ml English — instructions
Ulnar Deviation Orthosis

General information - Read the instruction carefully. The product should
be fitted by a medical professional like an occupational therapist, physical
therapist, orthopedic technician or a medical doctor. Patients with diabetes,
circulatory problems or sensitive skin should consult their doctor before use.
If the patient is allergic, check the material content under the point Material
content.

Indications - The product has been designed to provide support to
the MCP-joints. It can be used for Ulnar deviation problems as well as
for inflammatory processes in the MCP-joints. It can also be used post
operatively after MCP-joint replacements as well as for CVA patients to
separate the fingers and to prevent pressure over the palmar area.

Contraindications - Patients with finger fractures should not use the splint
for immobilization. Patients with edema should carefully check to the splint
will not increase the swelling.

Pre Application - To select the right size, use the measurement chart in this
instruction. Try the platform individually for the best fit.

Adjustment - The platform has an aluminium core that has been laminated
with 100% pure neoprene. This makes the surface soft, comfortable and
durable. Open the straps and place the platform on the palmar side over
the MCP joints. The tabs should be bent to support the MCP-joints radially
to prevent that the joint slides to the ulnar side. When the tabs have been
fitted the platform can be bent like an arc over the MCP joints to recreate
and support the MCP transversal arch.

Application - After the adjustment, open all straps and apply the splint on
the palmar side, supporting the the MCP joints. Make sure that each joint is
supported by one tab. Close the straps on the upper part of the hand and
use the strap on the palmar side to adjust the compression to a comfort
level.

Removal of the splint - Open the palmar strap and slide out of the
platform. Close all straps when the platform is not in use.

Material content - The Ulnar deviation platform is made of:
CR Neoprene 80%, Aluminium 10%, Polyamide 3%, Lycra 3%,
Polyurethane 2%, Polypropylene 2%

Caring instructions and precautions - We recommend that the cover
should be washed once a week. The platform can be machine washed in 40
degrees, using a laundry bag. Patients with sensitive skin, diabetes or poor
circulation should be observed.

For more information consult www.mediroyal.se

nl Suomi — Kayttéohje

Ulnaarideviaatiotuki

Yleiset tiedot - Lue ohjeet huolellisesti. Tuote on syyta sovituttaa
terveydenhuollon ammattilaisella, esimerkiksi toimintaterapeutilla,
fysioterapeutilla, ortopedian teknikolla tai 1adkarilla. Potilaiden, joilla

on diabetes, verenkiertohairidita tai herkka iho, on hyvéa neuvotella
ladkarin kanssa ennen tuotteen kayttdéa. Jos potilas on allerginen, katso
materiaalikoostumus kohdasta 8. Materiaalikoostumus

Kéayttdaiheet - Tuote on tarkoitettu MCP-nivelten tukemiseen. Sité voidaan
kayttaa ulnaarideviaatio-ongelmissa tai MCP-nivelten tulehdusprosesseissa.
Sité voidaan kayttad myds MCP-nivelen muovausleikkauksen jalkeen ja
CVA-potilaan sormien erottamiseen ja palmaarisen alueen puristuksen
valttdmiseen.

\[asta-aiheet - Tukea eivéat saa kayttaa potilaat, joilla on sormen murtumia.
Odeemapotilaiden tulisi tarkistaa huolellisesti, etta tuki ei liséda turvotusta.

Ennen pukemista - Valitse oikea koko néissé ohjeissa olevan mittataulukon
avulla. Kokeile alustaa yksil6llisesti saavuttaaksesi parhaan istuvuuden.

Saato - Alustassa on alumiininen runko, joka on laminoitu 100 %:n
puhtaalla neopreenilla. Se tekee pinnasta pehmeéan, mukavan ja kestavan.
Avaa nauhat ja aseta alusta kasiteran palmaariselle sivulle MCP-nivelten
kohdalle. Kielekkeita tulisi taivuttaa tukemaan MCP-nivelia radiaalisesti,
mika ehkaisee nivelen liukumisen ulnaariselle puolelle. Kun kielekkeet on
sovitettu, alustaa voidaan taivuttaa kaarena MCP-nivelten kohdalle luomaan
uudelleen ja tukemaan MCP:n transversaalista kaarta.

Pukeminen - S4adon jalkeen avaa kaikki nauhat ja pue ortoosi
palmaariselle puolelle tukemaan MCP-nivelia. Tarkista, etta kutakin nivelta
tukee yksi kieleke. Sulje kasiterdn yldosassa olevat nauhat ja sdada
puristus mukavaksi palmaarisella puolella olevalla nauhalla.

