Zehen und verschlieRen den Klettverschluss am oberen Teil des
Textilbezugs (Abb. 3 und 4).
® Sobald der Schutz angebracht ist, schlieRen Sie die Riemen wieder.
Produktpflege - Waschanweisungen:
Der Textilbezug kann bei 40 °C mit milder Seife gewaschen und an der Luft getrocknet werden.
Hinweis: Jeder schwerwiegende Zwischenfall mit dem Produkt muss dem Hersteller und der zustdndigen
Behérde des Mitgliedstaates, in dem der Anwender und/oder Patient niedergelassen ist, gemeldet werden.
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Beskrivelse og brug:

Ortose til immobilisering af talocruralleddet. Fortreeffelig og bekvem immobilisering af talocruralleddet, heri
indbefattet fod, ankel og leeg, der ggr det muligt at ga takket veere vippesélen. Udformet til stabilisering,
stgtte og komprimering af anklen. Nem tilpasning. Stabiliserer fod og ankel for at opna fuldsteendig kontrol i
helingsperioden, hvilket sammen med vippesalen ggr det nemmere at ga, specielt i den afsluttende fase. Foret
er andbart, vaskbart og latexfrit. Skridsikker sal.

Indikationer:

Situationer med behov for omfattende immobilisering af anklen, som f.eks.: akutte ankelforstuvninger,
blgddelsskader i laeggen, stressbrud af skinne- og leegben, stabilt brud pa fod og ankel, distale brud af skinne- og
leegben, operation af akillessenen. Dette produkt er beregnet som et supplement til de forskellige almindeligt
anvendte medicinske behandlinger af de fgrnaevnte lidelser.

Kontraindikationer:

| brud, der ikke er paviseligt stabile, og i tilfeelde, hvor der ikke er acceptable graenser for vinkel- og
rotationsdeformitet.

Forholdsregler

Laes omhyggeligt denne anvisning, inden ortosen tages i brug. Hvis du er i tvivl om noget, bedes du kontakte
laegen eller forretningen, hvor du kgbte ortosen.

Det er kun laegen, som er i stand til at anvise og fastsaette behandlingens varighed.

Det anbefales, at fgrste tilpasning af ortosen foretages af eller overvages af kvalificeret personale (leege,
bandagist, osv.).

Selvom ortosen kan bruges flere gange, frarades det at anvende den til andre brugere. Ma ikke bruges af
andre brugere.

Bade brugsanvisningen og eventuelle specifikke anvisninger fra laegen skal altid fglges.

Opfglgningen skal kontrolleres ofte af en lege.

Hvis du oplever nogen form for bivirkninger, bedes du informere din laege omgaende.

Man skal informere laegen, hvis brugeren har hudlidelser eller nogen anden form for forggelse af
fglsomheden.

Laegen bgr veere opmaerksom pa eventuel brug af hudcreme samtidig med anvendelse af ortosen.

¢ | omraderne, hvor ortosen stgtter ved at gge tryk, ma huden ikke tage skade eller blive hypersensibel.
Ortosens virkning og brugsegenskaber afhanger af tilstanden af dens bestanddele (remme, velcro-band,
tekstilmaterialer, osv.), og den skal derfor efterses regelmaessigt.

Kontroller tilstanden af salerne og bgjninger regelmaessigt (i ROM-version). Alle bestanddelene skal vaere
behgrigt placeret i de positioner, der er angivet af henviser. Kontroller, at de ikke er bgjede, ujeevne, osv. Veer
yderst forsigtig, nar du gar pa vade, frosne, stenede eller glatte overflader, eller andre former for overflader
med glidefare. Anbefales ikke til patienter, der vejer over 120 kg.

Vask jeevnligt produktet og oprethold den personlige hygiejne.

Sundhedspersonalet, som star for opfglgning af brugerens behandling kan informere brugeren om
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produktets egnethed eller anbefale udskiftning, hvis produktet er forringet eller slidt.
® Tag ortosen af i forbindelse med badning, brusebad, etc.
Vejledning i korrekt placering:
For alle modeller galder det, at stofhylsteret skal placeres omkring benet fgrst. Tag hylsteret af ortosen
og tilpas det til benet med Velcro-bandene, sa det sidder behageligt og fast. Modellerne W101 og W201 er
udstyret med ekstra kondylpuder , der kan placeres pa ankelknuderne indvendigt i hylsteret for at give en
stpdabsorberende virkning i dette omrade.
e Serg for, at hzelen er placeret helt ud i den bagerste ende af stofhylsteret.
e Abn remmene og szt benet ind i ortosen.
® Sgrg for, at hael og sideskinner er centreret og luk remmene begyndende ved taeerne og op til anklen.
® Fjern beskyttelsen pa Velcro-bandene pa de dobbeltsidede skinner for at fastggre stofhylsteret og luk de
resterende remme nedefra og op.
P3 modellerne W101-W201
Disse modeller er forsynet med beskyttende skaller foran og bagpa. Fgr lukning af remmene tilpasses skallerne
omkring hylsteret for at beskytte benet.
Tilpasning af led pa ROM-modellerne (W100R, W100RH)
Advarsel: Du bgr anvende de samme indstillinger i begge led. Leddet skal tilpasses, fgr det beskadigede lem
placeres i ortosen.
Fjern sikkerhedsskruen med den medfglgende unbraconggle.
* Drej deekslet pa leddet saledes, at du kan se stiften, der regulerer bgjningsvinklen. Tag stiften ud, veelg den
korrekte indstilling og fastggr den igen.
® Gentag proceduren med den stift, der regulerer udvidelsen.
* Drej daekslet pa leddet, indtil rillen er i lodret stilling, og stram det til med den medfglgende unbraconggle.
® Gentag proceduren i leddet i modsat side.
Tilpasning af stofhylster pa AIRE-modellerne (W100H y W100RH):
Advarsel: Stofhylsteret ma ikke pustes op fgr, det er korrekt placeret omkring det beskadigede lem og er
behgrigt fastgjort i den stive Walker-del. Hylsteret ma ikke veaere oppustet under af- og patagning.
Stofhylsteret pa AIRE (H)-modellerne er oppusteligt, hvilket givet bedre immobilisering af det beskadigede lem.
OPPUSTNING: Sgrg for, at ventilen (sort knap) er lukket (drejning mod hgjre). Pres det bld oppustningsmundstykke,
der sidder i hylsteret.
UDLUKNING AF LUFT: Abn ventilen ved at dreje den mod venstre og pres stofhylsteret sammen i de oppustede
zoner for at lukke luften ud.
Placermg af tabeskyttelse (alle modeller):
Efter lukning og paseetning af stofhylsteret pa Walker, kan der saettes en tabeskyttelse pa. Lgsn Velcro-
remmene omkring teeerne (Fig. 1).
® Lgsn stofhylsteret pa Walker omkring taeerne og saet delvist tabeskyttelsen ind under stoffet, saledes at
Velcro-bandene klaeber til stofhylsteret (Fig. 2).
® Efter fastggrelse, foldes den hen over taeerne, og Velcro-bandene lukkes pa oversiden af stofhylsteret (Fig.
3y4).
® Efter placering af tabeskyttelsen, lukkes remmene igen.
Pleje af produktet - vaskeanvisning:
Stofhylsteret kan vaskes med mild saebe ved 40 °C og skal lufttgrres.
Bemaerk: Enhver alvorlig haendelse, der er indtruffet i forbindelse med udstyret, skal indberettes til fabrikanten
og den kompetente myndighed i den medlemsstat, hvor brugeren og/eller patienten er etableret.
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Nepypadi kat npotstvop.evn xprion:

Kn&epovag akvnTomonTrG tng moSokvnukng dpBpwong. TEAELa kat avsrn aKwntomnoinon g noéoxvnpumq
apepwcnc 0V TEEPAAUBAVEL TO TOSL, TOV OTPAYAAO KOL TNV KVILN, emrpsrlovmq v m\ripn kivnon xapn otn
oA pe kivnon. ZxeSlaouévog yla va xapilel otabepotnta, othpién kot riieon otov aotpdyalo. Evkolo otnv
Tpocappoyn. Stabeporolel to oS/ aotpdyalo yia Apn éAeyxo o€ Tepiodo avappwong, o CUVSUACHO LEe
v kivnon SteukoAUVeL To Teprdtnpa, e8kd otav Byaivete é€w. Emévéuon mou aepiletat, MAEveTaL, XWPIg
Adte€. AvtioAoBntikr) coAa.

Evéeifelg:

Y€ TIEPUTTWOELG TTOU UtoUTELTalL (XKlVr]TOT(Olr]CFI’] ToU ao‘rpava}\ou 3 ueva)\o Babpd onwe: coPapd 6Lao‘cpsuuam
ToU acrpuvu}\ou tpauuomcuot TWV HOAQKWY LOTWY TNV KVARNG, KOTaypoTa }\ovw B(xpouq otnv Kvnur] Ka v
TIEPOVI, 0TABEPE KATAYLLOTOL TOU TTOSLOU KOl TOU 0o TPayAAOU, OTABEPG KEVTPLKEL KOTAYLLOTOL TG KVAING KL TNG
TiEPOVNG, eyxeipnon otov AxiMeLo tévovta. To tpoidv auTo ExeL oXedLAOTEL WG EEAPTNUA YL SLAPOPEC LATPLIKESG
Bepareieg KOWEG He TG mapamavw aboloyieg.

Avtevbeitelg:

Se Katdypora mou Sev eival amodedetypéva otabepd Kot Otav Sev UMAPXOUV amOSEKTA OpLaL TNG AEMTAG Kol
TEPLOTPEDOEVNG TTAPAUOPHWONG.

Npoduldters:



® AlafAOTE MTPOOCEKTIKA QUTEG TLG 08NYLEG TPV TN XPrion Tou Kndepdva. Eqv éxete omoladrmote pwtnaon,
OUMPOUAEUTEITE TOV YLOTPO GAS 1) TO KATATTNHA QTG TO OTOL0 TOV AYOPACATE.
O yLaTpog €ival To apUOSLO GTOUO VLA VO CUCTHOEL KL V' ammodacioeL T Xpovikr Stapkela thg Bepareiag.
SUVLOTATOL N TIPWTN TOTOBETNON TOUAAXLOTOV TOU KNSEUOVAL VOl TIPAYHOTOTOLETAL OO EEELOIKEUMEVO
TPOOWTTKO (YLOTPO, TEXVIKO-0pBOTESIKO, KATT) 1) UTLO TNV eMiBAer] Tou.
* 0O knbepovag Sev eivar povo piag xpriong oMd eivat yua évav povoadikd acBevry. Aev TpEmeL va
Xpnotporoteitat Eavd amd dAoug aoBeveig.
® No akoAouBeite MAVTA TOTA QUTEG TIG YEVIKEG O8NYIEG XProNG Kal TLG ELSIKEG 0dNYIEG TTOU oag €xeL
untodeifel o eldog oac.
H Bepareia T(péT(SL va apakohouBeitat cuxvo'( and to SEEL&KEU pévo npoomec’J
Edv mapotn pnosrs OMOLEGSHTIOTE notpsvepvasq evn UEPWOTE QUETA TOV YLATPO OQG.
0 £l81KOG TIPETEL VaL EVNUEPWOEL EAV TTAPOUOLACTOVV SEPUATIKEG AVTLOPAOELS oTOV aoBevr 1 oroladrimote
GAAN popdn evatodbnatiac.
0 e18oG TpémeL va AaBeL urtown v Tdavn Xprion KPEUWV TOTUKNG EPOPHOYNG Hadl Le TV XpnoLponoinon
Tou kndepdva.
ST onpeia oTPLENG e Ttieon To SEppa eV TIPETEL VaL EIVOL TPAUUOTIOHEVO 1 UTIEPEUaicONTO.
H kaAr Xprion Tou KNSEROVAL EEAPTATAL OO TNV KATAOTAOH TWV EE0PTNATWY TIOU TOV QIOTEAOUV (LAVTEG,
BéAkpo, Udaopa KATL) yla auTto To AOyo TIPEMEL va EAEYXETAL TTEPLOSIKAL.
® No EAEYXETE TAKTIKA TNV KAAr) KOTAOTAON OTLG 0OAECG KaBWG emtiong Ti§ apBpwoelg (otnv ékdoon ROM). Tau
KOMMATLOL TIPETEL VoL TOTtoBeTOUVTOL KOAQ OTLG TIPOKABOPLOUEVEG BECELG TOU KaTAoKELAOTH. BeBawwbeite
ot Sev eivan Suthwpéva, xwpig PAABEG, KATT. Na TTpOoGEXETE IELATEPA OTAV TIEPTIOTATE TIAVW OF ETILGAVELES
oL €xouv Bpaxel, Taywoel, pe XaAiky, Bepvikt kaw AAAEG TOU Wopel va TipokaAéoouv Ttwaon.  Asv
ouvioTtatal ylo aoBeveic pe Bapog mavw aro 120 Kg.
MnV eMUTPENETE oTOL TOUOLA VAL TTAU{OUV LE QUTOV TOV EEOTIMOO.
KaBapiote meplodikd To poiov Kol KPOTroTe Hia OWoTr) TIPOCWITLKY UYLELVH.
To POCWTTKO UyELag TIou TtapakoAouBEL thv ropeia tng Bepareiag Tou aobevr) UMopel va Tou TPOoTEiveL
TO LOQWVLKO TIPOLOV ) AV XPELATETOL QVTIKATAOTAON, OE TIEPUTTWON TIOU TO TIPOLOV EXEL UTTOOTEL {NILEG 1} EXEL
$Oapet.
* Mnv dopdre tov Knésuova KOUTGL TN SLAPKELA TOU MITAVLOU, TOU VTOUT KATT.
06nyisg yia T owoth tonoeernun
Z& 6o ta povtéa ipénet va tortoBetnOel mpwra n udacpdrivn Orkn yUpw amd to mddL. ATOpAKPUVETE ThV
OrjKkn Tou KNSePOVA KL TIPOCAPHAOCTE TNV GTO TIOSL LLE TOUG LLAVTEG BEAKPO WOTE VoL elvat AVETN Ko EPAPHOCTH.
Ta uovré)\a W101 kat W201 StaBétouv emuméov paﬁl}\apdkla Kov&UAOU Ttou pmopouv va tortoBetnBoulv péca
omo mv EOu)TEpLKr] Onkn v KaAUTEPN TipOCTOCiO O SKELVI'] TV TepLoxn.
® EAéyéte Ot1Ln d)rspvu eivat KaAd KOANUEVN oTNV Tiiow TAAEUPA TNG UdAOHATIVNG BAKNG.
® AVOIETE TOUG LLAVTEG KO CUPETE TO TTOSL OTOV KNSEHOVA.
® EAéyEte OTLN PTépva KaL oL TIAAVES TTAGKEG BpioKovTaL 0TO KEVTPO KoL opXioTe VoL KAEIVETE TOUG LUAVTEG OO
Ta SAXTUAQ WG TOV aoTPAYANO.
® ATMOMAKPUVETE TNV TpooTtacia amd ta BEAKPO Twv TAAKWY OTLG SUO TINEUPEG YLa VOL CTEPEWCETE TNV
vdaopdtvn Brikn KaL vo TPocapHOCETE TOUG UTTOAOUTOUG LAVTES O KATW TTPOG TA TTAVW.
Sta povtéha W101-W201
AUTA Ta HOVTEAQ SLAOETOUV TIPOOTATEUTIKA KOUTAKLOL MITPOOTA Kot Tiiow. Mpotol KAEoETE TOUG LUAVTEG,
pubuiote ta kEAudOL TAvw 0T BrjKn yLa Ty pootacio tou odLol.
PUBIoN ™G ApBpwong ota povréha ROM (W100R, W100RH)
MNpoelSomoinon: Mpémet va ebapuocete Tig iSleg puBpIoeLS Kat oTig SU0 apBpwael. MpémeL va pubpioeTe TV
GpBpwon Tpotol TOMoBETHOETE TO HENOG GTOV KNSEUOVAL.
® AnopakpUVeTe ™m Bida aodaheiag pe tn Bonesm Tou KAeLSLoU Alev Ttou TiepAapBAVETAL.
® [upiote TO KAkl TG ApBpwang yla va eivar opatd to BUAGKL Tou pubilel T ywvia g kapdng.
ArtopakpUVeTe T0 BUAGKL, ETUAEETE T owOTH PUBLLON KoL OTEPEWOTE TO {aVA.
EravaAdBete T iSta Stadikaoio e To BUAGKL TG pUBKLONG yLaL TV ETEKTOON.
lupioTe To KamaKkL TNG GPBPWONG LEXPL N OXLOUN Vo peiveL oe KABeTn BEon Kat oTepewate To obiyyovtag
™ Bida aodaleiag.
* EnavoAdBete thyv mapandvw Stadikaoia otnv dpbpwon g avtiBetng meupds.
PUBLON NG upaoudTvng BriKng ota uovta}\a AIRE (W100H ko W100RH)
I'Ipoal.&onomcn H udaopdrivn Orkn anl’lEl va ¢oum«no£t otav €xet tonoBetnBei ocwotd yupw and to
TPOUHATIOHEVO HEPOG KL OTEPEWOEL OWOTA 0TO GKaprtTo TUrpa Tou Walker. MNa va tnv tonoBetioste kat
VoL TNV QIOMOKPUVETE TIPEMEL vt Eival §epolokwTn.
Sta povtéha AIRE (H) n ubaopdivn Brkn givat pouokwtr, To ortoio auéaveL Ty aKwnoio Tou HEAOUG.
DOYIKOMA: BeBawwbeite ot n BaABida (pavpo koupmi) eivat Khewotr (otpodn mpog ta Se€ld). Miéote to
KOUMTTL TOU HPOUOKWHATOG HE UITAE XpWHOL Lo TNV OAKN.
ZEDOYZKQMA: Avoite tn BaABiSa replotpédovtag mpog Ta apLoTePA KaL TUETE TNV Brkn 0Tl GOUCKWHEVES
TIEPLOXEG YLOL VOL QTTOLLOLKPUVETE TOV QEPQL.
TomoBtnon tng npootaciag SaxtuAwv (GAa ta poviéAa):
® MO KAloeL KoL oTepewdel n ud)aoudnvr] Onkn tou Walker, pnopsire va TornoBeTroete pia mpootaoio
SaxtUAwv. MpEmeL va avoifete Toug LpAvteg BEAKPO otnv m:ploxr] Twv SaytUAWV Tou TtodLoU (ElK 1).
® INKWOTE e}\otdapot mv u¢ao|,10mvr] 0nkn tou walker oy TEPLOXN TWV SaXTUAWV KoL ELOAYETE KATW Qo T0
Udoaopa €va PEPOG TNG TpooTtacioag SoxXTUAWY, £T0L WOTE TO BEAKPO va KOAACEL 0TnV udaopaTvn Brkn
(Ew. 2).
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® MOA otepewBel, Suthwote v Mdvw ota SAaxTtula kat KOMAoTe 0 BEAKPO oTnV TAvVW TAEUPA TNG
udaopdrivng OAkNG (E. 3 kat 4).
®  MOALG TortoBeTNBEL TO TPOCTATEVTIKO, KAEIOTE EQVA TOUG LUAVTEG.
®povrida Tou mpoidvrog - 0dnyieg muong:
H udaopdtivn Brikn propei va mMuBei otoug 40 °C pe r']ruo COUOUVL KL VoL OTEVV(bGEl o€ HUOLIKO agpa.
Znpewwon: MPEMEL VO EVEPWICETE TOV KOTOLGKEUAOTH KO TNV appdsia upxn TOU KpAToug pEAOUG oTo Omoio
Bpioketat o Xprotng kat/r) aoBevrig yLa onoLodrote coBapd MEPLOTATIKO TIOU CUVSEETOL UE TO TIPOLOV.
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Description and intended use:
Upper ankle joint immobilising orthosis. Full and comfortable immobilisation of the upper ankle joint including
the foot, ankle and calf, enabling unlimited walking thanks to its rocker sole. Designed to provide stability,
support and compression to the ankle. Easy to fit. Stabilises the foot/ankle for complete control during the
healing period, and, combined with the rocker sole, it makes walking easier, especially in the exit phase.
Breathable, washable, latex-free lining. Non-slip sole.
Indications:
Situations where a high ankle immobilisation is required as: acute ankle sprains, lesions on the soft calf tissues,
fractures caused by stress to tibia and fibula, stable fractures of foot and ankle, stable distal fractures of tibia and
fibula, surgery of Achilles tendon. This product has been designed as a complement to the variety of common
medical treatments for the mentioned pathologies. The prescription and duration of the treatment will be
always determined by the doctor.
Contraindications:
The use of this product is recommended only when the fracture is proven to be stable and has acceptable limits
of angular and rotational deformity.
Precautions:
® Read these instructions carefully before using the orthosis. If you have any questions, consult your doctor
or the shop where you purchased it.
® Only a doctor is qualified to prescribe the orthosis and determine the duration of treatment.
® The first fitting of the orthosis should be carried out either by qualified personnel (doctor, orthopaedic
technician, etc.) or under their supervision.
® Although the orthosis is not for single use, it should only be used by one patient. The product should not
be reused by other patients.
The general instructions of use and specific indications determined by the doctor should always be followed.
Treatment with the orthosis should be regularly monitored by your doctor.
If any side effects are experienced, your doctor should immediately be informed.
Your doctor should be informed if a skin condition appears or any type of sensitisation occurs.
Your doctor might consider the use of topical creams in conjunction with the orthosis.
In areas of support where pressure is applied, the skin should not be damaged or hypersensitive.
For the orthosis to function properly, its components (straps, Velcros, fabric, etc.) must be regularly checked
to make sure they are in good condition.
® Regularly check the condition of the soles and the joints (in the ROM version). The pieces must be firmly
housed in the positions determined by the prescriber. Check that they are not folded, damaged, etc. Be
extremely careful when walking on wet, icy, stony, polished or other slippery surfaces. Not recommended
for patients who weigh more than 120 kg.
* Do not let children play with this device.
® (lean the product regularly and maintain proper hygiene.
* The medical staff responsible for monitoring treatment may explain the suitability of the product to the
patient or suggest its replacement if it is damaged or worn.
* Do not wear the orthosis while having a bath, shower, etc.
Instructions for proper fitting:
For all models, the fabric liner must first be placed around the leg. Remove the fabric liner from the boot
walker and fasten it to the leg using the Velcro straps so that it fits snugly and comfortably. The W101 and
W201 models have additional condyle pads that can be positioned on the malleoli inside the liner to provide
cushlomng in that area.
Make sure that the heel is well positioned against the back of the fabric liner.
® Open the straps and slide the leg into the walker.
* Make sure that the heel and bilateral uprights are centred and start closing the straps from the toes to the
ankle.
® Remove the Velcro Protectors from the bilateral uprights to secure the fabric liner and adjust the remaining
straps from bottom to top.
For the W101-W201 models
These models are fitted with protective front and rear flaps. Before fastening the straps, tighten the flaps over
the fabric liner to protect the leg.