Ortoosin riisuminen - Avaa palmaarinen nauha ja pujota kasitera alustasta
ulos. Sulje kaikki nauhat, kun et kayta alustaa.

Materiaalikoostumus - Ulnaarideviaatiotuen alusta on valmistettu
seuraavista materiaaleista: CR-neopreeni 80%, Alumiini 10%, Polyamidi
3%, Lycra 3%, Polyuretaani 2%, Polypropeeni 2%

Hoito-ohjeet ja varotoimet - Paéllinen on suositeltavaa pesta kerran
viikossa. Alusta voidaan pesta koneella 40 asteessa kayttamalla
pesupussia. Ole varovainen tuen kaytdssa, jos sinulla on herkka iho,
diabetes tai huono verenkierto.

Lue lisda osoitteesta www.mediroyal.se

EI Espaiol — Instrucciones
Ortesis para Desviacion Ulnar

Informacién general - Lea las instrucciones cuidadosamente. El producto
debe ser colocado por un profesional médico como un terapeuta ocupacional,
un fisioterapeuta, un técnico ortopédico o un médico. Los pacientes que
sufren de diabetes, problemas circulatorios o piel sensible deben consultar
a su médico antes de usar el producto. Si el paciente es alérgico, revise el
contenido de material en el apartado 8. Contenido material.

Indicaciones - Este producto ha sido disefiado para proporcionar apoyo

a las articulaciones metacarpo falangicas. Se puede usar en casos de
problemas de desviacion ulnar, asi como en procesos inflamatorios de as
articulaciones metacarpo falangicas. Se puede usar también en periodos
postoperatorios después de reemplazos de la articulacion metacarpo
falangica y en pacientes de ACV para separar los dedos y evitar presion en
el area palmar.

Contraindicaciones - Los pacientes con fracturas del dedo no deben
utilizar la férula para inmovilizacion. Los pacientes con edema deben cuidar
que la férula no aumente la hinchazon.

Antes de aplicar - Para seleccionar el tamafo adecuado, utilice la tabla de
medidas de estas instrucciones. Pruebe la plataforma individualmente para
lograr el mejor ajuste.

Ajuste - La plataforma tiene un nucleo de aluminio laminado con neopreno
100% puro. Esto hace la superficie suave, comoda y durable. Abra las
correas y ponga la plataforma en el lado palmar sobre las articulaciones
metacarpo falangicas. Las lengiietas se deben doblar para soportar

las articulaciones metacarpo falangicas radialmente para evitar que la
articulacion se deslice al lado cubital. Cuando se hayan fijado las lenguetas,
la plataforma se puede doblar en arco sobre las articulaciones metacarpo
falangicas para recrear y apoyar el arco transversal metacarpo falangico.

Aplicacion - Después de ajustar abra las correas y coloque la férula

en el lado palmar para apoyar las articulaciones metacarpo falangicas.
Asegulrese de que cada articulacion sea soportada por una lengleta.

Cierre las correas de la parte superior de la mano y utilice la correa del lado
palmar para ajustar la presion a un nivel cémodo.

Como retirar la férula - Abra la correa palmar y deslicela hasta retirarla de
la plataforma. Cierre todas las correas cuando no use la plataforma.

Contenido material - La plataforma para desviacion cubital esta hecha de:
CR Neopreno 80%, Aluminio 10%, Poliamida 3%, Lycra 3%, Poliuretano
2%, Polipropileno 2%

Precauciones e instrucciones de cuidado - Recomendamos lavar la
cubierta una vez por semana. La plataforma se puede lavar a maquina a
40°C en una bolsa de lavar. Los pacientes que sufren de piel sensible,
diabetes o mala circulacion deben ser vigilados.

Para mas informacion, consulte www.mediroyal.se

EI Svenska — Instruktioner
Ulnardeviations Ortos

Generell information - Las instruktionen noggrant. Produkten

skall provas ut av medicinsk utbildad personal som arbetsterapeut,
sjukgymnast, ortopedingenjor/tekniker eller Iékare. Patienter med
diabetes, cirkulationsproblem eller kanslig hud skall konsultera sin
lakare innan anvandning. Om patienten har kontaktallergier, kontrollera
materialinnehallet under punkten Materialinnehall.

Indikationer - Denna produkt har designats for att ge stod ar MCP-lederna
vid ulnardeviation. Den kan ocksa anvéndas vid inflammation i lederna,
post-operativt efter ledrekonstruktion eller fér CVA patienter for att separera
fingrarna och férebrygga tryck palmart.

Kontraindikationer - Patienter med frakturer skall inte anvanda ortosen
for immobilisering. Patienter med 6dem maste kontrolleras frekvent sa inte
o6demet forvarras.

Fore applicering - Anvand mattabellen for att vélja ratt storlek. Prova
ortosen individuellt fér basta storlek.

Justering - Ortosen har en aluminiumkarna som laminerats med 100%

ren neoprene. Det gér ytan bade mjuk, komfortabel och behaglig. Oppna
banden och placera ortosen palmart for att stddja MCP-lederna. Flikarna
skall bojas individuellt s& att MCP-lederna far stéd och inte kan driva ulnart.
Nar flikarna stéllts in kan ocksa plattformen formas i en bagform for att
stddja och aterskapa MCP-valvet.

Applicering - Efter justeringen, 6ppna alla banden och placera ortosen
palmart for att stodja MCP-lederna. Se till att varje MCP-led har stod fran
en flik. Stang banden upptill for att stalla in grundstorleken och justera
slutningen kompressionen med bandet som fasts palmart.

Avlagsna ortosen - Oppna bandet palmart och dra av ortosen. Sténg alla
band nér ortosen inte anvéands.

Materialinnehall - CR Neoprene 80%, Aluminium 10%, Polyamid 3%,
Lycra 3%, Polyurethan 2%, Polypropylen 2%

Skotsel och forsiktighetsatgarder - Vi rekommenderar att bandaget
tvattas en gang i veckan i maskin 40 grader. Anvénd en tvattpase eller lagg
ortosen i en strumpa.

Patienter med kénslig hud, diabetes eller dalig cirkulation skall alltid
kontrolleras for tryckproblem eller 6dem vid behandling. Patienter
med allergier skall alltid kontrollera produktens materialinnehall innan
anvandning.

Fér mer information, besék www.mediroyal.se

ml Deutsch — anleitung

Orthose fiir Ulnardeviation

Allgemeine Informationen - Bitte lesen Sie die Anleitung sorgféltig durch.
Das Produkt sollte von jemandem mit medizinischer Ausbildung angelegt
werden, z. B. einem Ergotherapeuten, Physiotherapeuten, Orthopadie-
techniker oder Arzt. Patienten mit Diabetes, Blutzirkulationsproblemen
oder empfindlicher Haut sollten vor Verwendung ihren Arzt befragen. Ist
der Patient allergisch, Uberprifen Sie die Materialangaben unter Punkt 8.
Materialzusammensetzung

Indikationen - Das Produkt wurde entworfen, um den Fingergrundgelenken
Stutzung zu verleihen. Es kann benutzt werden bei ulnaren Abweichungen
wie auch bei Entztindungen in den Fingergrundgelenken. Es kann ebenso
nach einer operativen Ersetzung der Fingergrundgelenke verwendet
werden oder fur Schlaganfallpatienten, um die Finger zu trennen und Druck
Uber der Handflache zu verhindern.

Gegenanzeigen - Patienten mit Fingerbriichen sollten die Schiene nicht
zur Immobilisierung nutzen. Patienten mit Odemen sollten sorgféltig darauf
achten, dass die Schiene nicht die Schwellung verstarkt.

Vor Anwendung - Zur Auswahl der richtigen GroBe nutzen Sie die MaBtabelle

in dieser Anleitung. Probieren Sie die Platte individuell auf beste Passform an.

Anpassung - Die Platte hat einen Aluminiumkern, der mit 100% reinem
Neopren laminiert ist. Dies macht die Oberflache weich, bequem und haltbar.
Offnen Sie die Riemen und legen Sie die Platte auf die Handflachenseite
Uber die Fingergrundgelenke. Die Laschen sollten so gedreht werden, dass
sie die Fingergrundgelenke sternférmig stiitzen und verhindern, dass das
Gelenk zur ulnaren Seite rutscht. Sind die Laschen angepasst, kann die
Platte bogenartig tiber die Fingergrundgelenke gewdéibt werden, um das
Quergewdlbe zu regenerieren und zu stiitzen.

Anbringung - Offnen Sie nach der Anpassung alle Riemen und legen

Sie die Platte auf die Handflachenseite, so dass die Fingergrundgelenke
gestitzt werden. Stellen Sie sicher, dass jedes Gelenk durch eine Lasche
gestutzt wird. SchlieBen Sie die Riemen an der Oberseite der Hand und
nehmen Sie den Riemen auf der Handflachenseite, um den Druck auf eine
angenehme Stérke einzustellen.

Entfernung der Schiene - Offnen Sie den Handflachenriemen und ziehen Sie
die Platte ab. SchlieBen Sie alle Riemen, wenn die Stltze nicht benutzt wird.