Joint adjustment on ROM models (W100R, W100RH)
Warning: You must use the same adjustments on both joints. The joint must be adjusted before the limb is
placed into the walker.
® Remove the locking screw using the Allen key provided.
® Rotate the joint cover to expose the pin that adjusts the bending angle. Remove the pin, select the correct
setting and refasten.
® Repeat the same procedure with the extension adjustment pin.
® Rotate the joint cover until the slot is vertical and secure it by screwing in the locking screw.
® Repeat the same procedure for the joint on the opposite side.
Fabric liner adjustment on AIRE models (W100H and W100RH):
Warning: The fabric liner should only be inflated when it is correctly positioned around the injured limb and
properly attached to the rigid part of the Walker. It must always be deflated whenever putting it on and
taking it off.
In AIRE (H) models the fabric liner is inflatable, which increases the immobilisation of the limb.
INFLATED: Make sure the valve (black button) is closed (turned clockwise). Press the blue inflation knob built
into the liner.
DEFLATED: Open the valve by turning it anticlockwise, and then press down on the inflated areas of the fabric
liner to expel the air.
Positioning of the toe protector (all models):
® Once the fabric liner of the Walker is closed and secured, it is possible to attach a toe protector. The Velcro
straps in the toe area must be loosened (Fig. 1).
* Slightly lift the fabric liner of the Walker in the toe area and insert a part of the toe protector underneath the
fabric, making sure that the Velcro is stuck to the fabric liner (Fig. 2).
® Once secured, fold it over your fingers and stick the Velcro to the top of the fabric liner (Fig. 3 and 4).
® Once the protector is in place, close the straps again.
Product maintenance - washing instructions:
The fabric liner can be washed at 40 °C with mild soap and then air-dried.
Note: Any serious incident involving the product must be reported to the manufacturer and to the competent
authority of the Member State where the user and/or patient is located.

IET S

Kirjeldus ja otstarve:
Saareluu ja jalalaba liigese liikumatult asendisse fikseerimise ortoos. Saareluu ja jalalaba liigese tdielikult ja
mugavalt likumatult asendisse fikseerimine hélmab jalga, huppeliigest ja sdart, véimaldades tdanu Umarale
tallale téielikult kdndida. Projekteeritud hippeliigesele stabiilsuse, toe ja kompressiooni tagamiseks. Kerge
parajaks reguleerida. Stabiliseerib jalalaba/htppeliigese, nii et see on terve paranemisaja taielikult kontrolli all,
voimaldades limara tallaga kergesti kondida, eriti alguses. Hingavast, pestavast ja lateksivabast tekstiilmaterjalist
Umbris. Libisemisvastane tald.
Naidustused:
Olukorrad, kus soovitakse hiippeliigest likumatult asendisse fikseerida, naiteks: hiippeliigese dge valjavaanamine,
saare pehmete kudede vigastused, pingest tingitud sadreluumdrad, stabiilsed jalalaba ja hiippeliigese
luumurrud, stabiilsed distaalsed saare- ja pindluumurrud, Achilleuse kddluse ehk kannak&dluse operatsioon.
Toode on projekteeritud tdiendava abivahendina eespool nimetatud haigusseisundite mitmesuguste levinud
meditsiiniliste ravimeetodite jaoks.
Vastundidustused:
Luumurdude korral, mille stabiilsus ei ole tGendatud, ja kui ei ole aktsepteeritavaid nurga- ja pordeulatusliku
deformeerumise limiite.
Ettevaatusabindud:

® Enne ortooside kasutamist lugege hoolikalt kdesolevat juhendit. Kahtluste korral konsulteerige arstiga voi
teile ortoosi mutinud asutusega.
Arst on ravi vdlja kirjutama ja selle kestust otsustama kvalifitseeritud isik.
Soovitatakse, et vahemalt esimest korda paigaldab ortoosi kvalifitseeritud spetsialist (arst, ortopeediatehnik
jne) voi seda tehakse tema jarelevalve all. .
Kuigi ortoos ei ole ainult Gihekordseks kasutuseks, on see ainult Ghe patsiendi jaoks. Arge kasutage neid
uuesti teistel patsientidel.
Alati tuleb jargida tldiseid kasutusjuhiseid ja erindidustusi, mille on arst valja kirjutanud.
Kvalifitseeritud spetsialist peab ravi sageli tile vaatama.
Kui taheldate mdnda kdrvaltoimet, tuleb sellest viivitamatult arstile teatada.
Arstile tuleb teatada, kui patsient kannatab nahavaevusi vai tekib mingit tttpi Glitundlikkus.
Arst peab arvesse vétma vdimalikku toopiliste salvide kasutamist, koos ortoosi kasutamisega.
Tugipiirkondades, mis avaldavad nahale survet, ei tohi nahk olla vigastatud ega ulitundlik.
Ortoosi Gige kasutus soltub selle komponentide seisukorrast (tugirihmad, takjapaelad, tekstiil jne), mistttu
tuleb see perioodiliselt Ule vaadata.
Kontrollige aeg-ajalt, kas tallad, samuti ligendid (ROM-liigendiga versioonidel) on heas seisukorras.
Komponendid peavad olema kindlalt paigas ortoosi vdlja kirjutanud arsti maaratud asendis. Kontrollige, et
need ei ole kahekorra, kortsus jne. Olge daarmiselt ettevaatlik kdndimisel margadel, jadtunud, killustikuga,



poleeritud voi muudel pindadel, kus vdib libastuda. Ei ole soovitatav patsientidele kehakaaluga tle 120 kg.
o Arge lubage lastel selle seadisega mangida.
® Puhastage toodet regulaarselt ja hoidke Giget isiklikku hiigieeni.
¢ Tervishoiutdotajad, kes patsiendi ravi jélgivad, vdivad soovitada patsiendile sobivat toodet vdi millal on sobiv
toode vdlja vahetada, kui toote seisukord on halvenenud v&i toode on kulunud.
* Arge jatke ortoosi vannis, dusi all jne kdimise ajaks peale.
Juhised digesti paigaldamiseks:
Koikidel mudelitel tuleb kdigepealt panna jala imber tekstiilimbris. VGtke imbris ortoosi seest valja ja pange
see jalga, kinnitades takjapaeltega, nii et see on mugav ja paras. Mudelitel W101 ja W201 on tdiendavad
kondulaarpadjandld mida saab panna timbrise sisse luupeksete peale, et anda selles piirkonnas pehmendust.
* Veenduge, et kand on korralikult tekstiilimbrise tagaosa sees.
® Avage tugirihmad ja libistage jalg ortoosi sisse.
® Veenduge, et kand ja kahepoolsed plaadikesed on tsentreeritud asendis, ning alustage tugirihmade
kinnitamist varvaste poolt pahkluu poole.
* \otke tekstiilimbrise kinnitamise kahepoolsete plaadikeste takjapaeltelt kaitseiimbrised pealt dra ja
reguleerige ulejaanud tugirihmad alt tilespoole parajaks.
Mudelitel W101 ja W201
Nendel mudelitel on eesmised ja tagumised kaitsepooled. Enne tugirihmade kinnitamist reguleerige need
pooled jala kaitsmiseks imbrise peale.
ROM!-liigendiga mudelitel (W100R, W100RH) reguleerige liigendust
Hoiatus: m&lemal liigendil tuleb teha samad seadistused. Liigendust tuleb reguleerida enne jaseme ortoosi sisse
panemlst
Votke turvakruvi kaasas oleva kuuskantvotmega valja.
* Keerake liigendi katet, et tihvt, millega reguleeritakse painutusnurka, oleks nahtaval. Votke tihvt vélja, valige
dige seadistus ja kinnitage tihvt uuesti kohale.
® Korrake sama toimingut sirutuse reguleerimise tihvtiga.
* Keerake liigendi katet nii, et soon jaab vertikaalasendisse, ja keerake sees turvakruviga kinni.
® Korrake kirjeldatud toimingut vastaspoolsel liigendil.
AIRE mudelitel (W100H ja W100RH) tekstiiliimbrise reguleerimine:
Hoiatus: Tekstiillimbris tuleb tdis puhuda alles siis, kui see on vigastatud jaseme Umber digesti peale pandud ja
sobivalt Walkeri jaiga osa kdilge kinnitatud. Jalga panemiseks ja ara votmiseks tuleb see alati Shust tuihjaks lasta.
AIRE (H) mudelitel on tekstiilumbris taispuhutav, mis fikseerib jaseme kindlamini likumatult asendisse.
TAISPUHUMINE: Veenduge, et ventiil (must nupp) on kinni (pdératud paremale). Vajutage sinist tdispuhumise
nuppu tmbrise kiiljes.
TUHJAKS LASKMINE: Avage ventiil, keerates seda vasakule, ja vajutage tekstiilimbrise peale tdispuhutud
kohtades, et 6hk valja lasta.
Varbakaltsme pealepanemine (kdikidel mudelitel):
Kui Walker tekstiilimbris on kinnitatud ja ihendatud, saab peale panna varbakaitsme. Selleks tuleb varvaste
kohalt takjapaelad lahti teha (Jn. 1).
* Tostke Walkeri tekstiilimbrist varvaste kohalt kergelt tles ja asetage riide alla varbakaitsme osa, nii et
takjapael jadb tekstiilimbrise kilge kinni (Jn. 2).
® Kui see on kinnitatud, voltida see varvaste peale ja kinnitada takjapael tlevalt poolt tekstiilumbrise kiilge
(Jn.3jad).
® Kui kaitse on peale pandud, pange tugirihmad uuesti kinni.
Toote hooldus — Pesemisjuhised:
Tekstiilimbrist v3ib pesta rna pesuvahendiga temperatuuril 40 °C ja kuivatada 6hu kaes.
Mirkus: Tootega seotud rasketest Snnetustest tuleb teada tootjale ning kasutaja ja/vdi patsiendi
asukohaliikmesriigi padevale asutusele.
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Kuvaus ja kayttoaihe:

Saariluun ja nilkan valisen nivelen immobilisointiin tarkoitettu ortoosi. Sadriluun ja nilkan vélisen nivelen
taydellinen ja kayttomukava immobilisointi, joka kattaa jalkateran, nilkan ja pohkeen ja mahdollistaa taydellisen
kévelyn keinuvan pohjansa ansiosta. Suunniteltu nilkan vakauttamiseen, tukemiseen ja puristamiseen. Helposti
mukautettava. Vakauttaa jalkaterdn/nilkan niiden taydellistd hallintaa varten toipumisaikana, keinuva pohja
helpottaa kavelya erityisesti lahtovaiheessa. Hengittava ja pestava vuori, ei sisalla lateksia. Liukumista estava
pohja.

Kayttoaiheet:

Tilanteisiin, joissa vaaditaan nilkan voimakasta immobilisaatiota kuten akillinen nilkan nyrjahdys, pohkeen
pehmytkudoksen vammat, saari- ja pohjeluun rasitusmurtumat, jalan ja nilkan vakaat murtumat, saari- ja
pohjeluun distaaliset vakaat murtumat, akillesjanteen leikkaus. Tamd tuote on tarkoitettu tdydentamaan
edellldmainituille vammoille tarkoitettujen yhteisten ladketieteellisten hoitotoimenpiteiden kirjoa.
Vasta-aiheet:



Murtumiin, jotka eivat todistetusti ole vakaita ja silloin kun ei ole hyvaksyttévia kulma- ja kiertoliikkeen rajoja.
Varotoimet:
® Lue ndma ohjeet huolellisesti ennen orteesin kayttoa. Jos sinulla on epdilyksid, ota yhteyttd ladkariisi tai
laitokseen, josta ostit apuvdlineen.
Hoidon aloittamisesta ja sen kestosta paattaa laakari.
Suositellaan ainakin ensimmaiselld kerralla ortoosin asettamista hoitavan terveydenhuollon ammattilaisen
(laakari, apuvalineteknikko jne.) toimesta tai valvonnassa.
Vaikka orteesi ei ole kertakayttdinen, se on tarkoitettu vain yhdelle kayttjalle. Ald kayta uudelleen muille
potilaille.
Noudata aina yleisia kdyttdohjeita ja ladkarin madraamia erityisohjeita.
Laakarin on tarkistettava seuranta saannéllisesti.
Jos havaitaan jokin haittavaikutus, iimoita siitd valittomasti laakarille.
Laakarille pitaa ilmoittaa, jos potilaalla havaitaan ihosairauksia tai jos aiheutuu herkistymista.
Laakarin pitaa ottaa huomioon mahdollisuus kayttaa ihovoiteita orteesin kdyton yhteydessa.
Paineen alaisten kohtien iho ei saa olla vaurioitunutta eika yliherkkaa.
Ortoosin oikea kaytto riippuu sen osien kunnosta (nauhat, tarranauhat, tekstiiliosat jne.), joten se tulee
tarkistaa saannollisesti.
® Tarkista saannollisesti pohjien seka nivelosien kunto (ROM-versiossa). Osien tulee olla lujasti paikoillaan
ortoosin maaranneen laakarin asettamissa asennoissa. Tarkista, ettd siina ei ole taitoksia, koloja jne. Ole
erittdin varovainen kavellessasi marilla, jaatyneilld, kivisillg, kiillotetuilla tai muuten liukkailla pinnoilla. Ei
suositella yli 120 kiloa painaville potilaille.
Lapset eivat saa leikkia talla apuvalineella.
Puhdista tuote ajoittain ja pida huolta henkilokohtaisesta hygieniasta.
Hoidon seurannasta vastaava hoitohenkilokunta voi ilmoittaa sen sopivuudesta tai vaihtamisen
tarpeellisuudesta, jos tuote on huonossa kunnossa tai kayttokelvoton.
o Al4 kayta ortoosia kylvyn, suihkun jne. aikana.
Ohjeet tuotteen oikeaa asettamista varten:
Kaikissa malleissa tulee asettaa ensin tekstiilivuori sadren ympdrille. Veda vuori ulos ortoosista ja sovita se
saaren padlle tarranauhojen avulla niin, ettd se istuu hyvin ja mukavasti. Malleissa W101 ja W201 on nivelnastoja
varten ylimaaraiset pehmustetyynyt, jotka voidaan asettaa kehréasluiden kohdalle vuorikankaan sisapuolelle
tuomaan lisamukavuutta talle alueelle.
® Varmista, ettd kantapaa jaa kunnolla tekstiilivuori takaosaan kiinni.
® Avaa nauhat ja aseta jalka ortoosiin.
® Varmistu, ettd kantapaa ja sivulastat ovat keskelld ja aloita nauhojen kiinnittdminen varpaista nilkkaan asti.
* [rrota tarranauhojen suojukset sivulastoista kiinnittaaksesi tekstiilivuorin ja séada nauhoja alhaalta ylospain.
Malleissa W101-W201
Naissd malleissa on etu- ja takasuojaldpat. Sadda lappia vuoren paalle ennen nauhojen sulkemista saaren
suojaamiseksi.
Nivelosien sdatd malleissa ROM (W100R, W100RH)
Varoitus: Molemmissa nivelosissa on kaytettdva samoja saatoja. Sdada nivelosat ennen sddren asettamista
ortoosiin.
e |Irrota turvaruuvi mukana tulevalla kuusiokoloavaimella.
® Kierra nivelosan suojusta niin, etta fleksiokulmaa saateleva tappi nakyy. Veda tappi pois, valitse oikea asetus
ja kiinnita se uudelleen.
¢ Toista sama menettely ekstensiosaddon tapin kanssa.
® Kaanna nivelosan suojusta, kunnes kolo jaa pystyasentoon ja kiinnitd se kiertamalla turvaruuvia.
* Toista kuvattu menettely vastakkaisen puolen nivelosalle.
Tekstiilivuoren s3ito malleissa AIRE (W100H y W100RH):
Varoitus: Tekstiilivuori tulee tayttdad vasta, kun se on asetettu oikein vahingoittuneen jasenen ympdrille
ja kiinnitetty asiaankuuluvasti Walkerin jaykdlle puolelle. Puettaessa ja riisuttaessa sen tulee aina olla
tyhjennetty ilmasta.
Malleissa AIRE (H) tekstiilivuori on ilmataytettava, mika liséd jassenen immobilisaatiota.
ILMATAYTETTY: Varmistu, ettd lappa (musta nappi) on kiinni (kdannettyna oikealle). Paina vaaleansinista
puhallusnuppia, joka on kiinni tekstiilivuorissa.
TYHJENNETTY: Avaa ldppa kiertamalla vasempaan ja paina tekstiilivuoria ilmataytetyilla alueilla paastaaksesi
ilman pois.
Varvassuo;uksen asetus (kaikki mallit):
Kun Walkerin tekstiilivuori on suljettu ja kiinnitetty, siihen voi asettaa varvassuojuksen. Irrota tarranauhat
varpaiden alueella (Kuva 1).
* Nosta kevyesti Walkerin tekstiilivuorta varpaiden alueella ja aseta tekstiilin alle osa varvassuojusta niin, etta
tarranauha jaa kiinni tekstiilivuoriin (Kuva 2).
® Kun se on kiinnitetty, taita se kaksin kerroin varpaiden paalle ja paina tarranauha kiinni tekstiilivuorin
yldosaan (Kuvat 3 ja 4).
® Kun suojus on asetettu, sulje nauhat uudelleen.
Tuotteen huolto - pesuohjeet:
Tekstiilivuori voidaan pesta 40 °C asteessa miedolla saippualla ja antaa kuivua vapaasti.
Huomioi! Kaikki vakavat tuotteeseen liittyvit tapahtumat tulee ilmoittaa valmistajalle, seka kayttdjan ja/tai
potilaan sijainnin mukaisen jasenvaltion toimivaltaiselle viranor I




Description et utilisation prévue:

Prothese immobilisante de I'articulation tibio-tarsienne. Parfaite et confortable immobilisation de I'articulation
tibio-tarsienne, y compris le pied, la cheville et le mollet, en permettant la marche compléte grace a sa semelle
courbe. Congue pour donner stabilité, support et compression a la cheville. Faciles a adapter. Stabilise le pied/
la cheville pour un contréle complet en période de récupération, en combinaison avec la courbure de la
semelle qui facilite la marche, spécialement en phase de sortie. Rembourrage aéré, lavable, sans latex. Semelle
antidérapante.

Indications:

Situation qui requiert une grande immobilisation de la cheville comme: foulures aigues de cheville, Iésions
sur les tissus mous du mollet, fractures par stress du tibia et péroné, fractures stables du pied et la cheville,
fractures distales stables du tibia et péroné, chirurgie du tendon d’Achilles. Ce produit a été développé comme
complément a la variété de traitements médicaux communs aux pathologies citées antérieurement. La
prescription et durée du traitement la déterminera toujours le médecin.

Contre-indications:

Ce produit est seulement recommandé pour les fractures démontrées stables et avec des limites acceptables de
difformité angulaire et rotationnelle.

Précautions:

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

* Seul le médecin est autorisé a prescrire et décider de la durée du traitement.

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

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

® Les instructions d'utilisation générales ainsi que les indications particuliéres prescrites par le médecin
devront toujours étre respectées.

® Le suivi devra étre révisé périodiquement par le médecin.

® Au cas ol vous observeriez un quelconque effet secondaire, vous devrez immédiatement en informer le
médecin.

® Le médecin devra étre informé si le patient souffre d’affections cutanées ou d’une forme quelconque de
sensibilisation.

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

* Surleszones d’appuiavec pression, la peau ne doit présenter aucune lésion ni aucun signe d’hypersensibilité.

® Labonne utilisation des orthéses dépend de I'état des éléments qui les composent (sangles, velcros, textile,
etc.) et elles doivent donc étre contrdlées régulierement.

* |l est recommandé de vérifier régulierement que les semelles et les articulations (version ROM) sont en bon
état. Les pieces doivent étre fermement mises en place sur les positions préconisées par la personne ayant
prescrit le produit. Assurez-vous qu’elles ne sont pas tordues, fissurées, etc. Soyez prudent au moment
de marcher sur des surfaces mouillées, gelées, pierreuses, polies ou tout autre surface glissante. Non
recommandé chez les patients de plus de 120 kg.

* Ne laissez pas les enfants jouer avec ce dispositif.

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

® Le personnel sanitaire, chargé du suivi du traitement du patient, peut lui indiquer I'adéquation du produit
ou la convenance de son remplacement, si le produit est abimé ou usé.

* Ne portez pas I'orthése pendant le bain, la douche, etc.

Instructions pour une mise en place correcte:

Pour tous les modeéles, il faut tout d’abord poser la housse textile autour de la jambe. Retirez la housse
de l'orthése et adaptez-la a la jambe grace aux bandes de velcro, en veillant a ce qu’elle soit confortable et
correctement ajustée. Les modeles W101 et W201 disposent de coussinets condyliens supplémentaires qui
peuvent se placer sur les malléoles, a l'intérieur de la housse afin de fournir un systéme d’amortissement a
cette zone.

® Assurez-vous que le talon soit bien collé a la partie postérieure de la housse textile.

® Quvrez les sangles et faites glisser la jambe dans 'orthese.

® Assurez-vous que le talon et les platines bilatérales soient centrés et commencez a fermer les sangles depuis
les orteils vers la cheville.

® Retirez les protecteurs des velcros des platines bilatérales pour fixer la housse textile, puis ajustez les autres
sangles de bas en haut.

Sur les modéles W101-W201

Ces modeles disposent de plaques de protection avant et arriere. Avant de refermer les sangles, ajuster les
plaques sur la housse pour protéger la jambe.

Réglage de I'articulation sur les modéles ROM (W100R, W100RH)

Avertissement : Il faut utiliser les mémes réglages sur les deux articulations. L'articulation doit étre réglée avant
de placer le membre dans l'orthése.

® Retirer la vis de sécurité a I'aide de la clef Allen incluse.

® Faites tourner le couvercle de I'articulation pour laisser a vue le passeur de régulation de I'angle de flexion.



Extrayez le passeur, sélectionnez le réglage correct et fixez-le a nouveau.
Répétez la méme opération avec le passeur de réglage d’extension.
Faites tourner le couvercle de l'articulation jusqu’a ce que la rainure soit en position verticale et fixez-la en
vissant la vis de sécurité.
® Répétez la procédure décrite pour l'articulation du c6té opposé.
Réglage de la housse textile sur les modéles AIRE (W100R, W100RH) :
Avertissement : La housse textile ne doit étre gonflée que lorsqu’elle est correctement placée autour du
membre blessé et convenablement fixée a la partie rigide du Walker. Pour la placer et la retirer, elle doit
toujours étre dégonflée.
Sur les modeles AIRE (H), la housse textile est gonflable, ce qui augmente I'immobilisation du membre.
GONFLAGE: Assurez-vous que la valve (goupille noire) est fermée (tournée vers la droite). Appuyez sur la poire
de gonflage bleue intégrée sur la housse.
DEGONFLAGE: Ouvrez la valve en tournant vers la gauche, puis appuyez sur les zones gonflées de la housse
textile pour expulser I'air contenu.
Pose de la protection d’orteils (sur tous les modeles):
* Une fois que la housse textile du Walker est fermée et accouplée, il est possible de rajouter un protecteur
d’orteil. Ouvrez les sangles de velcro de la zone des orteils (Fig. 1).
® Soulevez légerement la housse textile du Walker de la zone des orteils et introduisez une partie du protecteur
d’orteils en dessous du textile, en veillant a ce que le velcro reste collé sur la housse textile (Fig. 2).
* Une fois fixé, pliez-le sur les orteils et coller le velcro de la partie supérieure de la housse textile (Fig. 3 et 4).
* Une fois que le protecteur a été placé, fermez les sangles a nouveau.
Entretien du produit - Instructions de lavage:
La housse textile peut étre lavée a 40 °C avec du savon doux et séchage a l'air.
Remarque: Tout incident grave associé au produit doit &tre signalé au fabricant et a 'autorité compétente de
I’Etat membre ou réside 'utilisateur ou le patient.
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Opis i namjena:
Imobilizacijska ortoza za tibiotarzalni zglob. SavrSena i udobna imobilizacija tibiotarzalnog zgloba, ukljucujuci
stopalo, glezanj i list, omogucujuci puni hod zahvaljuju¢i uzduzno zaobljenom potplatu. Oblikovana je za
postizanje stabilnosti, potpore i kompresije na gleznju. Lako se podesava. Stabilizira stopalo/glezanj i omogucuje
potpunu kontrolu u razdoblju lijecenja, a u kombinaciji s potplatom olak$ava hodanje, posebno u izlaznoj fazi.
Prozracna i periva podstava bez lateksa. Protuklizni potplat.
Indikacije:
Situacije u kojima je potrebna jaka imobilizacija gleznja, kao Sto su: jaka uganuca gleznja, ozljede mekih tkiva
na listu noge, lomovi goljenicne i lisne kosti zbog naprezanja, stabilni lomovi stopala i gleznja, stabilni distalni
lomovi goljenicne i lisne kosti, kirurski zahvat na petnoj tetivi. Ovaj proizvod je namijenjen kao dopuna raznim
uobicajenim medicinskim postupcima za navedene patologije.
Kontraindikacije:
Kod lomova za koje nije moguce potvrditi stabilnost i kada nema prihvatljivih granica kutne i rotacijske
deformacije.
Mijere opreza:

® Pazljivo procitajte ove upute prije koristenja ortoze. Ako imate ikakvih nedoumica, zatrazite savjet lijecnika
ili ustanove gdje ste nabavili ortozu.
Lijecnik je osoba kompetentna za propisivanje i odluivanje o trajanju lijecenja.
Preporucuje se da barem prvo postavljanje ortoze obavi bilo kvalificirani djelatnik (lije¢nik, ortopedski
tehnicar, itd.) ili osoba pod njegovim nadzorom.
® Lako je ortoza namijenjena za visekratnu upotrebu, namijenjena je samo za jednog pacijenta. Ne smije se
koristiti na drugim pacijentima.
Uvijek je potrebno pridrzavati se ovih opéenitih uputa za upotrebu i konkretnih indikacija koje je propisao
lijecnik.
Kvalificirano osoblje mora ¢esto provjeravati lijecenje.
Ako se primijeti bilo kakav sekundarni uc¢inak, odmah obavijestite lijecnika o tome.
Potrebno je obavijestiti lijecnika ako pacijent boluje od koZznih bolesti ili ako se pojavi bilo kakav oblik
nadraZenosti koZe.
Lijec¢nik mora voditi racuna o mogucoj upotrebi topikalnih krema uz upotrebu ortoze.
Na mjestima gdje se ortoza oslanja na tijelo, koZa ne smije biti ozlijedena niti nadrazena.
Pravilna upotreba ortoze ovisi o stanju elemenata od kojih je sastavljena (trake, kopce na cicak, tekstil, itd.),
zbog Cega ju treba redovito pregledavati.
Redovito provjeravajte jesu li potplati i zglobovi u dobrom stanju (na verziji ROM). Dijelovi moraju biti
Cvrsto postavljeni na polozaje koje je odredio lijecnik koji je propisao terapiju. Provjerite da dijelovi nisu
savinuti, osteceni, itd. Budite maksimalno pazljivi kada hodate po vlaznim, zaledenim, kamenim ili poliranim
povrsinama ili drugim skliskim povrsinama. Nije preporucljivo za pacijente tjelesne teZine vece od 120 kg.
Nemojte dozvoliti da se djeca igraju s ovim uredajem.
Redovito Cistite proizvod i odrzavajte pravilnu osobnu higijenu.
Zdravstveno osoblje koje provodi lijecenje moze obavijestiti pacijenta je li proizvod ispravan ili ga je
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potrebno zamijeniti ako se ostetio ili istrosio.
* Nemojte nositi ortozu prilikom tusiranja, kupanja u kadi, itd.
Upute za pravilno postavljanje:
Na svim modelima se prvo mora oko noge postaviti platnena podstava. Izvucite podstavu iz ortoze i prilagodite
ju nozi pomocu traka na cicak tako da bude udobna i prilagodena. Modeli W101 i W201 imaju dodatne
kondilarne jastucice koji se mogu postaviti na maleole unutar podstave radi zastite tog dijela.
® Pazite da peta bude dobro pri¢vré¢ena za straznji dio platnene podstave.
® Otkopcajte trake i umetnite nogu u ortozu.
® Pazite da peta i dvostrani ucvrsc¢ivaci budu centrirani i pocnite zatvarati trake od prstiju prema gleznju.
® Uklonite stitnike sa Ci¢aka na dvostranim ucvrséivacima da biste pricvrstili platnenu podstavu i podesite
ostale trake odozdo prema gore.
Na modelima W101-W201
Ovi modeli imaju zastitne plohe sprijeda i straga. Prije zakopcavanja traka, podesite plohe na podstavu tako da
zastitite nogu.
Podesavanije zgloba na modelima ROM (W100R, W100RH)
Upozorenje Na oba zgloba treba naciniti ista podesavanja. Zglob se mora podesiti prije stavljanja noge u ortozu.
Izvadite sigurnosni vijak pomocu prilozenog imbus kljuca.
e Zakrenite pokrov zgloba da biste otkrili vijak kojim se regulira kut savijanja. lzvucite vijak, odaberite Zeljeno
podesenje i ponovo ga udvrstite.
® Ponovite postupak s vijkom za podesavanje produzetka.
® Zakrenite pokrov zgloba dok utor ne bude u okomitom polozaju i ucvrstite ga zavrtanjem sigurnosnog vijka.
® Ponovite opisani postupak sa zglobom na suprotnoj strani.
Podesavanje platnene podstave na modelima AIRE (W100H i W100RH):
Upozorenje: Platnena podstava se smije napuhati samo nakon Sto se pravilno postavi oko ozlijedenog
ekstremiteta i pravilno ucvrsti za kruti dio ortoze Walker. Prilikom stavljanja i skidanja uvijek mora biti
ispuhana.
Na modelima AIRE (H), platnena podstava se moZe napuhati, ¢ime se povecava imobilizacija uda.
NAPUHANA: Provjerite je li ventil (crni gumb) zatvoren (zakretanje udesno). Pritisnite plavi gumb za napuhavanje
usiven u podstavu.
ISPUHANA: Otvorite ventil zakretanjem ulijevo i pritisnite platnenu podstavu u napuhanim dijelovima da biste
izbacili zrak.
Postavljanje Stitnika za prste (svi modeli):
Nakon zatvaranja i spajanja platnene podstave ortoze Walker, moze se postaviti stitnik za prste. Trake na
Cicak se moraju otpustiti u zoni noznih prstiju (SI. 1).
* Malo podignite platnenu podstavu ortoze Walker u zoni prstiju i uvedite dio Stitnika za prste ispod platna,
tako da se Cicak zalijepi za platnenu podstavu (Sl. 2).
® Kada se pricvrsti, presavinite ju iznad prstiju i zalijepite Cicak na gornji dio platnene podstave (SI. 3 4).
* Kada postavite stitnik, ponovo zakopcajte trake.
Odrzavanje proizvoda - upute za pranje:
Platnena podstava se moze prati na 40 °C s blagim sapunom te osusiti na zraku.
Napomena: Svaki ozbiljan incident vezan uz proizvod mora se prijaviti proizvodacu i nadleznom tijelu drzave
€lanice u kojoj korisnik i / ili pacijent imaju prebivaliste.

Leiras és tervezett alkalmazas:
Ortézis a tibiotarsalis iziilet rogzitésére. Tokéletesen és kényelmesen rogziti a tibiotarsalis izlletet - a labfejet,
a bokat és az alsé labszérat is beleértve -, és a billend talpnak kdszonhetben teljes mértékben lehetévé teszi
a jarast. Kialakitasdnak koszonhetGen stabilizalast, tamaszt és kompressziét biztosit a bokdnak. Konnyen
adaptalhatd. A gydgyulds soran stabilizalja a labfejet/bokat, a billend talpnak készénhetSen pedig a felépiilési
id6szak végén megkonnyiti a jarast. Légatereszts, moshato, latexmentes bélés. Csiszasmentes talp.
Javallatok:
A boka fokozott inmobilizaciojat igényl6 helyzetekben, példaul: akut bokarandulasok, a labszar lagy szoveteinek
sériilései, a sipcsont és a szarkapocscsont torései, a labfej és a boka stabil torései, a sipcsont és a szarkapocssont
stabil distalis torései és az Achilles-in m(itétje esetén. Ez a termék a fent felsorolt betegségeknél altalanosan
alkalmazott orvosi kezelések kiegészitGjeként szolgal.
Ellenjavallatok:
Nem bizonyitottan stabil térések esetében, vagy a rotécios és szégtorzulds elfogathaté hatarértékei hidnyaban.
Ovintézkedések:

® Az ortézis hasznalata el6tt figyelmesen olvassa el az alabbi utasitdsokat. Ha kérdése mertil fel, keresse fel

orvosat vagy az intézményt, ahol az eszkozt vasarolta.