Materialzusammensetzung - Die Platte zur Ulnardeviation besteht aus:
CR Neopren 80%, Aluminium 10%, Polyamid 3%, Lycra 3%, Polyurethan 2%,
Polypropylen 2%

Pflegeanleitung und VorsichtsmaBnahmen - Wir empfehlen, die Schiene
einmal in der Woche zu waschen. Befolgen Sie die Waschanleitungen und
schlieBen Sie alle Klettverschliisse und benutzen Sie einen Waschbeutel.

Patienten mit empfindlicher Haut, Diabetes oder schlechter Blutzirkulation
sollten gut beobachtet werden. Patienten mit Allergien sollten die
Materialzusammensetzung unter Punkt 8 tberprifen.

Weitere Informationen finden Sie unter www.mediroyal.se

l Portugués - Instrucoes
Ortese de Desvio Ulnar

Informacéo Geral - Leia estas instru¢bes cuidadosamente. O produto
deve ser aplicado por um profissional médico tal como um terapeuta
ocupacional, fisioterapeuta, técnico ortopédico ou um médico. Pacientes
com diabetes, problemas circulatérios ou pele sensivel devem consultar
0 seu médico antes de utilizar. Se o paciente for alérgico, verifique a
composig¢éo do material no ponto 8 abaixo. Contetdo.

Indicacdes - O produto foi desenhado para proporcionar suporte as
articulagcbes MCP. Pode ser utilizado para problemas de desvio Ulnar, bem
como para processos inflamatérios nas articulagdes MCP. Também pode
ser utilizado em pds operatério apos substituicao das articulagbes MCP
assim como em pacientes CVA para separar os dedos e evitar pressao
sobre a area palmar.

Contra indicacdes - Pacientes com fraturas nos dedos nao devem
usar a tala para imobilizagcéo. Pacientes com edema devem verificar
cuidadosamente se a tala ndo ira aumentar o inchago.

Pré Aplicacao - Para selecionar o tamanho certo utilize o gréafico de
medicao destas instrugdes. Experimente a plataforma individualmente para
um melhor ajuste.

Ajuste - A plataforma tem um nucleo de aluminio laminado com neopreno
100% puro. Tornando a superficie macia, confortavel e duradoura. Abra as
tiras e coloque a plataforma no lado palmar sobre as articulagbes MCP. As
abas devem ser dobradas para apoiar as articulacbes MCP radialmente
para impedir que as articulagdes deslizem para o lado ulnar. Quando as
abas estiverem ajustadas a plataforma pode ser dobrada como um arco
sobre as articulagdes MCP para recriar e apoiar o arco transversal MCP.

Aplicacao - Apds o ajuste, abra todas as tiras e aplique a tala no lado
palmar, apoiando as articulagcbes MCP. Certifique-se de que cada
articulagéo é suportada por uma aba. Feche as tiras na parte superior da
mao e utilize a tira do lado palmar para ajustar a compressao para um nivel
de conforto.

Remocao da tala - Abra a tira palmar e deslize a plataforma para fora.
Feche todas as tiras quando néo estiver a utilizar a plataforma.

Contetido - A Ortese de Desvio Ulnar é composta por:
Neopreno CR 80%, Aluminio 10%, Poliamida 3%, Licra 3%, Poliuretano 2%,
Polipropileno 2%

Instrucoes de manutencao e precaucoes - Recomendamos que a
cobertura seja lavada uma vez por semana. A plataforma pode lavada na
maquina a 40 graus, utilizando um saco de roupa. Pacientes com pele
sensivel, diabetes ou ma circulagdo sanguinea devem ser vigiados.

Para mais informacdes consulte www.mediroyal.se
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ml Francais — instructions
Orhtese de déviation cubitale

Informations générales - Lisez ces instructions soigneusement. Le produit
devrait étre ajusté par un professionnel médical comme un ergothérapeute,
un physiothérapeute, un technicien orthopédiste ou un médecin. Les
patients souffrant de diabete, avec des problémes circulatoires ou une peau
sensible, devraient consulter leur médecin avant utilisation. Si le patient est
allergique, vérifiez le contenu du matériau au point 8. Contenu

Indications - Le produit a été congu pour fournir un soutien aux
articulations MCP. Il peut étre utilisé pour les problemes de déviation
cubitale ainsi que pour les processus inflammatoires des articulations

MCP. Il peut aussi étre utilisé postopératoire apres le remplacement de
I'articulation MCP, ainsi que pour les patients avec un AVC pour séparer les
doigts et empécher la pression au niveau de la paume.

Contre-indications - Les patients avec des fractures des doigts ne
devraient pas utiliser I'attelle pour limmobilisation. Les patients avec des
cedémes devraient vérifier attentivement que l'attelle n'augmente pas le
gonflement.