Az ortézis felirdsara az orvos jogosult, és a kezelés id6tartamardl is 6 dont.
Ajanlott, hogy az ortézis elsé felhelyezését szakképzett személy (orvos, ortopédiai technikus stb.) végezze
vagy vizsgalja feltil.
Bdr az ortézis nem egyszeri hasznalatra valo, csak egy paciens hasznélhatja. Mas pacienseken hasznalni nem
szabad.
Mindig tartsa be az altalanos hasznalati utasitasokat és kezelGorvosa kiilon utasitasait.
Az eszkoz hasznalata szakember dltali rendszeres feluilvizsgalatot igényel.
Ha barmilyen mellékhatast észlel, errél azonnal tajékoztassa orvosat.
A kezelGorvost tajékoztatni kell, ha a paciens bértiinetet észlel vagy valamilyen érzékenység Iép fel.
Az orvosnak figyelembe kell venni a helyi hasznalatu krémek esetleges hasznalatat az ortézis haszndlata
mellett.
A nyomassal torténd tdmasztas teriiletein a br nem lehet sériilt, sem tulérzékeny.
® Az ortézis megfelel6 hasznalata fligg az alkotéelemeinek éllapotatdl (hevederek, textil részek stb), ezért
ezeket rendszeresen ellendrizni kell.
Rendszeresen ellendrizze a talprész és a csuklos részek jo allapotat (a ROM verzidnal). Az egyes részeket a
feliré orvos éltal meghatdrozott helyzetben kell elhelyezni. Ellendrizze, hogy ezek nincsenek meghajlitva és
megrepedve stb. Legyen fokozottan dvatos, ha nedves, jeges, kavicsos, csiszolt vagy egyéb csuszds feluleten
jar. 120 kg testsuly folotti betegek szamara nem javasolt.
Ne engedje, hogy gyermekek jatsszanak az eszkozzel.
Rendszeresen tisztitsa meg a terméket és Ggyeljen a megfelel6 személyi higiéniara.
A péciens kezelését nyomon kovetd egészségligyi dolgozo a paciens részére jelezheti a termék alkalmassagat
vagy javasolhatja annak lecserélését, ha a termék megrongalddott vagy elkopott.
® Firdéshez, zuhanyzashoz, stb. vegye le az ortézist.
Utasitasok a helyes felhelyezésre vonatkozéan:
Valamennyi tipusnal el6szor a textil hiivelyt kell a lab koré huzni. Vegye ki a hivelyt az ortézisbdl, és a
tépGzérakkal igazitsa a ldbra oly mddon, hogy kényelmes és szoros legyen. A W101-es és W201-es tipus
kiegészu’tﬁ kondiklaris parnakkal rendelkezik, amelyek a hiively bokacsonti részébe helyezheték a terllet
parnazasa érdekében.
® Ellendrizze, hogy a sarka a textil hiively hatso részével érintkezik.
* Nyissa ki a hevedereket, majd csusztassa a labat az ortézisbe.
® Ellendrizze, hogy a sarok és a kétoldali betétek kdzépre kerlltek, majd a labujjaktdl a boka iranyaba haladva
csatolja be a hevedereket.
o Atextil hUvely rogzitéséhez tavolitsa el a kétoldali betétek tépGzarjait, és igazitsa el a tobbi hevedert alulrdl
felfelé haladva.
A W101-W201 tipusoknal
Ezek a tipusok eliilsé és hatso héjjakkal rendelkeznek. A hevederek becsatolasa el6tt a lab védelme érdekében
igazitsa a héjakat a hiivelyre.
A csuklés elem beallitdsa a ROM verzidknal (W100R, W100RH)
Figyelmeztetés: A két csuklds elemnél ugyanazokat a bedllitasokat kell haszndlni. A csuklos elemet a végtag
orte2|sbe valé helyezése el6tt kell beallitani.
® \Vegye ki a biztonsagi csavart a mellékelt imbuszkulcs segitségével.
® Forgassa el a csuklds fedelet, hogy latszodjon a hajlitasi szoget szabdlyozd csat. Huzza ki a csatot, valassza ki
a megfelel§ bedllitast, és rogzitse ismét.
Ismételje meg az eljarast a hosszabbitdst szabalyozo csattal.
Forgassa el a csuklos fedelet, amig a rés fuiggdleges helyzetbe nem kertil, majd rogzitse a biztonsagi csavarral.
Ismételje meg az eljarast a masik oldalon talalhatd csuklds elemnél.
A csuklés elem bedllitasa az AIRE verzidknal (W100H es W100RH):
Figyelmeztetés: A textil hiivelyt csak akkor szabad felfujni, ha ezt helyesen a sériilt végtag koré helyezték,
és megfeleléen a Walker boka-lab ortézis merev részéhez rogzitették. A felhelyezés és levétel soran mindig
leeresztett dllapotban kell tartani.
Az AIRE (H) verzidknal a textil hiively felfdjhatd, ami fokozza a végtag immobilizéciojat.
FELFUJAS: Ellendrizze, hogy a szelep (fekete gomb) zarva van (jobbra forditds). Nyomja meg a hiivelyben
taldlhatd kék szinG fuvokat.
LEERESZTES: A szelepet balra forgatva nyissa ki, és nyomja meg a textil huvelyt a felfujt részeken a levegé
kiengedéséhez.
Az ujjvédé felszerelése (Gsszes tipus):
* A Walker boka-lab ortézis becsatoldsa és rogzitése utan az ujjvéds felhelyezhetd. Csatolja ki a tépdzaras
hevedereket a ldbujjrészen (1 abra).
® Enyhén emelje meg Walker boka-lab ortézis textil hiivelyét a labujjrészen, és helyezze az ujjvédé egy részét
a textil anyag ala, Uigyelve arra, hogy a tép&zar a textil hiivellyel érintkezzen (2 abra).
RoOgzités utan hajtsa az ujjakra, majd csatolja be a textil hiively felsé részén taldlhatd tépbzérat (3 és 4 abra).
Az ujjvédé behelyezése utan ismét csatolja be a hevedereket.
A termék karbantartdsa — Mosasi utasitdsok:
A textil hiively kimélé mosdszerrel 40 °C -on moshato és szabad levegén szérithatd.
Megjegyzés: A termékkel kapcsolatos minden stilyos eseményt be kell jelenteni a gyartonak és az illetékes
hatdsagnak abban a tagallamban, ahol a felhaszndl6 és/vagy a paciens él.



Descrizione e indicazione d’uso:
Ortesi immobilizzante dell’articolazione tibio-tarsica. Immobilizzazione perfetta e confortevole dell’articolazione
tibio-tarsica, inclusi piede, caviglia e polpaccio, consentendo una deambulazione completa grazie alla suola
basculante. Progettata per fornire stabilita, supporto e compressione alla caviglia. Facile da adattare. Stabilizza il
piede/la caviglia per un controllo completo durante il periodo di guarigione, combinato con la suola basculante
facilita la deambulazione, in particolare nella fase di partenza. Fodera traspirante, lavabile, senza lattice. Suola
antiscivolo.
Indicazi
Situazioni in cu| si desidera una grande immobilizzazione della caviglia come ad esempio: distorsioni acute della
caviglia, lesioni ai tessuti molli del polpaccio, fratture da stress della tibia e del perone, fratture stabili del piede
e della caviglia, fratture distali stabili della tibia e del perone, chirurgia del tendine di Achille. Questo prodotto &
stato progettato come complemento ai vari trattamenti medici comuni per le patologie precedenti.
Controindicazioni:
In caso di fratture non dimostrabilmente stabili e quando non vi sono limiti accettabili di deformita angolare e
rotazionali.
Precauznom.
Leggere attentamente queste istruzioni prima di utilizzare l'ortesi. In caso didubbi, consultare il proprio
medico o il rivenditore.
* | medico ¢ la persona che ha le competenze per prescrivere e decidere la durata del trattamento.
Si consiglia che almeno la prima collocazione dell’'ortesi venga eseguita da personale qualificato (medico,
tecnico ortopedico, ecc.) o sotto la sua supervisione.
Anche se l'ortesi non € monouso, deve essere utilizzata da un solo paziente. Non riutilizzare su altri pazienti.
Si devono rispettare sempre le istruzioni di uso generali e le indicazioni particolari prescritte dal medico.
Il decorso deve essere monitorato a frequenze regolari dal medico.
Se si nota qualsiasi effetto collaterale, informare immediatamente il medico.
Consultare il medico se il paziente mostra reazioni cutanee o qualsiasi tipo di sensibilizzazione.
Il medico deve considerare il possibile uso di creme per uso topico, unitamente all’'uso dell'ortesi.
Nelle zone di appoggio a maggiore pressione, la pelle non deve essere lesionata né essere ipersensibile.
L'uso corretto dell'ortesi dipende dalla condizione degli elementi che la costituiscono (cinghie, strappi,
tessuto, ecc.) e quindi deve essere controllata con frequenza.
® QOsservare periodicamente il buono stato delle suole e delle articolazioni (nella versione ROM). | componenti
devono essere ben saldi nelle posizioni stabilite dal medico prescrivente. Verificare che non siano piegati,
deteriorati, ecc. Prestare estrema attenzione quando si cammina su superfici bagnate, ghiacciate, pietrose,
lucidate o che potrebbero essere scivolose. Non consigliata per pazienti di peso superiore a 120 kg.
* Non permettere ai bambini di giocare con questo dispositivo.
® Pulire periodicamente il prodotto e mantenere una corretta igiene personale.
® |l personale sanitario che segue il trattamento del paziente puo indicare allo stesso I'idoneita del prodotto o
una sua eventuale sostituzione, se questo si & deteriorato o usurato.
* Non indossare l'ortesi quando si fa il bagno, la doccia, ecc.
Istruzioni per una collocazione corretta:
In tutti i modelli, deve essere prima posizionato il rivestimento in tessuto attorno alla gamba. Rimuovere
il rivestimento dell’ortesi e regolarlo sulla gamba utilizzando le cinghie a velcro in modo che sia aderente e
confortevole. | modelliW101 e W201 sono dotati di cuscinetti condilari aggiuntivi che possono essere posizionati
sui malleoli all'interno del rivestimento, con un effetto ammortizzante sulla zona indicata.
® Assicurarsi che il tallone aderisca bene alla parte posteriore del rivestimento.
® Aprire tutte le cinghie e infilare la gamba nell'ortesi.
® Assicurarsi che il tallone e le stecche bilaterali siano centrati e richiudere le cinghie partendo dalle dita dei
piedi fino alla caviglia.
* Rimuovere le protezioni dei velcri delle stecche bilaterali per fissare il rivestimento e regolare le cinghie
rimanenti dal basso verso I'alto.
Modelli W101-W201
Questi modelli sono dotati di valve di protezione anteriori e posteriori. Prima di chiudere le cinghie, inserire le
valve sopra il rivestimento per proteggere la gamba.
Regolazione dell’articolazione nei modelli ROM (W100R, W100RH)
Avvertenza: Le articolazioni devono essere regolate in modo uguale. E necessario regolare I'articolazione prima
di posmonare I'arto nell'ortesi.
Rimuovere la vite di sicurezza con la chiave a brugola in dotazione.
* Ruotare il coperchio dell’articolazione per scoprire il perno che regola I'angolo di flessione. Estrarre il perno,
regolare l'articolazione in modo corretto e fissarlo di nuovo.
® Ripetere la stessa procedura con il perno di regolazione dell’estensione.
® Ruotare il tappo dell’articolazione fino a quando la fessura rimane in posizione verticale e fissarla avvitando
la vite di sicurezza.
® Ripetere la procedura descritta nell'articolazione del lato opposto.
Regolazione del rivestimento nei modelli AIRE (W100H e W100RH):
Avvertenza: Il rivestimento deve essere gonfiato solo quando & posizionato correttamente attorno all’arto




lesionato e fissato comodamente alla parte rigida del Walker. Per metterlo e toglierlo deve sempre essere
sgonfio.
I modelli AIRE (H) sono dotati di rivestimento gonfiabile, il che aumenta I'immobilizzazione dell’arto.
GONFIAGGIO: Assicurarsi che la valvola (pulsante nero) sia chiusa (ruotarla verso destra). Premere la manopola
di gonfiaggio di colore blu integrata nel rivestimento.
SGONFIAGGIO: Aprire la valvola ruotandola verso sinistra e premere il rivestimento nelle parti gonfie per
espellere I'aria.
Collocanone della protezione per le dita (tutti i modelli):
Dopo aver chiuso e sistemato il rivestimento del Walker, & possibile collocare una protezione per le dita.
Sganciare le cinghie a velcro nella zona delle dita del piede (Fig. 1).
Sollevare leggermente il rivestimento del Walker nella zona delle dita e inserire una parte della protezione
per dita sotto il rivestimento, assicurandosi che il velcro sia fissato bene (Fig. 2).

® Poiripiegare la protezione sulle dita e fissare il velcro sulla parte superiore del rivestimento (Fig. 3 e 4).

* Dopo aver posizionato la protezione, richiudere le cinghie.
Manutenzione del prodotto - Istruzioni di lavaggio:
Il rivestimento puo essere lavato a 40 °C con sapone neutro e asciugato all‘aria.
Nota: Qualsiasi incidente grave relativo al prodotto deve essere comunicato al produttore e all'autorita
competente dello Stato membro in cui risiedono F'utente e/o il paziente.
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Beschrijving en bedoeld gebruik:
Immobilisatie orthese van het tibio-tarsal gewricht. Uitstekende en comfortabele immobilisatie van het
tibio-tarsal gewricht dat de voet, enkel en scheenbeen inhoudt zodat met gemakkelijk kan lopen dankzij de
schommelende zool. Ontworpen om de enkel stabiliteit, steun en druk te geven. Eenvoudig aan te passen. Het
stabiliseert de voet/enkel voor een volledige controle tijdens de herstelling, dankzij de schommelende zool kan
men gemakkelijk lopen, vooral om de eerste stappen te zetten. Ademende voering, wasbaar, latexvrij. Anti-slip
zool.
Indicaties:
Situaties waarin een hoge immobilisering van de enkel vereist is: verstuiking van de enkel, letsel van de zachte
weefsels van het onderbeen, breuken wegens overbelasting van het scheenbeen en van het kuitbeen, stabiele
breuken van de voet en enkel, stabiele distale breuken van het scheenbeen en kuitbeen, chirurgie aan de
achillespees. Dit product is bedoeld als aanvulling bij de diverse medische behandelingen van de bovenvermelde
aandoeningen.
Contra-indicaties:
Bij breuken die niet stabiel zijn en wanneer geen acceptabele hoek of rotatie beschikbaar is.
Waarschuwmgen
Lees zorgvuldig deze instructies voordat u de orthese gebruikt. Raadpleeg bij vragen uw arts of de winkel
waar u het product gekocht hebt.
De arts is de persoon die bevoegd is om de duur van de behandeling te bepalen en voor te schrijven.
Het wordt aanbevolen om minstens bij het eerste gebruik de orthese door een gekwalificeerde persoon te
laten plaatsen (arts, orthopedist, enz.) of onder toezicht.
* De orthese is niet bedoeld voor eenmalig gebruik maar wel voor één enkele patiént. Gebruik de orthese
nooit op andere patiénten.
Volg altijd de algemene gebruiksinstructies en de instructies van uw zorgverlener.
De zorgverlener dient regelmatig het gebruik van de orthese op te volgen.
Als u een nevenwerking opmerkt, raadpleeg dan onmiddellijk uw zorgverlener.
De zorgverlener moet op de hoogte worden gesteld van mogelijke huidaandoeningen of tekenen van
gevoeligheid bij de patiént.
* De zorgverlener moet rekening houden met het mogelijke gebruik van créemes in combinatie met de
orthese.
In de zones waar de orthese op de huid drukt, mag de huid geen wonden vertonen of overgevoelig zijn.
De efficiéntie van de orthese hangt af van de toestand van de onderdelen (riempjes, klittenbanden, textiel
enz.); controleer ze daarom regelmatig.
® Controleer regelmatig de toestand van de zoelen en van de gewrichten (in de ROM-versie). De stukken
moeten stevig worden aangebracht op de door de arts voorgeschreven plaatsen. Controleer of ze niet
dubbelgeplooid, gekneld enz. zitten. Wees voorzichtig wanneer u op een ondergrond stapt die nat,
bevrozen, steenachtig, gepolijst of op andere manier glad is. Niet aanbevolen voor patiénten van meer
dan 120 kg.
Laat kinderen niet met de orthese spelen.
Maak regelmatig de orthese schoon en volg goede hygiénische praktijken.
Wanneer de orthese versleten of in slechte toestand is, zal de zorgverlener die de behandeling van de
patiént opvolgt beslissen of het product al dan niet moet worden vervangen.

* \Verwijder de orthese voordat u een bad of douche neemt.
Instructies voor een correcte plaatsing:
Voor alle modellen moet eerst de textiele voering om de been worden geplaatst. Haal de voering uit de
orthese en pas haar met behulp van de klittenbanden aan het been aan zodat ze comfortabel en goed zit.



Modellen W101 en W201 beschikken over extra kussentjes ter bescherming van de gewrichtsknobbels die
binnen in de voering over de malleolus geplaatst kunnen worden met klittenband om daar extra compfort te
geven
® Zorg ervoor dat de hiel dicht tegen het achterste deel van de voering zit.
® Open de riemen en plaats de been in de orthese.
® Zorg ervoor dat de hiel en laterale plaatjes goed in het midden zijn aangepast en sluit de riemen vanaf de
tenen tot de hiel.
* Verwijder de beschermingen van de klittenbanden van de laterale plaatjes om de voering vast te zetten en
pas de andere riemen aan van beneden naar boven.
Modellen W101-W201
Deze modellen beschikken over voor- en achterbeschermingen. Pas deze beschermingen over de voering aan
om de been te beschermen voor dat u de riemen sluit.
Gewrichten aanpassen bij modellen ROM (W100R, W100RH)
Opgelet: Beide gewrichten moeten in dezelfde hoek staan. U moet de gewrichten aanpassen voor dat u de been
in de orthese steekt.
* Verwijder de veiligheidsmoer met behulp van de meegeleverde inbussleutel.
* Draai het deksel van het gewricht zodat de grendel zichtbaar wordt die de flexiehoek regelt. Haal de grendel
eruit, selecteer de juiste maat en zet de grendel weer vast.
® Herhaal dit proces met de grendel van de extensiehoek.
® Draai het deksel van het gewricht tot de spleet in verticale positie staat en zet deze vast met de
veiligheidsmoer.
® Herhaal dit proces aan de andere kant.
Textiele voering aanpassen bij modellen AIRE (W100H, W100RH):
Opgelet: De voering moet alleen worden opgeblazen wanneer deze correct om het gewonde lichaamsdeel is
geplaatst en het comfortabel rond het stijve deel van de Walker vastzit. Om de voering te verwijderen, moet
de lucht eruit worden gelaten.
Bij modellen AIRE (H) is de textiele voering opblaasbaar, dit helpt bij het immobiliseren van het lichaamsdeel.
OPBLAZEN: Zorg ervoor dat de klep (zwarte knop) gesloten is (naar rechts draaien). Druk op het blauwe
blaastuitje dat in de voering zit.
LUCHT UITLATEN: Open de klep door hem naar links te draaien en druk op de voering daar waar lucht inzit om
het eruit te drukken.
Teenbeschermlngen plaatsen (alle modellen):
Zodra de Walker voering geplaatst en afgesloten is, kunt u een teenbeschermer gebruiken. Maak de riemen
van de het teenonderdeel los (Afb. 1).
* Trek de Walker voering bij de tenen zachtjes omhoog en plaats onder de voering een teenbeschermer zodat
het met de klittenbanden aan de voering blijft plakken (Afb. 2).
® Zodra het vast zit, bij de tenen opvouwen en het klittenband aan de bovenkant van de voering plakken
(Afb. 3 en 4).
® Sluit de riemen weer nadat de beschermer is geplaatst.
Onderhoud van het product wasinstructies:
Was de textiele voering op een temperatuur van 40 °C met milde zeep en in openlucht laten drogen.
Opmerking: Ernstige bijzonderheden in verband met het gebruik van het product moeten worden vermeld
aan de fabrikant en de bevoegde raad van het lidstaat waar de gebruiker y/of patiént verblijft.

INO_

Beskrivelse og tilsiktet bruk:
Immobiliserende ortose for tarsalleddet. Perfekt og komfortabel immobilisering av tarsalleddet, inkludert
fot, ankel og legg, med fullstendig gangebevegelsesfrihet takket veere vippesalen. Designet for a gi
ankelen stabilitet, stgtte og kompresjon. Enkel a tilpasse. Stabiliserer foten/ankelen og gir full kontroll
under helingsperioden, kombinert med vippesalen som gir lettere gange, spesielt i utgdende fase.
Pustende, vaskbart og lateksfri for. Sklisikker sale.
Indikasjoner:
Situasjoner der en stor immobilisering av ankelen er gnsket, for eksempel: akutte forstuinger i ankelen,
skader i leggens mykvey, tretthetsbrudd i tibia og fibula, stabile brudd i foten og ankelen, stabile distale
brudd i tibia og fibula, kirurgi i akillessenen. Dette produktet er utformet som et supplement til en rekke
medisinske behandlinger som er felles for de overnevnte patologiene.
Kontraindikasjoner:
| brudd som ikke er pavist stabile og nar det ikke er noen akseptable grenser for vinkel- og
rotasjonsdeformitet.
Forsiktighetsregler:

® Les bruksanvisningen ngye fgr du bruker ortesen. Hvis du er i tvil om noe, kontakt legen eller butikken

hvor du har anskaffet den.



Det er bare leger som har fakultet til a foreskrive og besteme varigheten pa behandlingen.
Det anbefales at i det minste den fgrste plasseringen av ortosen blir utfgrt av kvalifisert personell
(lege, ortoped, osv.) eller under tilsyn.
® Selv om ortosen ikke er til engangsbruk, er den bare til én bruker. Bruk ikke om igjen pa andre
pasienter.
Fglg alltid bruksanvisningen og de spesielle anvisningene som du far av legen din.
Behandlingen skal kontrolleres regelmessig av legen.
Hvis du opplever bivirkninger, oppsgk lege straks.
Lege skal oppsgkes hvis pasienten lider av hudaffeksjoner, eller det forekommer en form for
sensibilisering.
Legen bgr ta hensyn til mulig topisk bruk av kremer sammen med anvendelse av ortesen.
® | soner for stgtte med trykk skal huden ikke veere skadet eller overfglsom.
Riktig bruk av ortesen er avhengig av tilstanden til elementene som utgjgr den (band, borrelaser,
tekstiler osv.), derfor bgr den kontrolleres med jevne mellomrom.
Sjekk regelmessig at salene og leddene er i god stand (i ROM-versjon). Delene ma sitte godt fast i de
stillingene som bestemmes av behandleren. Sjekk at den ikke er bgyd, bulkete, etc. Vaer ekstremt
forsiktig nar du gar pa vate, isete, steinete, polerte eller andre overflater der du kan skli. Anbefales
ikke for pasienter som veier over 120 kg.
Ikke la barn leke med dette hjelpemidlet.
Vask produktet regelmessig, og s@rg for riktig personlig hygiene.
Helsepersonellet som er ansvarlig for oppfglgningen av behandlingen av pasienten, kan avgjgre om
produktet er brukelig eller om det er ngdvendig & bytte det ut hvis produktet er forringet eller utslitt.
® |kke bruk ortesen ved badlng, dusjing, etc.
Anvisninger for riktig ing:
P alle modellene ma tekstiltrekket fgrst plasseres rundt benet. Fjern trekket fra ortosen, og fest den
til benet ved hjelp av borrelasbandene, slik at den er komfortabel og tettsittende. W101- og W201-
modellene har ogsa kondylzere puter som kan plasseres pa malleolene inne i trekket for & gi demping
i det omradet.
Pass pa at heelen er godt festet til baksiden av tekstiltrekket.
» Apne stroppene og skyv benet inn i ortosen.
* Sgrg for at halen og de bilaterale platene er sentrert og begynn a lukke stroppene fra teerne til
ankelen.
® Fjern borrelasens beskyttere fra de bilaterale platene for & feste tekstiltrekket, fest resten av
stroppene ved a starte nedenfra og opp.
P3 modellene W101-W201
Disse modellene har beskyttende skall foran og bak. Juster skallene over trekket for & beskytte benet fgr
du lukker stroppene.
Leddjustering pA ROM-modeller (W100R, W100RH)
Advarsel: Du ma bruke de samme justeringene i begge leddene. Du ma justere leddet fgr du plasserer
Iemmet i ortosen.
® Fjern sikkerhetsskruen med den medfglgende unbrakongkkelen.
e Vri dekselet til leddet for & synliggjgre pinnen som regulerer bgyningsvinkelen. Ta ut pinnen, velg
riktig justering og fest den pa nytt.
* Gjenta samme fremgangsmate med pinnen for forlengelsesjustering.
* Vrileddekslet til sporet er vertikalt og fest det ved a stramme til sikkerhetsskruen.
® Gjenta prosedyren pa motsatt side av leddet.
Justering av tekstildeksel i AIRE-modeller (W100H og W100RH):
Advarsel: Tekstiltrekket skal bare bldses opp nar den er riktig plassert rundt det skadede lemmet og
hensiktsmessig festet til den stive delen av Walker. For & ta den av og pa skal den alltid tsmmes for luft.
| AIRE (H)-modellene er tekstildekselet oppblasbart, hvilket gker |mmob|l|ser|ng av lemmet.
OPPBLASING: Pass pa at ventilen (sort knapp) er lukket (mot hgyre) Trykk pa den bla oppblasingsventilen
som er integrert i tekstiltrekket.
TTQMMING Apne ventilen ved & skru mot venstre, og trykk pa tekstiltrekket pa de oppblaste omradene
for & stgte ut luften.
Montermg av fingerbeskyttelse (alle modeller):
Nar tekstiltrekket til Walker er lukket og festet, kan en fingerbeskytter monteres. Borreldasbandene i
taomradet ma frigjgres (Fig. 1).
Loft tekstiltrekket til Walker litt i fingeromradet og plasser en del av fingerbeskyttelsen under tekstilet,
og pass pa at borrelasen er festet til tekstildekselet (Fig. 2).
* Narden erfestet, bretter du den over fingrene og fester borrelasen pa den gvre delen av tekstiltrekket
(Fig. 3 og 4).
* Lukk stroppene igjen etter at beskytteren er pa plass.
Vedlikehold av produktet — vaskeanvisninger:
Tekstiltrekket kan vaskes ved 40 °C med mild sape og lufttgrkes.
Merknad: Enhver alvorlig hendelse i forbindelse med produktet ma rapporteres til produsenten og til
vedkommende myndighet i medlemsstaten der brukeren og/eller pasienten er etablert.




Opis i przewidziane zastosowanie:

Orteza unieruchamiajaca staw skokowo-goleniowy. Zapewnia idealne i wygodne unieruchomienie stawu
skokowo-goleniowego wraz ze stopg, kostka i tydkg. Podeszwa wahadtowa umozliwia sprawny chéd. Orteza
zostata zaprojektowana z mysla o zagwarantowaniu stabilizacji, wsparcia i kompresji stawu skokowego oraz jej
fatwego dopasowania. Stabilizuje stope/staw skokowy, zapewniajac ich petng kontrole w trakcie leczenia, a w
potaczeniu z wahaczem utatwia chdd, szczegdlnie w fazie odbicia. Rekaw z oddychajacego materiatu nadaje sie
do prania i nie zawiera lateksu. Zastosowano przeciwposlizgowa podeszwe.

Wskazania:

Przypadki wymagajace idealnego unieruchomienia stawu skokowego: powazne zwichniecia, urazy tkanek
miekkich tydki, ztamania przecigzeniowe kosci piszczelowej i strzatkowej, stabilne ztamania stopy i kostki oraz
dalszej kosci piszczelowej i strzatkowej, leczenie pooperacyjne $ciegna Achillesa. Niniejszy produkt zostat
opracowany z myslag o komplementarnym zastosowaniu w szeregu typowych procesow rehabilitacyjnych
powyzszych schorzen.

Przeciwwskazani:
W ztamaniach, ktérych nie mozna uzna¢ za ewidentnie stabilne i w przypadku niedopuszczalnego zakresu
odksztatcenia katowego i obrotowego.

Zalecenia:

® Przed przystgpieniem do jej uzytkowania nale y uwaznie przeczyta¢ niniejszg instrukcie. W razie
jakichkolwiek watpliwosci, skonsultowac sie z lekarzem lub punktem sprzedazy, w ktérym nabyto produkt.

* Decyzje w sprawie zlecenia i czasu stosowania ortezy podejmuje lekarz.

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

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

® \Wskazania lekarza specjalisty oraz ogdIne zalecenia dotyczace ortezy i jej uzytkowania powinny byc zawsze

przestrzegane.

Istotne jest regularne kontrolowanie postepdw leczenia przez lekarza prowadzacego.

W przypadku pojawienia sie skutkéw ubocznych, nalezy zgtosi¢ je lekarzowi.

Powinien on by¢ takze informowany o wystgpieniu zmian skornych i wszelkiego rodzaju uczuleniach.
Istotne jest wykluczenie przez lekarza mozliwosci uzywania kremoéw przeznaczonych do stosowania
miejscowego podczas korzystania z ortezy.

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

* Nalezy systematycznie sprawdza¢, w jakim stanie znajduja sie wchodzace w skfad ortezy elementy (tasmy
dociggowe, rzepy, materiat dzianinowy, itp.), od nich bowiem zalezy jej prawidtowe dziatanie.

* Niezbedne jest regularne kontrolowanie stanu podeszwy i przegubdw (w przypadku ortezy z regulacjq
katowg). Poszczegdlne elementy powinny by¢ wtasciwie dopasowane w miejscach okreslonych przez
lekarza zlecajgcego. Nalezy upewnic sie przy tym, ze nie sy one pozaginane, naderwane, itp. Niezbedne
jest zachowanie maksymalnej ostroznosci podczas chodzenia po mokrych, oblodzonych, kamienistych,
wypolerowanych i wszelkich innych powierzchniach, na ktérych istnieje ryzyko poslizgu. Stosowanie ortezy
nie jest wskazane w przypadku pacjentéw o wadze powyzej 120 kg.

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

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

® Kontrolujacy postepy leczenia personel medyczny moze poinformowac pacjenta, ze stosowany przez
niego produkt znajduje sie w nalezytym stanie lub wskazana jest jego wymiana ze wzgledu na ewentualne
uszkodzenie lub zuzycie.

* Niedopuszczalne jest stosowanie ortezy podczas kapieli, pod prysznicem, itp.

Zalecenia dotyczace prawidtowego dopasowania:
We wszystkich modelach nalezy w pierwszej kolejnosci zatozy¢ na noge wysciotke dzianinowa. W tym celu
dopasowujemy do nogi wyjetg z ortezy wyscidtke przy uzyciu zapie¢ rzepowych w sposéb zapewniajgcy jej
odpowiednie przyleganie i wygode noszenia. Modele W101 i W201 zostaty wyposazone w dodatkowe poduszki
ktykciowe, ktére mozna umiesci¢ po wewnetrznej stronie wyscidtki na wysokosci stawu skokowego, aby
zagwarantowaCJego ochrone przed nadmiernymi obuazenlaml

® Sprawdzamy mocne osadzenie piety w tylnej czesci wysciotki.

® Po uwolnieniu tasm dociggowych, wsuwamy noge do ortezy.

* Upewniamy sie, ze pieta i boczne szyny pozostajg odpowiednio wycentrowane, a nastepnie zapinamy tasmy
dociggowe na odcinku od palcéw do stawu skokowego.

® Usuwamy z bocznych szyn paski ochronne rzepéw oraz odpowiednio przymocowujemy wysciotke i
dopasowujemy pozostate tasmy dociggowe od najnizej potozonej po najwyzszg.

W przypadku modeli W101-W201

Modele te zostaty wyposazone w przednie i tylne tuski zabezpieczajace. Przed zapieciem tasm dociggowych,
niezbedne jest takie ustawienie tusek w stosunku do wysciétki, aby odpowiednio zabezpieczy¢ noge.

Regulacja mechanizmu przegubowego w modelach typu ROM (W100R, W100RH)

Uwaga: Wymagane jest identyczne ustawienie przegubéw po obu stronach. Mechanizm przegubowy nalezy
wyregulowac przed umieszczeniem koriczyny w ortezie.

® Usuwamy $rube blokujaca, uzywajac do tego celu klucza imbusowego.




® Obracamy pokrywe przegubu w taki sposéb, aby uzyska¢ dostep do trzpienia ograniczajgcego, ktory stuzy
do regulacji kata zgiecia. Wyjmujemy trzpien i, po dokonaniu zadanego ustawienia, ponownie go zaktadamy.
* Wykonujemy te same czynnosci w odniesieniu do trzpienia umozliwiajacego regulacje kata wyprostu.
® Obracamy pokrywe przegubu az podtuzny otwodr znajdzie sie w pozycji pionowej, a nastepnie
przymocowujemy jg za pomocg $ruby blokujacej.
* \Wykonujemy opisang powyzej procedure w odniesieniu do przeciwlegtego przegubu.
Dopasowanie wysciotki dzianinowej w modelach AIRE (W100H i W100RH):
Uwaga: Komore wysciétki mozna napetni¢ powietrzem dopiero po prawidtowym owinigciu nig leczonej
koriczyny i odpowiednim jej przymocowaniu do sztywnej czesci buta typu Walker. Przed zatozeniem i
zdjeciem wysciotki nalezy upewnic sie, ze w komorze nie ma powietrza.
W modelach AIRE (H) pompowana komora powietrzna wyscidtki zapewnia skuteczniejsze unieruchomienie
konczyny.
POMPOWANIE POWIETRZA: Sprawdzamy, czy zawor pozostaje zamkniety (czarne pokretto obrécone w
prawo). Naciskajac zintegrowang z wysciotkg gruszke koloru niebieskiego, odpowiednio napetniamy komore
powietrzem.
WYPUSZCZANIE POWIETRZA: Otwieramy zawor, obracajg go w lewo, a nastepnie - umiejetnie dociskajac
wyscidtke w miejscach napetnionych powietrzem - wypuszczamy je z komory.
Zalozenle ostony palcéw (we wszystkich modelach):
Po zamknieciu i dopasowaniu wysciétki dzianinowej w bucie marszowym typu Walker, istnieje mozliwos¢
zatozenia ostony palcow. W tym celu odpinamy znajdujace sie na ich wysokosci tasmy dociggowe (Rys. 1).
® Unosimy lekko do gory wyscidtke po stronie palcéw i umieszczamy pod nig jeden koniec ostony, odpowiednio
przymocowujac jg do wysciétki za pomoca rzepa (Rys. 2).
* Nastepnie zaginamy ostone wokot palcdw i mocujemy na rzep jej drugi koniec w gornej czesci wysciotki
(Rys. 3i4).
® Po zatozeniu ostony palcéw, zapinamy ponownie tasmy dociggowe.
Pielegnacja ortezy - zalecenia dotyczace czyszczenia:
Wyscidtke dzianinowa nalezy pra¢ w temperaturze 40 °C z uzyciem delikatnego detergentu na bazie mydta i
suszy¢ na wolnym powietrzu.
Uwaga: O wszelkich powaznych zdarzeniach zwigzanych z produktami nalezy poinformowac ich producenta i
stosowny organ panstwa cztonkowskiego, w ktérym zamieszkuje uzytkownik i/lub pacjent.

Descrigdo e utilizagdo prevista:

Ortétese imobilizadora da articulagdo tibiotarsica. Imobilizagdo perfeita e comoda da articulagdo tibiotarsica,
incluindo o pé, o tornozelo e a barriga da perna, para permitir uma marcha completa com a sua sola em baloigo.
Criada para dar estabilidade, suporte e compressdo ao tornozelo. Ficil de adaptar. Estabiliza o pé/tornozelo para
um controlo completo no periodo de cura, e combinado com o baloigo facilita a marcha, especialmente na fase
de saida. Forro transpiravel, lavavel, isento de latex. Sola antideslizante.