Avant I'application - Pour choisir la bonne taille, utilisez le tableau de
mesure dans ces instructions. Essayez séparément la plate-forme pour
trouver celle qui s'ajuste le mieux.

Ajustement - La plate-forme possede une ame en aluminium recouverte
de néopréne pure a 100 %. Cela rend la surface douce, confortable et
durable. Défaites les sangles et placez la plate-forme du c6té de la paume
par-dessus les articulations MCP. Les languettes devraient étre pliées pour
soutenir radialement les articulations MCP afin d'empécher les articulations
de glisser du c6té cubital. Lorsque les languettes ont été réglées, la plate-
forme peut étre courbée comme un arc au niveau des articulations MCP
pour recréer et soutenir 'arc transversal MCP.

Application - Apres |'ajustement, défaites toutes les sangles et appliquez
I'attelle sur la paume, en soutenant ainsi les articulations MCP. Assurez-
vous que chaque articulation est soutenue par une languette. Attachez les
sangles sur le dessus de la main et utilisez la sangle du c6té de la paume
pour ajuster la compression a un niveau confortable.

Enlévement de I'attelle - Défaites la sangle de la paume et faites glisser
la plate-forme. Attachez toutes les sangles lorsque la plate-forme n'est pas
utilisée.

Contenu - La plate-forme de déviation cubitale est faite de:
Néoprene CR 80%, Aluminium 10%, Polyamide 3%, Lycra 3%,
Polyuréthane 2%, Polypropyléne 2%.

Instructions et précautions d'entretien - Nous recommandons que la
gaine soit lavée une fois par semaine. La plate-forme peut étre lavée a la
machine a 40 degrés, en utilisant a sac a linge. Les patients avec une peau
sensible, du diabéte ou une mauvaise circulation devraient étre suivis.

Pour plus d’'informations, consultez www.mediroyal.se

I Nederlands - Instructies
Ulnaire-deviatieorthese

Algemene informatie - Lees de instructies zorgvuldig door. Het product
dient te worden aangemeten door een (para)medische professional, zoals
een ergotherapeut, een fysiotherapeut, een orthopedisch technicus of een
arts. Patiénten met diabetes, bloedsomloopklachten of een gevoelige huid
dienen voor gebruik hun huisarts te raadplegen. Controleer bij allergie de
materiaalsamenstelling onder punt 8.

Indicaties - Het product is ontwikkeld ter ondersteuning van de
MCP-gewrichten Het kan worden gebruikt bij ulnaire deviatie en voor
ontstekingsprocessen in de MCP-gewrichten. Het kan ook post-operatief
worden gebruikt na vervanging van de MCP-gewrichten alsmede voor CVA-
patiénten om de vingers uit elkaar te houden en druk op de handpalm te
voorkomen.

Contraindicaties - Patiénten met vingerfracturen dienen de spalk voor
gebruiken voor immobilisatie. Patiénten et oedeem dienen zorgvuldig na te
gaan of de spalk de zwelling niet vergroot.

Vooraf - Gebruik de maattabel bij deze instructies om de juiste maat te
selecteren. Pas het plateau individueel voor de beste pasvorm.

Verstellen - Het plateau heeft een kern van aluminium die is gelamineerd
met 100% zuiver neopreen. Dit zorgt ervoor dat het oppervlak zacht,
comfortabel en duurzaam is.Maak de bandjes los en plaats het plateau aan
de binnenkant van de hand over de MCP-gewrichten. De lipjes dienen te
worden gebogen om de MCP-gewrichten radiaal te ondersteunen, opdat
het gewricht niet naar de ulnaire zijde schuift. Als de lipjes zijn aangepast
kan het plateau als een boog over de MCP-gewrichten worden gebogen om
de transversale boog te herstellen en te ondersteunen.

Aanbrengen - Open na het verstellen alle bandjes en breng de spalk aan
de handpalmzijde aan die de MCP-gewrichten ondersteunt. Zorg ervoor
dat elk gewricht door één lipje wordt ondersteund. Maak de bandjes aan de
bovenkant van de hand dicht en gebruik het bandje aan de handpalmkant
om de druk tot een comfortabel niveau op te voeren.

Verwijderen van de spalk - Open het bandje aan de handpalmkant en laat
hem uit het plateau glijden. Sluit alle bandjes als het plateau niet in gebruik
is.

Materiaalsamenstelling - Het ulnaire-deviatieplateau is vervaardigd van:
CR neopreen 80%, Aluminium 10%, Polyamide 3%, Lycra 3%,
Polyurethaan 2%, Polypropyleen 2%

Onderhoudsinstructies en voorzorg - Wij raden aan de hoes eens
per week te wassen. Het plateau kan op 40 graden machinaal worden
gewassen met gebruikmaking van een waszak. Patiénten met een
gevoelige huid, diabetes of een matige bloedsomloop dienen te worden
geobserveerd.