IndicagGes:

SituagBes que se deseje uma grande imobilizagdo do tornozelo como: esguinces agudos de tornozelo, lesdes nos
tecidos macios da barriga da perna, fracturas por stress da tibia e peroné, fracturas estaveis do pé e o tornozelo,
fracturas distais estaveis da tibia e peroné, cirurgia do tenddo de Aquiles. Este produto esta desenhado como
complemento a variedade de tratamentos médicos comuns as patologias anteriores. A prescri¢do e duragdo do
tratamento determina-la-a sempre o facultativo.

Contraindicagdes:

Em fracturas ndo demostradas estdveis e quando ndo ha uns limites aceitaveis de deformidade angular e
rotacional.

Precaugoes

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

0 médico é a pessoa qualificada para prescrever e determinar a duragéo do tratamento.

E recomendavel que, pelo menos, a primeira colocagdo da ortdtese seja realizada por pessoal qualificado
(médico, técnico ortopédico, etc.) ou sob a sua supervisdo.

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

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

0 acompanhamento do médico deve ser frequente.

Se detetar algum efeito secundario, comunique-o imediatamente ao médico.

O médico deve ser informado se o doente sofrer de afe¢des cutaneas ou se surgir qualquer tipo de
sensibilizagdo.

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

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

A utilizagdo correta das ortdteses depende do estado dos seus componentes (correias, velcros, tecido, etc.),
pelo que devem ser inspecionadas periodicamente.

Inspecionar periodicamente o bom estado das solas, bem como das articulagdes (na versdo ROM). As
pegas devem estar firmemente alojadas nas posigcdes determinadas pelo prescritor. Comprovar que ndo



estdo dobradas, fendidas, etc. Ter a maxima precaugdo ao caminhar sobre superficies molhadas, geladas,
pedregosas, polidas ou outras que possam escorregar. Ndo recomendavel para doentes com mais de 120
kg.
* N3o deixe que as criangas brinquem com este dispositivo.
® Limpe periodicamente o produto e mantenha uma correta higiene pessoal.
® O pessoal de saude que acompanhar o tratamento do doente pode indicarlhe a idoneidade do produto ou
a conveniéncia da sua substituicdo, se estiver deteriorado ou gasto.
* N3o use a ortdtese durante o banho, duche, etc.
Instrugdes para uma correta colocagdo:
Em todos os modelos primeiro deve colocar o forro téxtil em redor da perna. Retire o forro da ortétese e
adapte-o a perna com as tiras de velcro de modo que fique confortdvel e justo. Os modelos W101 e W201
dispdem de almofadas condilares adicionais que podem ser posicionadas nos maléolos no interior do forro,
para proporcionar amortecimento nessa zona.
® Certifique-se de que o calcanhar fica bem adaptado a parte posterior do forro téxtil.
® Abra as correias e deslize a perna pela ortétese.
* Certifique-se de que o calcanhar e as placas bilaterais estdo centrados e comece a apertar as correias desde
os dedos até ao calcanhar.
® Retire os protetores dos velcros das placas bilaterais para fixar o forro téxtil e ajuste as correias restantes
de baixo para cima.
Nos modelos W101-W201
Estes modelos dispdem de umas valvas protetoras dianteiras e traseiras. Antes de apertar as correias, ajuste as
valvas sobre o forro para proteger a perna.
Regulagdo da articulagdo nos modelos ROM (W100R, W100RH)
Adverténcia: Deve utilizar as mesmas regulagdes em ambas as articulagdes. Deve regular a articulagdo antes de
colocar o membro na ortétese.
® Retire o parafuso de seguranga com a ajuda da chave Allen incluida.
® Rode a tampa da articulagdo para deixar visivel o perno que regula o angulo de flexdo. Extraia o perno,
selecione a regulagdo correta e fixe novamente.
® Repita 0 mesmo procedimento com o perno de regulagdo da extensdo.
® Rode a tampa da articulagdo até que a ranhura fique na posigdo vertical e fixe-a apertando o parafuso de
seguranga.
® Repita o procedimento descrito na articulagdo do lado oposto.
Regulagdo do forro téxtil nos modelos AIRE (W100H e W100RH):
Adverténcia: O forro téxtil apenas deve ser insuflado quando estiver colocado corretamente em redor do
membro lesionado e fixado convenientemente na parte rigida da bota Walker. O forro deve estar sempre
desinsuflado para a colocagdo e a remogao.
Nos modelos AIRE (H), o forro téxtil é insuflavel, o que aumenta a imobilizagdo do membro.
INSUFLACAO: Certifique-se de que a valvula (botdo negro) estd fechada (rodar para a direita). Pressione o bocal
de insuflagdo azul integrado no forro téxtil.
DESINSUFLAGAQ: Abra a vélvula rodando para a esquerda e pressione o forro téxtil nas zonas insufladas para
expulsar o ar.
Coloca;ao do protetor de dedos (todos os modelos):
Depois de apertar e acoplar o forro téxtil da bota Walker, pode colocar um protetor de dedos. Deve soltar as
correias de velcro da zona dos dedos do pé (Fig. 1).
* Levante ligeiramente o forro téxtil da bota Walker na zona dos dedos e introduza sob o tecido uma parte do
protetor de dedos, fazendo com que o velcro adira ao forro téxtil (Fig. 2).
* Depois de fixar, dobre sobre os dedos e adira o velcro na parte superior do forro téxtil (Fig. 3 e 4).
* Depois de colocar o protetor, volte a apertar as correias.
Manutengao do produto - Instrugées de lavagem:
O forro téxtil pode ser lavado a 40 °C com detergente neutro e seco ao ar.
Nota: Qualquer incidente grave relacionado com o produto deve ser comunicado ao fabricante e a autoridade
competente do Estado-membro no qual se encontrem o utilizador e/ou o paciente.

Descriere si utilizare prevazuta:

Orteza pentru imobilizarea articulatiei tibio-tarsiene. Ofera imobilizarea perfecta si confortabild a articulatiei
tibio-tarsiene, inclusiv a labei piciorului, gleznei si gambei, permitand mersul normal gratie talpii sale basculante.
Este proiectatd pentru a asigura stabilitatea, sprijinul si compresia gleznei. Usor de adaptat. Stabilizeaza laba
piciorului/glezna pentru un control complet in perioada de vindecare, iar in combinatie cu balansoarul faciliteaza
mersul, in special in faza de iesire. Captuseala transpirabila, lavabild, fara latex. Talpa antiderapanta.

Indicatii:

Situatii in care este necesara imobilizarea gleznei, cum ar fi: entorse acute ale gleznei, leziuni ale tesuturilor moi
ale gambei, fracturi ale tibiei si fibulei cauzate de stres, fracturi stabile ale piciorului si gleznei, fracturi distale



stabile ale tibiei si fibulei, operatii la clcaiul lui Ahille. Acest produs este conceput ca o completare tratamentelor
medicale aplicate in cazul patologiilor mentionate.

Contraindicatii:

Tn fracturile care nu s-au demonstrat a fi stabile si cAnd nu exist3 limite acceptabile ale deformérii unghiulare si
de rotatie.

i cu atentie prezentele instructiuni inainte de folosirea ortezei. Pentru orice nelamurire consultati
medicul sau personalul din magazinul de la care ati cumparat-o.
® Centura poate fi prescrisa numai de un doctor, care va stabili si durata tratamentului.
® Se recomanda ca orteza s fie pozitionatd de catre personal calificat cel putin prima data (medic, ortoped
etc) sau sub supravegherea acestuia.
* Desi orteza nu este de unica folosintd, este destinata unei singure persoane. A nu se folosi pentru alti
pacienti.
Trebuie respectate intotdeauna instructiunile de utilizare generale si indicatiile personale date de medic.
Trebuie efectuate controale medicale periodice.
Daca se observa vreun efect secundar anuntati imediat medicul.
Trebuie informatimediat medicul daca pacientul sufera afectiuni cutanate sau apare orice fel de sensibilizare.
Medicul trebuie sa tind cont de posibila utilizare a cremelor topice impreuna cu orteza.
Pielea nu trebuie sa aiba leziuni sau sa fie hipersensibila in zonele de sprijin cu presiune.
Buna folosire a ortezei depinde de starea componentelor acesteia (benzi, arici, materialul textil etc), de
aceea trebuie verificatd periodic.
Verificati periodic starea talpilor si articulatiilor (in versiunea ROM). Componentele trebuie sd fie asezate
ferm in pozitiile determinate de medicul curant. Verificati daca sunt indoite, daca prezinta crestaturi etc. Fiti
extrem de atent cand umblati pe suprafete ude, inghetate, cu pietre, lustruite sau alte suprafete pe care ati
putea aluneca. Nu se recomanda la pacienti cu greutate mai mare de 120 kg.
Anu se lasa la indemana copiilor.
Curatati periodic produsul si mentineti igiena personald.
Personalul sanitar care se ocupa cu controlul pacientului i poate indica acestuia daca produsul este in buna
stare sau trebuie inlocuit, in cazul deteriorarii sau uzarii.
® Anu se purta orteza in baie, sub dus, etc.
Instructiuni pentru aplicarea corecta: N
In cazul tuturor modelelor, in primul rand trebuie sa se plaseze captuseala textild in jurul piciorului. Indepartati
captuseala ortezei si ajustati-o pe picior cu ajutorul ariciului, astfel incat sa fie comoda si mulata pe picior.
Modelele W101 si W201 sunt prevdzute cu niste pernite condilare suplimentare care pot fi pozitionate pe
maleole in interiorul captuselii, pentru a oferi amortizare in aceastd zona.
® Asigurati-va cd cdlcdiul este bine lipit de partea din spate a captuselii.
* Deschideti curelele si introduceti piciorul in orteza.
® Asigurati-va ca calcaiul si placile bilaterale sunt centrate si incepeti sa inchideti curelele de la degetele de la
picioare pand la glezna.
Scoateti protectiile aricilor de pe placile bilaterale pentru a fixa captuseala textila si reglati curelele ramase,
de josin sus.
Pentru modelele W101-W201 -
Aceste modele sunt prevazute cu carcase de protectie in fata si in spate. Inainte de a inchide curelele, reglati
carcase pe captuseala pentru a proteja piciorul.
Reglarea articulatiei la modelele ROM (W100R, W100RH)
Avertisment: Trebuie s& utilizati aceleasi setiri la ambele articulatii. inainte de a introduce piciorul in orteza
trebwe sa reglati articulatia.
Scoateti surubul de siguranta cu cheia imbus furnizata.
® Rasuciti capacul articulatiei pentru a ajunge la stiftul care regleaza unghiul de flexie. Scoateti stiftul, selectati
reglarea corecta si fixati la loc.
® Procedati la fel cu stiftul de reglare a extensiei.
® Rasuciti capacul articulatiei pand cand canelura se afld in pozitie verticala si fixati-o prin insurubarea
surubului de siguranta.
® Procedati la fel pentru articulatia laterala opusa.
Reglarea captuselii textile la modelele AIRE (W100H si W100RH):
Avertisment: Captuseala textila trebuie sd se umflata cand este pozitionata corect in jurul piciorului lezionat
si fixatd corespunzator de partea rigida a Walker-ului. Pentru a o pune si a o scoate trebuie sa fie intotdeauna
dezumflata.
La modelele AIRE (H), captuseala textild este gonflabild, contribuind astfel la imobilizarea piciorului.
UMFLARE: Asigurati-va ca ventilul (butonul negru) este inchis (rotire la dreapta). Apasati butonul de umflare de
culoare albastra din captuseala.
DEZUMFLARE: Deschideti ventilul rotindu-I spre stanga si apdsati captuseala textila in zonele umflate pentru a
evacua aerul.
Pozitionarea protectorului pentru degete (la toate
® Dupa ce ati inchis si atasat captuseala textila la Walker, putet| atasa o protectie pentru degete. Deschideti
benzile cu arici din zona degetelor piciorului (Fig. 1).
® Ridicati putin captuseala textila a Walker-ului in zona degetelor si introduceti o parte a protectorului
degetelor sub aceasta, asigurandu-va ca ariciul este lipit de captuseala textila (Fig. 2).

Jalala).




® Dupa ce |-ati fixat, indoiti-l peste degete si lipiti ariciul in partea de sus a captuselii textile (Fig. 3 si 4).
_* Dupa pozitionarea protectorului, inchideti curelele la loc.
Intretinerea produsului - instructiuni de spalare:
Captuseala textild poate fi spdlata la 40 °C, cu sapun neagresiv, si ldsatd sa se usuce la aer.
Nota: Orice incident grav in legdtura cu produsul trebuie comunicat producatorului si autoritatii nationale
competente din tara membra a CE in care fsi au resedinta utilizatorul si pacientul.

OnucaHune ¥ Npeanonaraemoe Ucrosb3oBaHue:

MMmoBunmsmnpytolwmii opTes 1A roNeHOCTOMHOro cycTasa. MaeanbHaa W yaobHas ummobunusauma
rONIEHOCTOMHOTO CYCTaBa, BKNKOYAA CTOMY, SIOAbIKKY U FONEHM, YTO NO3BOAAET NONHOLEHHO XoauTb Brarogapa
ero 6anaHcupytoLer nogolwse. PaspaboTaH, 4Tobbl NPeLoCTaBUTb CTabUILHOCTb, MOAAEPIKKY Y KOMMPECCUIO
NOALIKKM. Jlerko agantvpyertca. Crabuamsnpyet ctony / NoAbIKKY, rapaHTUpys MNO/HbIA KOHTPONb B NEpUoA,
BOCCTaHOB/NEHWA, @ 6anaHCUPYIOLLAA NOAOLLBA NOMOTaeT Xoabbe, 0cobeHHO B HayabHbIV Nepuog,. Moaknaaka
13 «AbllUaLLiero» Matepuana, MotoLLAAca U 6e3 coaepkaHnA natekca. [POTMBOCKONb3ALLAA NOAOLLBA.
MokasaHua:

CuTyaummn, B KOTOPbIX TpebyeTca MMMOBUAM3ALMA NIOABINKKM, TakMe Kak: CUbHOE PacTAXEHUe CBA3OK
FONEHOCTONHOrO CyCTaBa, TPaBMbl MATKUX TKaHel‘/‘I VIKpOHO)KHOljl MbILULbI, CTPECCOBbIE NEepesioOMbl roNeHN U
ManobepLOBOii KOCTH, YCTOMUMBbIE MEPESIOMbI CTOMbI U FONEHOCTOMNHOTO CyCTaBa, YCTOMYMBbIE AUCTaIbHbIE
nepesioMbl rofieHn 1 ManobepLIOBOI KOCTU, ONEepaLIMM Ha axMANEeCcoBO CyXOxMaMe. TOT NPOAYKT paspaboTaH
B KayecTse A0MOHEHNA K pasHOOBPasHbIM BUAAM NledeHus, 0BLIMM 1A YKasaHHbIX NaToNOMMIA.
MpoTuBonokasaHua:

HectabunbHble nepesiombl 63 orpaHUYeHuin YI0BOM 1 BpaLLaTebHoM AedopmaLiu.

Mepb! NpeoCTOPOKHOCTU:

® BHMMaTENbHO MpOYWTaliTe 3TU MHCTPYKLMM MNepes, WCro/ib3oBaHWEM opTesa. B cnyyae coMHeHuit
obpaTtnTech K Bpauy UM B MarasuH, rae Bbl nprobpenn nsgenue.

® Bpay ABNIAETCA CNEeLWaaMCTOM, KOTOPbIV Ha3HAYaeT 1 OnpeaenseT NPOACINKUTENBHOCTb SIEHEHNA.

® PekomeHgyeTca, 4Tobbl N0 KpaiiHeit Mepe nepBoe HafeBaHNe OpTe3a BbINOIHANOCh KBAIMOULIMPOBAHHbLIM
nepcoHanom (Bpavom, OpToneaom 1 T. A.), ambo nog, ero HabnoaeHEM.

® HecmoTps Ha TO, YTO OPTE3 He ABNAETCA NPOLYKTOM OLHOPA30BOro Mo/b30BaHUA, OH NpeAHasHavaeTcs
N8 OAHOTO KOHKPETHOTO NaLeHTa. He npuMeHATbL AN APYrvX NaLueHTos.

® Heobxogumo Bceraa cnefoBaTb OBLWMM WMHCTPYKUMAM [1A MOMb30BaHWA M 0COBbIM YKasaHUAM,
npeAnmucaHHbIM BPaYoM.

® Bpay A0MKEH PEryNAapHO NPOBOAUTL NPOBEPKY UCMONb30BAHUA U3LENNA.

® Ecnv Bbl 3aMeTUM Kakne-nnbo nobouHble adpdeKTbl, To 06 3TOM cieayeT HeMea/IeHHO COOBLLUTL Bpauy.

® [Ipy NOABNEHUM NOBPEKAEHUI Ha KOMKE UM MOBbILLIEHUN YYBCTBUTENIBHOCTU HEOBXOAUMO COOBLUTL 06
3TOM Bpayy.

® Bpay Jo/IKeH NPUHMMATD B pacieT BOSMOKHOE UCMO/Ib30BaHWE MaLMEHTOM KPEMOB Hapy»KHOro AenNCcTBUA
npu HOLLEeHWK opTesa.

® B mecTax ONOPHOro AaBNEHUA He JOMKHO HabAAATHCA NOBbLILEHHON YYBCTBUTENBHOCTU KOXMU UK ee
noBpeXKAEeHUIA.

® [IpaBUbHOCTb UCMOMb30BAHUA OpTE3a 3aBUCUT OT COCTOAHWA GOPMUPYIOLLIUX Er0 INEMEHTOB (PEMHMU,
3aCTEXKU-IUMYYKM BeIbKPO, TKAHEBbIE YacTy U T.4,), TO3TOMY ero HeOBXOAMMO PerynsapHO NPOBEPATb.

* [epvogpyeckn NpPoBepPATE COCTOAHWE MOAOLLB, @ TakKe LAPHUPHBIX coeauHeHuit (B Bepcumn ROM).
[eTann [onKHbI BbITb HAAEKHO 3aKPEen/ieHbl B MOMOKEHUAX, ONPeAeNsemblX Ha3HaYaloLLYM BPaYoOM.
Y6eaunTech, YTO OHU He COTHYTbI, He BbilepbeHbl U T. 4. byasTe NpeaenbHO OCTOPOXKHbI NpU xoabbe Ha
MOKPBbIX, IeIAAHbBIX, KAMEHUCTbIX, NONMPOBAHHDBIX MU APYTUX NOBEPXHOCTAX, KOTOPbIE MOTYT CKONb3UTb. He
peKkomeHAyeTca AN NaumMeHToB ¢ maccoi 6onee 120 Kr.

® He no3BonATb AETAM UrPaTh C 3TUM YCTPONCTBOM.

® CnepyeT perynapHO O4ULLATb U3AEeNe N NOAAEPIKMBATb INYHYIO TUTUEHY.

®  MeaUUMHCKUI NepCcoHan, KOTOPbIii KOHTPOIMPYET COCTOAHUE NaLMEHTa, MOXET ONpeaeNvTb NPUroAHOCTL
M3LeNMA NN YKa3aTb Ha HEOBXOAMMOCTb €10 3aMeHbI, €C/IM OPTE3 NOBPEXAEH WU U3HOLLEH.

® CHWMMaTb OpTe3 Ha BPeMsA NPUHATUA BaHHbI AW AyLua.

UHCTPYKUMM ANA NPaBUNLHOTO HAAEeBaHUA:
[ina Bcex mogeneii BHauane cneayet HaZleTb Ha HOTY TKAHEBYIO MOAKNAAKY. M3BnekuTe ee U3 opTesa U ¢
MOMOLLBIO 3acTeKeK-nmnyyeK Besbkpo agantupyitte, utobbl oHa obnerana Hory 1 6bina yaobHow. Mogenn
W101 1 W201 ocHaleHbl A0NOAHUTENbHBIMU MbILLENKOBbIMMU MOAYLIKaMM, KOTOPbIE MOXKHO Pacro/uUTL Ha
no,qb|>+<Kax BHYTPM NOAKNAAKM, 4TOBbI 06ecneyunTs amopTu3aumio 8 31OV 06NacT.

® Y6eaunTech, YTO MATKA NNOTHO NPUEraeT K 3aHe YacTu NOAKNAAKM.

® OTKpOI1TE PEMHU U BCTaBbTE HOTY B OTPE3.

® YbeauTech, YTO NATKA U ABYCTOPOHHME NAACTMHBI OTLIEHTPUPOBAHbI, U HAYHWTE 3acTernBaTb PEMHU OT
NasbLEB HOT A0 LWMKOMOTKN.

® CHVMMWTe 3aLLUMTY C 3aCTeXeK-unnydek Benbkpo Ha GOKOBbLIX NiacTUHAX, YTOObI 3aKpenuTb NOAKNAAKY, U
OTPEerynunpyiTe ocTasibHble PeMHU CHU3Y BBEPX.



Mopgenu W101-W201
3TV MOAENN UMEKOT NepefHue W 3afiHWe 3alUMTHble MAACTUHbL lepes, TeM KaKk 3acTerHyTb PemHM,
OTPEryNunpyiTe NONOMKEHWE NAACTUH HA MOAKNALKE, YTOObI 3ALUUTUTbL HOTY.
PerynnpoBKa WapHUpHOro coeauHeHus B moaensx ROM (W100R, W100RH)
MpepynpeskaeHne: Bbl AOMIXHBI UCNONb30BaTb OHM U Te 3Ke HAaCTPOKM B 060UX coeanHeHNAX. Peryinposkry
COeAMHeHMﬂ CNefiyeT NPoBeCTM Nepe/l HaZieBaH1emM opTesa Ha Hory.
CHUMUTE NPEAOXPAHUTENbHDIVE BUHT C MOMOLLbHO MPUAAraemoro WeCTUrPaHHOTO KAtoYa.
® [lOBEPHUTE KPbILIKY LUIAPHUPHOTO COEAMHEHMA, YTODbl OTKPbITb LUTURT, KOTOPbIN pPeryavpyet yron
crubanms. CHummTe WTndT, BbibepuTe NpaBuabHOE NONOKEHME U 3adUKCUpPYIATE ero.
* [losTOpUTE 3Ty NpoLieAypYy ANA WTNGTA, perynmpytoLlero pasrubanue.
* [loBOpauMBaiiTe KPbILLIKY LUAPHUPHOTO COEAMHEHMA [0 TEX NOP, NOKA LLE/b He OKaXKeTCA B BEPTUKa/IbHOM
MONOXKEHUM U 3apUKCUPYIATE ero, 3aTAHYB NPeSOXPAHUTENbHBIN BUHT.
® [loBTOpPUTE ONMUCaHHYIO NPOLIEAYPY C LAPHUPHBIM COEAUHEHMEM Ha APYroi CTOPOHE.
Perynuposka noaknagku 8 mogensx AIRE (W100H y W100RH):
Mpeaynpexkpenune: MoaknagKky cnefyeT HaKaumBaTb TONBKO NPU MPaBUNbHOM PasMELLEHUM BOKPYr
NOBPEXXAEHHO! KOHEYHOCTU U NOC/E A0IKHOIO NPUKPENIEHNUA K XecTKoi yactn Walker. ina HapesaHus n
CHUMaHUA ee cneayert cayBaTb.
B mogensx AIRE (H) nogknazka HaslyBHas, Y4To yBeIMUYMBAET MMMOBWIN3ALIMIO KOHEYHOCTU.
HAKAYMBAHMUE: Y6eauTech, uTo KnamaH (YepHas KHOMKa) 3aKpbIT (MOBEpHYT BMpaso). Haxkmute Ha pydky
HaKauMBaHWA CUHETO LiBETa, BCTABNIEHHYIO B MOAKNAAKY.
CAYBAHMWE: OTKpoiiTe KnanaH, NOBEPHYB BAEBO, M HaZiaBUTE Ha HakauaHHble MeCTa Ha TKaHEeBOM NoAKNaaKe,
4TObbI BLINYCTUTL BO3AYX.
YcTaHOBKA 3aLMTHO BCTaBKU A1A NanbLes (Bce mogenm):
® [locne TOro, Kak TkaHeBas noaknaska Walker 6bin1a 3acTerHyTa v oTperyinposaHa, MOXKHO PacronoX1Tb
3aLLMTHYIO BCTaBKY 1A NabLEB HOTW. PacCTerHuTe 3acTeXKM-InnyyYkn Benbkpo B 061acTi nanbLes Horu
(Puc. 1).
® HemHoro nogHumuTe noaknaaky Walker 8 06nacti nanbLes HOM U MOAJOKWTE MOZ, HEE TKaHb YacTb
33LUMTHOM BCTaBKM Tak1m 06pa3om, YToBbI 3acTeskKa-nnyyka Benbkpo npukpenunack K nogknagke (Puc.
2).
® [locne 3TOro COrHUTE BCTaBKY, MOKPbIBAA Nasiblipl, ¥ MPUKPENUTE 3aCTEXKKY-NUMYYKY BenbKpo B BepxHeit
YacTu TKaHeBoW Noaknasaku (Puc. 3 u 4).
® [locne YCTaHOBKM 3aLLUMTHOM BCTABKM 3aCTErHUTE PEMHM OpTe3a.
Yxop, 3a MspeNMem - UHCTPYKLUM NO MbITbiO:
TkaHeByto NoAKNAAKY cneayeT cTupathb npu 40 °C ¢ MATKMM MbIIOM M CYLLIMTb Ha OTKPLITOM BO3ZyXe.
Mpumeuanue: O n06OM Cepbe3HOM WHUMAEHTE, CBA3AHHOM C NPOAYKTOM, Heobxoaumo coobmTb
NPOU3BOAUTENI0 W KOMMNETEHTHOMY OpraHy rocyapcTBa-YieHa, B KOTOPOM  3aperucTpupoBaHbl
nonb3oBatesb U / AW NALMEHT.

ISK S

Opis a tcel poufZitia:
Ortéza na znehybnenie tibio-tarzdlneho kibu. Dokonalé a pohodlne znehybnenie tibio-tarzdlneho kibu,
chodidla, ¢lenku a lytka, ktoré vdaka svojej koliskovej podrazke umoziuje plnd chédzu. Je navrhnuta tak, aby
¢lenku poskytla stabilitu, podporu a kompresiu. Nenaro¢na na prispdsobenie. Stabilizuje chodidlo/¢lenok, &im
vytvara Uplnu kontrolu v obdobi hojenia a v kombinacii s kolisanim ulahcuje chédzu, najma vo faze odrazu.
Priedusna, umyvatelna, podsivka bez latexu. ProtiSmykova podrazka.
Indikdcie:
V pripadoch, kedy potrebujete silné znehybnenie ¢lenka: akitne vyvrtnutie ¢lenka, zranenia makkych tkaniv
lytka, Unavova zlomenina pistaly a lytkovej kosti, stabilna zlomenina chodidla a ¢lenku, distalna stabilnd fraktura
pistaly a lytkovej kosti, chirurgicky zékrok Achylovej paty. Tento vyrobok je navrhnuty ako doplnok ku klasickej
lekarskej liecbe spolocnej pre spomenuté zdravotné problémy.
Kontraindikacie:
Pri zlomeninach, ktoré nie st preukazatelne stabilné a v pripadoch, kedy neexistuju prijatelné limity uhlovej a
rotacnej deformity.
Opatrenia:

® Pred pouzitim ortézy si pozorne precitajte tieto pokyny. Ak mate nejaké otazky, poradte sa so svojim
lekarom alebo so zariadenim, kde ste zdravotnicku pomdcku zakupili.
Lekar je osoba, ktora je vyskolena na predpisanie ortézy a rozhoduje o trvani liecby.
Odporucame, aby prvé nasadenie ortézy vykonal kvalifikovany persondl (lekar, ortopedicky technik atd)
alebo vy sami pod jeho dohladom.
Hoci ortéza nie je na jedno poutitie, je len pre jedného pacienta. Ini pacienti tito ortézu nesmu znovu
pouzivat.
Vzdy dodrziavajte tieto vSeobecné pokyny na pouzitie a Specifické indikacie predpisané lekarom.
Ndésledné sledovanie liecby by mal ¢asto kontrolovat vas kvalifikovany lekar.
Ak zistite akykolvek vedlajsi uc¢inok, okamZite ho oznamte lekdrovi.
Lekar by mal byt informovany, ak pacient trpi koZznymi tazkostami alebo sa objavi akykolvek typ senzibilizacie.
Lekar musi brat do Gvahy mozné poutzitie topickych krémov spolu s pouZitim ortézy.



® V oblastiach s tlakovou podporou nesmie byt koza poskodena alebo precitlivena.
® Spravne pouZzivanie ortéz zavisi od stavu Casti, ktoré ju tvoria (popruhy, suché zipsy, latka atd.), preto je
potrebné ich pravidelne kontrolovat. .
* Pravidelne kontrolujte stav podrazky a spojov (verzia ROM). Casti musia byt pevne umiestnené v polohe,
ktort vysetrujuci lekar stanovi. Uistite sa, Ze nie su prelozené, zZlomené alebo inak poskodené. Pri chodzi
po mokrych, zamrznutych, kamenistych, lestenych alebo inych Spmyklavych povrchoch budte nanajvys
opatrni. Nie je vhodné pre pacientov s vahou nad 120 kg.
¢ Nedovolte detom hrat sa s touto zdravotnickou poméckou.
® Pravidelne Cistite vyrobok a udrZiavajte spravnu osobnu hygienu.
e Zdravotnicky personal, ktory sleduje lie¢bu pacienta méze pacientovi odporudit, ¢ produkt vhodny alebo je
potrebné ho vymenit, ak je ortéza poskodend alebo opotrebovana.
® Pri kupani, sprchovani atd. si ortézu nedavajte.
Pokyny pre spravne pouzivanie:
Pri vietkych modeloch musi byt textilna podsivka najskér umiestnena okolo nohy. Vyberte podsivku ortézy a
prostrednictvom suchych zipsov ju upevnite na nohu tak, aby bola pohodInd a pevna zéroveri. Modely W101 a
W201 maju dalsie klbové polstrovanie, ktoré je mozné umiestnit na ¢lenok pomocou suchého zipsu vo vnutri
podsivky, aby poskytlo odpruzenie tejto oblasti.
® Uistite sa, Ze pata dobre prilne k zadnej Casti tejto latkovej podsivky.
e QOtvorte popruhy a nasurite nohu do ortézy.
o Uistite sa, Ze pata a bilaterdlne platne st centrované a za¢nite pasy zatvérat od prstov az po ¢lenok.
® Zobojstrannych dosticiek odstrarte ochranu suchych zipsov, aby ste zaistili textilnti podsivku a zostavajice
popruhy upravte zdola nahor.
Modely W101-W201
Tieto modely maju predné a zadné ochranné kryty. Pred zavretim popruhov prisposobte chlopne na podsivke,
aby ste chranili nohu.
Prispdsobenie kibu na modeloch ROM (W100R, W100RH)
Upozornenie; V oboch kiboch je potrebné pouzit rovnaké nastavenia. Pred viozenim konéatiny do ortézy musite
prlsposoblt kib.

Pomocou dodavaného imbusového kltca odstrante bezpeCnostnu skrutku.

o Ototte kibovy kryt, aby ste odkryli ¢ap regulujici uhol ohybu. Vytiahnite &ap, vyberte spréavne nastavenie
a znova zaistite.

* Opakujte rovnaky postup s ¢apom na nastavovanie Sirky.

o Otocte kibovy kryt, a# kym nie je §trbina vo vertikalnej polohe, zaistite ho zaskrutkovanim bezpeénostnej
skrutky.

e Opakujte rovnaky postup aj na opacnej strane kibu.

Prispdsobenie podsivky na modeloch AIRE (W100H, W100RH):

Upozornenie: Textilnt podsivku nafukujte iba vtedy, ak je na zranenej koncatine spravne umiestnena a
vhodne pripevnena k pevnej ¢asti ortézy Walker. Pri nazdivani a vyzdvani musi byt vidy vyfiknuta.

Pri modeloch AIRE (H) je textilnd podsivka nafukovacia, ¢o zvy3uje imobilizéciu koncatiny.

NAFUKNUTIE: Uistite sa, Ze je ventil (Cierne tlacidlo) uzavrety (otoenim doprava). Stlacte modré tlacidlo na
nafukovanie umiestnené na podsivke.

VYFUKNUTIE: Pootocenim dolava otvorte ventil, s ciefom vypustit vzduch tlatte nafiknuté Casti textilnu
podsivky.

Umiestnenie chranica prstov (vSetky modely):

® Po zatvoreni a pripevneni textilnej podsivky ortézy Walker je mozné pripevnit chrani¢ prstov. Musia sa
uvolnit popruhy na suchy zips v oblasti prstov (Obr. 1).

® Voblasti prstov mierne zdvihnite textilni podsivku ortézy Walker a pod textil viozte East chranica prstoy, ¢im
sa suchy zips prilepi na textilnd podsivku (Obr. 2).

® Po zafixovani ho prelozte cez prsty a na hornu ¢ast textilného potahu prilepte suchy zips (Obr. 3 a 4).

_* Ked je chrénic na svojom mieste, popruhy opét uzavrite.

Udrzba produktu - Navody na Cistenie:

Textilnd podsivka sa mdZe prat na 40 °C jemnym mydlom a susit na vzduchu.

Poznamka: Akékolvek vazna nehoda suvisiaca s vyrobkom musi byt nahldsena vyrobcovi a prislusnému
organu &lenského §tatu, v ktorom pouzivatel a/alebo pacient Zije.
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Beskrivning och avsett bruk:

Immobiliserande ortos for tibial-tarsal led. Perfekt och bekvam immobilisering av tibial-tarsal leden som
inkluderar fot, vrist och vad, vilket mojliggor fullsténdig gang tack vare dess vippsula. Designad for att ge
vristen stabilitet, stéd och kompression. Enkel att anpassa. Stabiliserar foten/vristen for full kontroll under
ldkningsperioden, kombinerat med en vippsula som underlattar gang, speciellt under den initiala fasen.
Andningsbart, tvattbart, latexfritt foder. Halksaker sula.



Anvisningar:
Situationer dar man vill immobilisera fotleden sa som vid: kraftiga fotledsstukningar, skador i vadens mjuka
vavnader, frakturer pa grund av belastning i skenbenet och vadbenet, stabila frakturer i fot och hdl, distala
frakturer i skenben och vadben, kirurgi av halsenan. Denna produkt ar avsedd som komplement till de olika
behandlingarna av sjukdomstillstanden ovan.
Kontraindikationer: Vid frakturer som bevisligen inte &r stabila och nér det inte finns nagra godtagbara granser
for vinkel- eller roteringsdeformation.
Forsnktlghetsatgarder
Lds dessa instruktioner noggrant fore anvandning av ortosen. Om du harfragor skall du vinda dig till din
ldkare eller butiken dar du kopte den.
Endast lakare kan ordinera en behandling samt faststdlla behandlingstiden.
Det rekommenderas att en kvalificerad personal (l&kare, ortoped tekniker, osv) hjélper dig eller atminstone
overvakar de forsta patagningarna.
Aven fast ortosen inte dr en engngsartikel s& dr den endast avsedd for en patient. Den far inte dteranvindas
av andra patienter.
Folj alltid Iakarens allmanna och sarskilda anvandarinstruktioner.
En medicinsk uppfoljning av en lakare bor utforas med tata mellanrum.
Om nagon biverkning uppstar sa maste du omedelbart informera din lkare.
Om patienten lider av nagon form av hudbesvar eller allergi skall Iakaren informeras om detta.
Lakaren bor beakta mojlig anvandning av lakemedel for utvartes bruk tillsammans med ortesen.
Huden far inte vara skadad eller 6verkanslig i de omraden som komprimeras.
For korrekt anvdndning av ortosen bér man regelbundet kontrollera komponenternas skick (remmar,
kardborrband, textil etc).
Kontrollera regelbundet att sulornas och lederna ar i gott skick (i ROM-version). Delarna ska sitta fast
ordentligt i de positioner som faststallts av den remitterade lakaren. Se till att delarna inte ar bojda, ojamna,
osv. Var valdigt forsiktig nar du gar pa vatt, isigt, stenigt och polerat underlag eller andra underlag som kan
fa dig att halka. Rekommenderas inte for patienter som vager mer an 120 kg.
Lat inte barn leka med ortosen.
Rengdr produkten regelbundet och hall en god personlig hygien.
Lakaren som uppfdljer patientens behandling kan bedoma produktens lamplighet eller rekommendera dess
byte om den ar skadad eller sliten.
® Anvéind inte ortosen vid dusch/bad, etc.
Anvisningar for korrekt patagning:
For samtliga modeller ska man forst satta textiloverdraget pa plats pa benet. Avldgsna overdraget fran
ortosen och justera efter benet med hjélp av kardborrebanden tills det att det sitter bekvamt och val justerat.
Modellerna W101 och W201 har extra kondylara kuddar som kan placeras vid fotknélarna pa éverdragets insida
for att ge dampning i omradet.
Forsakra att halen sitter ordentligt i textiloverdragets bakre del.
¢ (Oppna spannena och for in benet i ortosen.
® Forsdkra att hédlen och de tva bilaterala plattorna &r centrerade och stdng spdnnena fran tarna upp till
vristen.
® Ta bort kardborrebandens skydd pa de bilaterala plattorna for att fasta textiléverdraget och justera de
resterande spannen nerifran och upp.
P3 modellerna W101-W201
Dessa modeller har skyddande delar fram och bak. Innan man stinger spannena ska delarna justeras Gver
overdraget for att skydda benet.
Justering av led pa ROM-modeller (W100R, W100RH)
Varnlng Bada lederna maste justeras likadant. Leden ska justeras innan benet fors ned i ortosen.
® Avlagsna sakerhetsskruven med hjalp av den medféljande Allen-nyckeln.
* Vrid ledens lock for att exponera spannet som reglerar bojningsvinklen. Ta ut fastdelen, valj korrekt justering
och sétt tillbaka den igen.
* Upprepa samma procedur for att justera forlangningens fastdel.
* Vrid ledens lock tills det att skaran &r i vertikal position. Fast locket genom att dra at séakerhetsskruven.
* Upprepa samma procedur med leden pa den andra sidan.
Justering av textiléverdrag pa AIRE-modeller (W100H och W100RH)
Varning: Textiléverdraget ska endast blasas upp efter att ha placerats korrekt runt den skadade kroppsdelen
och fasts ordentligt till Walkerns harda del. Den ska alltid vara témd pa luft vid patagning och avtagning.
Textiloverdragen pa AIRE-modellerna (H) &r uppblasbara, vilket immobiliserar kroppsdelen ytterligare.
UPPBLASNING: Se till att ventilen (svart knapp) ar stiangd (vriden at héger). Tryck pa den bla uppblasningsknappen
som &r integrerad i textiloverdraget.
TOMNING: Oppna ventilen genom att vrida den &t vanster och pressa pa textiloverdragets uppblasta omraden
for tomma dem pa luft.
Patagnlng av taskydd (samtliga modeller)
Nar textiloverdraget satt pa och fasts till Walkern &r det mojligt att fasta ett taskydd. Lossa pa
kardborrebanden runt tarna (Fig. 1).
o Lyftupp textiléverdraget en aning runt tarna och fér in en del av taskyddet under det, sa att kardborrebandet
kan fasta i textiloverdraget (Fig. 2).
® Nar det sitter fast viker man det Gver tarna och faster kardborrebandet i textiloverdragets 6vre del (Fig. 3