Raadpleeg voor meer informatie www.mediroyal.se.
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| Italiano — Istruzioni
B/ Ortosi per la deviazione ulnare

Informazioni generali - Leggere attentamente le istruzioni. Il prodotto
dovrebbe essere regolato da un professionista, come un fisioterapista,

un terapista della riabilitazione, un tecnico ortopedico o un medico. |
pazienti che soffrono di diabete, problemi di circolazione o pelle sensibile
dovrebbero consultare il proprio medico prima dell’uso. Se il paziente soffre
di allergie, controllare i materiali contenuti al punto 8 “Composizione”.

Indicazioni - Il prodotto & stato progettato per fornire supporto
all’articolazione metacarpale Puod essere usato per i problemi di deviazione
ulnare, cosi come per i processi infiammatori a carico dell’articolazione
metacarpale Pud anche essere usato dopo le operazioni che comportano la
sostituzione dell'articolazione metacarpale e per i pazienti in seguito a ictus,
al fine di separare le dita ed evitare la pressione sulla zona palmare.

Controindicazioni - | pazienti con fratture alle dita non dovrebbero usare
la stecca per immobilizzare le parti. | pazienti che soffrono di edema
dovrebbero prestare attenzione a che la stecca non aumenti il gonfiore.

Prima dell’applicazione - Per selezionare la misura giusta consultare la
tabella presente in queste istruzioni. Provare individualmente la piattaforma
per ottenere il massimo comfort.

Regolazione - La piattaforma € dotata di un nucleo in alluminio, laminato
unitamente a neoprene puro al 100%. Cio rende la superficie morbida,
comoda e durevole. Aprire i lacci e posizionare la piattaforma sul lato
palmare, sopra le articolazioni metacarpali. Le linguette dovrebbero andare
piegate per sostenere radialmente le articolazioni metacarpali per evitare
che I'articolazione scivoli sul lato ulnare. Quando le linguette saranno

state adattate, la piattaforma pud essere piegata come un arco sopra

le articolazioni metacarpali per ricreare e sostenere I'arco trasversale
metacarpale.

Applicazione - Dopo la regolazione, aprire tutti i lacci e applicare la stecca
sul lato palmare, dando supporto all’articolazione metacarpale. Assicurarsi
che ogni articolazione sia sostenuta da una linguetta. Chiudere i lacci sulla
parte superiore della mano e usare la stringa sul lato palmare per regolare
la compressione ad un livello confortevole.

Rimozione della stecca - Aprire il laccio palmare e far scivolare fuori la
piattaforma. Quando il tutore non & in uso, tenere chiuse tutte le stringhe.

Composizione - La piattaforma per la deviazione ulnare & composta da:
CR Neoprene 80%, Alluminio 10%, Poliammide 3%, Lycra 3%,
Poliuretano 2%, Polipropilene 2%

Istruzioni per la cura e precauzioni - Raccomandiamo di lavare la
copertura una volta alla settimana. La piattaforma puo essere lavata in
lavatrice a 40°C usando un sacchetto per proteggerla durante il lavaggio.
| pazienti con pelle sensibile, diabete o problemi circolatori dovrebbero
rimanere sotto osservazione.

Per ulteriori informazioni consultare il sito www.mediroyal.se

| EAAnviKa — Odnyicg
‘OpBwaon wAEVIag AnOKALONG

Fevikég MAnpodopicg - AlaBAoTe e Mpoaoxn TiG 0dnyieg To Mpoidv Ba MpéTel
va To dlayxelpileTal anokAEIOTIKA EEEIBIKEUNEVOG LATPIKOG EMAYYEAUATIAS, TG
Yla Tapadelya epyobepamneutng, UCLOBEPAMEUTNG, TEXVIKOG 0pOOTESIKOG 1)
10Tp6G. AoBeveig mou uropEpouv ard dlapnTn, MPoPANUATA TOU KUKAODOPIKOU
N depUATIK euatobnaoia Ba mpémel va cupBouleuToUV To BePAnwy TP TOUG
TPOTOU TO XPNOLUOTOMOoUV. Av 0 aoBevig ival aAAepyIKOG, EAEYETE TO UAIKO
Meplexouevo mou Ba Bpeite atnv evotTa 8. YAIKO MEPLEXOMEVO.

Evdeigeig - To mpoidv oxedIA0TNKE yia va MPOTPEPEL UTOOTHPIEN OTIG
peTakapriopalayyikeg dlapBpwaoelg. Mropei va xpnotpornoinBel yia mpopAnuata
wAévIag anokAong Kal oe GAEYHOVAODELG dlepyaoieg OTIC HETAKAPTIOPANAYYIKEG
dlapbpwoelg. Mrnopei emiong va xpnotpomnombei LETEYXELPNTIKA PETA TNV
avTIKATAoTaoN HeTakaprodalayylkov dlapbpmoewv, kabmg kat yia acbeveig
TIOU UMEOTNOAV eYKEDANIKO EMELTODIO YA TO JLAXWPLOUO TwV dAXTUAWV Kal yla
™V MPOANYN Aoknong mieong oty naiapiaia meploxm.

Avtevdeigelg - AoBeveiq ue katdyuata daxtiAou dev Ba MPEMEL va XPNOLUOTIOI0UV
TO vapOnka yla akivntoroinon. Agbeveig rou mapouatalouv oidnua Ba rpémnel

va eAEyX0UV TIPOCEKTIKA To vapBnka yia va BeBaiwbolv 6TL dev Ba au&noel To
oldnua.

Mpiv TRV dpappoyn - Ma va emAEEETe TO KATAANAO UEYEBOG XPNOLOTOOTE
™V KAHOKA JETPNONG OTIG OUYKEKPLIEVEG 0dNYieG. AoKIHAZETE TNV TAATOOPUA
ave&apTnta yla va dlaodpalioete Tn BEATIOT TOMOOETNON.

PUBpIoN - H matdopua £xet aloupvéVio Tuprva enevdupévo e 100% kabapd
VEOTIPEVI0. AUTO KAVEL TNV eTUPAVELA MOAAKY], AVETN Kal avOeKTIKY|. AvoiETe

TOUG IHAVTEG Kal TOMOBeTHOTE TNV MAATPOPHA OTNV TIaAauLaia TAEUPA eMAvVK
OTIG MeTakapriodpalayyikeg dlapBpwaelg. Ta auTid Ba mpémel va Auyioouv £Tal
(WOTE va UTooTnpilouv akTIvIKA TIG JeTakapriodalayyikeég dlapBpmaelg yla va
dlaopalifouv 0TI N dLapBpwon dev Ba yYAloTproel pog TNV wAévia Theupd. ‘Otav
ToroBeTnNBoUV Ta auTid, N MAATPOPUA Urnopei va Auyioel oe oxnua agidag emave
amnod TIC HETAKAPTIOPAAAYYIKES SlAPOPMOELS Yia va HIUNOel kat uroatnpilel TNV
JeTakapriodalayyikn Kauapa.

Edappoyn - Metd v tonoB£Tnon, avoi€te 6AoUg TOUG IHAVTEG Kal

epappdoTE T VapOnka oty rnalapiaia mMeupd, £T0L OOTE va uroatnpilet

TIG JeTakapriodpalayylkég dlapbpmoels. BeBawwbeite 611 KABe didpBpwan
urootnpiletal anod £va auTi. KAeloTte Toug (WAVTES OTO AV TUAKA TOU XEPLOU
Kl XPNOLUOTIONOTE TOV IdvTa oTnV MaAayiaia TAeUpd yia va mpooapprdoeTe
ouprieon o€ AveTo ETiNedoO.

Adaipeon Tou vapBnka - AvoiEte Tov Malapiaio WWavta Kat TpaphETe mpog
Ta £Ew v Matdopua. KAeiote 6Aoug Toug IAvTeg 6Tav N TAATGOppa dev
Xpnotuornoleitat.

YAIKO miepiexopevo - H matdopua wAéviag arnodkAlong kataokeuddetal ano:
Neorpévio CR 80%, ANoupivio 10%, MoAuapidio 3%, AUkpa 3%, MoAuoupeBavn
2%, MoAumpoTuAévio 2%

0dnyicg ppovTidag kai mpodpUAAENG - SUCTNVOUE OTIWG TO KAAUUMA TAEVETAL la
dopd ™mv eBdoudda. H matdpoppa mévetat oe MAUVTHpLo o Beppokpaacia 40
Babuav, éoa oe cakoUAa MAuaigatog. AcBeveig pe euaiodnTo d¢ppua, dlapntn 1
XapunAd emineda kukAodopikol Ba Mpéret va mapakoAouBoUvTal TAKTIKA.

la rneploodtepeq Mnpodopieg oupBouleuteite To www.mediroyal.se



‘ Eesti — Juhised

B Ulnaarse deviatsiooni ortoos

Uldteave - Lugege juhised hoolikalt I&bi. Toote peab paigaldama
meditsiinitdétaja, naiteks tegevusterapeut, flsioterapeut, ortopeediatehnik
voi arst. Diabeedi, vereringehairete voi tundliku nahaga patsiendid peavad

enne kasutamist arstiga néu pidama. Kui patsient on allergiline, vaadake
materjalide sisaldust punktist 8. Materjalide sisaldus.