och 4).
® Nar skyddet sitter pa plats stanger du spannena igen.
Underhall av produkt - tvéttanvisningar:
Textiloverdraget kan tvattas med mild tval i 40 °C och lufttorkas.
Obs! Alla allvarliga incidenter relaterade till produkten maste rapporteras till tillverkaren och till den behériga
myndigheten i den medlemsstat dir anvindaren och/eller patienten befinner sig.

Aprasymas ir numatyta paskirtis:
Imobilizuojantis blauzdikaulio-Ciurnos sanario ortezas. Puikus ir patogus blauzdikaulio-Ciurnos sanario, jskaitant
péda, kulksnj ir blauzda, imobilizavimas. Svyruojantis padas leidZia jprastai eiti. Sukurta siekiant uztikrinti
kulk$nies stabilumg, atramg ir suspaudima. Lengvai pritaikomas. Stabilizuoja péda / kulk3nj, kad jie baty visiskai
kontroliuojami gijimo laikotarpiu. Svyruojanti detalé palengvina &jima, ypac pradedant eiti. Pralaidus orui,
skalbiamas tekstilinis jdéklas be latekso. Neslidus padas.
Indikacijos:
Situacijos, kai reikia gerai imobilizuoti kulksnj, pvz.: Gminis kulkSnies patempimas, blauzdos minkstyjy audiniy
suZalojimai, blauzdikaulio ir Seivikaulio stresiniai |0Ziai, stabilds pédos ir ¢iurnos |Ziai, stabilis distaliniai
blauzdikaulio ir Seivikaulio |0Ziai, Achilo sausgyslés operacija. Sis produktas yra sukurtas kaip papildymas
ivairiems medicininiams gydymo bGdams, btdingiems auksciau nurodytoms patologijoms.
Kontraindikacijos:
Esant lizZiams, kurie néra akivaizdziai stabilUs ir kai néra priimtiny kampinés ir rotacinés deformacijos riby.
Atsargumo priemonés:
* Pries naudodami orteza, atidZiai perskaitykite Sias instrukcijas. Jei turite klausimy, kreipkités j gydytojg arba
jstaiga, kurioje jj jsigijote.
® Gydytojas yra asmuo, turintis teise paskirti gydyma ir nustatyti jo trukme.
* Rekomenduojama, kad bent pirma kartg orteza uzdéty kvalifikuotas specialistas (gydytojas, ortopedas-
technikas ar pan.) arba kad ortezas blty uzdétas jiems priziGrint.
® Nors ortezas néra skirta vienkartiniam naudojimui, jis skirtas vienam pacientui. Nenaudokite pakartotinai
kitiems pacientams.
Visada reikia laikytis bendryjy naudojimo instrukcijy ir konkreciy gydytojo nurodymuy.
Gydyma turi reguliariai tikrinti kvalifikuotas personalas.
Pastebéjus bet kokj Salutinj poveikj, batina nedelsiant apie tai pranesti gydytojui.
Gydytojas turi bati informuotas, jei pacientas serga odos ligomis arba jei jam atsiranda bet koks jautrumas.
Gydytojas turés apsvarstyti galimybe kartu su ortezu naudoti krema, skirtg iSoriniam naudojimui.
Viety, kurios prispaudZiamos, oda neturi bti paZeista arba pernelyg jautri.
Tinkamas ortezo naudojimas priklauso nuo jj sudaranciy daliy (dirzeliy, lipukuy, tekstilinés dalies ir kt.) baklés,
todél jj reikia reguliariai patikrinti.
® Periodiskai stebékite pady ir jung€iy (ROM versijos atveju) bikle. Dalys turi tvirtai laikytis gydytojo
nustatytose padétyse. Patikrinkite, ar jos néra sulenktos, paZeistos ir pan. Bukite ypac atsargus vaiksciodami
Slapiu, apledijusiu, akmenuotu, poliruotu ar kitais pavirSiais, kurie gali bati slidis. Nerekomenduojama
pacientams, sveriantiems daugiau nei 120 kg.
* Neleiskite vaikams Zaisti su Siuo gaminiu.
® Periodiskai valykite gaminj ir laikykités tinkamos asmeninés higienos.
® Sveikatos prieziliros personalas, stebintis paciento gydyma, gali informuoti pacienta apie gaminio
tinkamuma naudoti arba tikslinguma jj pakeisti, jei gaminys nusidévéjo arba yra visai sudévétas.
* Nedévékite ortezo maudydamiesi vonioje, duse ir pan.
Teisingo uZdéjimo instrukcijos:
Visuose modeliuose pirmiausia ant kojos reikia uzdéti tekstilinj jdékla. ISimkite jdéklg i$ ortezo ir pritaikykite
ji prie kojos naudodami lipukus, kad jis patogiai ir tvirtai laikytysi. W101 ir W201 modeliai turi papildomas
krumplines pagalvéles, kurios gali bati dedamos ant kulksniy jdéklo viduje, kad amortizuoty t3 sritj.
* |sitikinkite, kad kulnas tvirtai prigludes prie tekstilinio jdéklo galinés dalies.
* Atsekite dirZelius ir jkiSkite kojg j orteza.
o |sitikinkite, kad kulnas ir dvipusés plokstelés yra per vidurj ir pradékite uzsegti dirzelius nuo pirsty link
kulksnies.
* Nuimkite lipuky apsaugas nuo dvipusiy ploksteliy, kad pritaikytuméte tekstilinj jdéklg, ir sureguliuokite
likusius dirzelius nuo apacios link virsaus.
W101 ir W201 modeliai
Sie modeliai turi priekinius ir galinius apsauginius voZtuvus. Pries uzsegdami dirzelius, sureguliuokite voztuvus
ant jdékly, kad apsaugotumeéte koja.
Junggiy reguliavimas ROM modeliuose (W100R, W100RH)
Ispéjimas: abi jungtis turite sureguliuoti vienodai. Jungtj turite sureguliuoti pries jdédami galtine j orteza.
® [Simkite apsauginj varztg naudodami pridedama Sesiabriaunj rakta.
® Pasukite jungties dangtel; ir rasite kaistj, kuriuo reguliuojamas lenkimo kampas. ISimkite kaistj, tinkama



sureguliuokite ir vél jj jdékite.
® Pakartokite ta patj su prailginimo reguliavimo kais¢iu.
® Pasukite jungties dangtelj, kol anga bus vertikalioje padétyje, ir pritvirtinkite jsukdami saugos varzta.
* Pakartokite ta patj priesingoje puséje.
Tekstilinio jdéklo reguliavimas AIRE modeliuose (W100H ir W100RH):
Jspéjimas: Tekstilinj jdéklg galima priptsti tik tada, kai jis tinkamai uZdétas ant paZeistos gallinés ir patogiai
pritvirtintas prie standzios jtvaro dalies. Prie$ jj jdedant ar iSimant visada reikia iSleisti ora.
AIRE (H) modeliy tekstiliniai jdéklai yra pripuciami, todél galtiné stipriau imobilizuojama.
ORO PRIPUTIMAS: Jsitikinkite, kad voztuvas (juodas mygtukas) uZdarytas (sukimas pagal laikrodZio rodykle).
Paspauskite meélyna pripatimo mygtuka, integruota j jdekla.
ORO ISLEIDIMAS: Atidarykite voztuva sukdami j kaire ir paspauskite tekstilinj jdéklg ties priptstomis vietomis,
kad isleistuméte ora.
Plrstq apsaugos pritvirtinimas (visi modeliai):
UZdarius ir pritvirtinus jtvaro tekstilinj jdéklg, galima uzdéti pirsty apsauga. Pirsty srityje esantys lipukai turi
bati atlaisvinti (1 pav.).
o Siek tiek pakelkite tekstilinj jtvaro jdeklg pirsty srityje ir po tekstile jkiskite dalj pirsty apsaugos, kad lipukas
prilipty prie tekstilinio jdéklo (2 pav.).
* Uzfiksave uzlenkite jj ant pirsty ir priklijuokite lipuka prie tekstilinio jdéklo virsaus (3 ir 4 pav.).
* UZzdéje apsauga, vél uzsekite dirZelius.
Gaminio prieZilra — valymo instrukcijos:
Tekstilinj jdéklg galima skalbti 40 °C temperatiroje su Svelniu muilu ir dZiovinti nataraliai.
Pastaba: Apie bet kokj rimta incidenta, susijusj su gaminiu, reikia pranesti gamintojui ir valstybés narés,
kurioje yra naudotojas ir (arba) pacientas, kompetentingai institucijai.

Apraksts un paredzétais lietojums:
Talokruralas locitavas imobilizéjosa ortoze. Perfekta un érta talokruralas locitavas imobilizacija, ieskaitot kaju,
potiti un apaksstilba muskuli, Jaujot pilniba staigat, pateicoties balansésanas zolei. Izstradata, lai nodrosinatu
potites stabilitati, atbalstu un kompresiju. Viegli pielagojama. Ta stabilizé kaju/potiti pilnigai kontrolei
dziedinasanas perioda, kopa ar balansésanas zoli atvieglo staigasanu, Tpasi beigu fazé. Elpojoss, mazgajams,
lateksu nesatuross tekstila parvalks. Neslidosa zole.
Indikacijas:
Situacijas, kuras vélama spéciga potites imobilizacija, pieméram: akiti potites sastiepumi, apaksstilba muskula
miksto audu traumas, stilba un stilba kaula stresa lazumi, kajas un potites stabili IGzumi, stabili stilba kaula un
stilba kaula distali IGzumi, Ahileja cipslas operacija. Sis izstradajums ir izstradats ka papildindjums dazadam
arstniecibas metodém, kas raksturigas iepriekSminétajam patologijam.
Kontrindikacijas:
Lazumu, kas nav uzskatami stabili un ja nav pielaujamas lenkiskas un rotacijas deformacijas robezas, gadijumos.
Plesardz'bas pasakumi:
Pirms ortozes lietosanas rupigi izlasiet Sos noradijumus. Ja jums rodas kadi jautajumi, konsultéjieties ar savu
arstu vai uznémumu, kura to iegadajaties.
Arsts ir persona, kas ir tiesiga izrakstit un noteikt arstésanas ilgumu.
leteicams, ka vismaz pirmo reizi ortozes uzstadisanu veic vai nu kvalificéts personals (arsts, ortopédijas
tehnikis utt.), vai ari vina uzraudziba.
Lai gan ortoze nav paredzéta vienreizéjai lietosanai, ta ir paredzéta vienam pacientam. Nelietot atkartoti
citiem pacientiem.
Vienmér ir jaievéro visparigie lietoSanas noradijumi un ipasie arsta noradijumi.
Arstésana biezi japarbauda kvalificetam personalam.
Ja novérojat jebkadas blakusparadibas, nekavéjoties informéjiet savu arstu.
Ja pacientam ir adas slimtbas vai paradas jebkada veida sensibilizacija, jainformé arsts.
Arstam jaapsver iespéjama lokalo krému lietosana ortozes lietosanas laika.
Spiediena zonas ada nedrikst bat bojata vai ar paaugstinatu jutibu.
OrtoZu pareiza lietoSana ir atkariga no to veidojoso elementu stavokla (siksnas, Velcro, tekstila, utt.), tapéc
ta ir regulari jauzrauga.
Periodiski novérojiet vai zoles, ka ari savienojumi ir laba stavokli (ROM versija). Dalam jabat stingri
novietotam pozicijas, kuras nosaka arsts. Parbaudiet, vai tas nav saliektas, ar iespiedumiem utt. Esiet Tpasi
piesardzigi, ejot pa mitru, ledainu, akmenainu, pulétu vai citu virsmu, kas var bat slidena. Nav ieteicama
pacientiem, kas sver vairak par 120 kg.
Nelaujiet bérniem spéléties ar 3o ierici.
Periodiski notiriet izstradajumu un ievérojiet pareizu personigo higiénu.
Veselibas apriipes personals, kas uzrauga pacienta arstésanu, var noradit uz izstradajuma piemérotibu vai ta
nomainas lietderigumu, ja izstradajums ir bojats vai nolietojies.

* Nevalkajiet ortozi vannosanas, dusas utt. laika.
Noradijumi pareizai uzlikSanai:
Visos mode|os tekstila parvalks vispirms janovieto ap kaju. Nonemiet parvalku no ortozes un pielagojiet to kajai,
izmantojot Velcro siksnas, lai tas piegultos érti un ciesi. Modeliem W101 un W201 ir papildu kondilari spilventini,



ILV S

kurus var novietot uz pleznas kaula uzmavas iek$pusé, lai nodrosinatu amortizaciju $aja zona.
® Parliecinieties, vai papédis ir stingri piestiprinats tekstila parvalka aizmugureé.
* Atveriet siksnas un iebidiet kaju ortozé.
* Parliecinieties, vai papédis un abpuséjas siksnas ir centrétas, un saciet aizvért siksnas no pirkstiem lidz
potitei.
* Nonemiet Velcro aizsargus no abpuséjam plaksném, lai nostiprinatu tekstila parvalku, un noreguléjiet
paréjas siksnas no apaksas uz augsu.
Modejos W101 un W201
Siem modeliem ir priek$é&jie un aizmuguréjie aizsargvarsti. Pirms siksnu aizvérSanas noreguléjiet varstus uz
apvalka, lai aizsargatu kaju.
Savienojuma pielagosana ROM modelos (W100R, W100RH)
Bridinajums: abiem savienojumiem jaizmanto vienadi iestatijumi. Pirms ekstremitates ievietoSanas ortozé jums
ir japielago savienojumi.
® |znemiet drosibas skravi ar komplekta iek|auto Allen atslégu.
® Pagrieziet savienojuma vaku, lai atsegtu tapu, kas regulé lieces lenki. lznemiet tapu, izvélieties pareizo
iestatijumu un nostipriniet to vélreiz.
* Atkartojiet to pasu procediru ar pagarinajuma regulésanas tapu.
® Pagrieziet savienojuma vaku, [idz rieva ir vertikala, un nostipriniet to, ieskrivéjot drosibas skravi.
* Atkartojiet procediru, kas aprakstita pretéjas puses savienojuma.
Tekstila parvalka regulésana AIRE modeliem (W100H un W100RH):
Bridinajums: Tekstila parvalku drikst piepst tikai tad, kad tas ir pareizi novietots ap trauméto ekstremitati un érti
piestiprinats pie Walker stingras dalas. Lai to uzvilktu un novilktu, vienmér no ta ir jaizlaiz gaiss.
AIRE (H) mode]os tekstila parvalks ir piepdsams, kas palielina ekstremitates imobilizaciju.
PIEPUSANA: Parliecinieties, vai varsts (melna poga) ir aizvérts (pagrieziens pulkstenraditaja kustibas virziena).
Nospiediet korpusa integréto zilo piepusanas pogu.
GAISA IZLAISANA: Atveriet varstu, pagrieZot pretéji pulkstenraditaja kustibas virzienam, un nospiediet uz tekstila
parvalka piepustajas vietas, lai izspiestu gaisu.
Pirkstu aizsarga piestiprinasana (visi modeli):
* Kad Walker tekstila parvalks ir aizvérts un piestiprinats, ir iespéjams novietot pirkstu aizsargu. Pirkstu zona
jaatlaiz Velcro siksnas (1. att.).
* Nedaudz paceliet Walker tekstila parvalku pirkstu zona un ievietojiet pirkstu aizsarga daju zem tekstila,
pielipinot Velcro pie auduma parvalka (2. att.).
® Kad tas ir nofikséts, parlieciet to pari pirkstiem un pieliméjiet Velcro siksnu tekstila parvalka augspusé (3.
un 4. att.).
® Kad aizsargs ir ievietots, no jauna aizveriet siksnas.
Izstradajuma apkope — mazgasanas instrukcijas:
Tekstila parvalku var mazgat 40°C temperatlra ar maigam ziepém un Zavét gaisa.
Piezime: Par visiem nopietniem ar izstradajumu saistitiem incidentiem jazino raZotdjam un tas dalibvalsts
kompetentajai iestadei, kura lietotajs un/vai pacients ir registréts.
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