Naidustused - Toode on ette nahtud MCP-liigeste toetamiseks. Seda voib
kasutada ulnaarse deviatsiooni probleemide korral ja samuti MCP-liigeste
pdletikuprotsesside korral. Toodet voib samuti kasutada operatsiooni jarel
parast MCP-liigese asendamist ning ajuinsuldiga patsientidel sdrmede
eraldamiseks ja surve véltimiseks palmaarpiirkonnale.

Vastundidustused - Srmemurdudega patsiendid ei tohi tuge
immobiliseerimiseks kasutada. Tursega patsiendid peavad hoolikalt
kontrollima, et tugi ei suurendaks turset.

Enne kasutamist - Oige suuruse valimiseks kasutage kéesolevas juhendis
toodud mootmete tabelit. Parima sobivuse saavutamiseks proovige
platvormi eraldi.

Reguleerimine - Platvormil on alumiiniumist sidamik, mis on lamineeritud
100% puhta neopreeniga. See muudab pinna pehmeks, mugavaks ja
vastupidavaks. Avage kinnised ja asetage platvorm peopesale MCP-
ligestele. Sakke tuleb painutada, et toetada MCP-ligeseid radiaalselt

ja valtida ligese libisemist ulnaarsele. Parast sakkide sobitamist saab
platvormi painutada MCP-liigestel kaarekujuliseks, et taasluua ja toetada
MCP ristivolvi.

Kasutamine - Parast kohandamist avage koik kinnised ja asetage tugi
MCP-liigeste toetamiseks peopesale,. Veenduge, et iga liigest toetab
Uiks sakk. Sulgege kinnised kaeseljal ja kasutage peopesal olevat rihma
kompressiooni reguleerimiseks normaalsele tasemele.

Toe eemaldamine - Avage palmaarne kinnis ja eemaldage platvorm. Kui
platvormi ei kasutata, sulgege kdik kinnised.

Materjalide sisaldus - Ulnaarse deviatsiooni platvorm on valmistatud
jargmistest materjalidest:

CR neopreen 80%, Alumiinium 10%, Poltamiid 3%, Lukra (Lycra) 3%,
Polturetaan 2%, Pollpropuleen 2%

Hooldusjuhend ja ettevaatusabinodud - Soovitame pesta katet tks kord
nadalas. Platvormi vdib pesta pesumasinas temperatuuril 40 °C, kasutades
pesukotti. Tundliku naha, diabeedi voi vereringehairetega patsiente tuleb
jalgida.

Lisateabe saamiseks vaadake www.mediroyal.se

M‘ Pycckuit — UHCTpyKUuMK
OpTes Npu NTIOKTEBOW AeBnaumm

0O6LwanA nHdopmauma - BHUMaTensHO NpoYnTanTe MHCTPYKLMIO. MNoaroHkomn
N3aennA [oMKeH 3aHMMaTbCA MeAVNLIMHCKUIA PaboTHUK: CreunanncT no
rurneHe Tpyaa, rusnoTepanesT, CneunanmcT no noadopy opTonean4eckmnx
nagenuin unu spad. MNMauveHtam ¢ AmabeToM, HapyLLeHMAMM KpoBoobpaLLeHWA
VAN YyBCTBUTENBbHOW KOXEe nepen Ucnosb3oBaHvem cnegyet
MPOKOHCYIbTUPOBATLCA CO CBOMM BPayoM. ECnv naumeHT annepruyen,
cnefyeT NPOBEpUTL COCTaB MaTepuana, ykasaHHbl B pasgene 8 «Coctas
marepuana.

Moka3saHnuA - V13nenvie pazpaboTaHo AnA o6ecneyeHnsa NoanepxKKu
meTKaprochanaHreasnbHbIx CycTaBoB. Ero Mo)HO UCMonb3oBaTh npu
npo6nemax NIOKTEBOV AeBMALMM, & TaKXXe NpW BOCTANNTENbHbIX MpoLeccax
B MeTakaprocanaHreanbHbix cyctaBax. OpTe3 MOXHO UCMOMb30BaTh Nocne
onepauwii No 3amMeHe MeTakaprnoanaHreanbHOro cycTaea, a Takxke AJiA
NauyeHTOB C LiepebpoBacKynApHbIMM 3a6oneBaHnAMU, YTOBLI pasnenuTb
nanbLbl U NPeAoTBPaTUTL AaBNeHVe Ha 061acTb NafoHu.

npOTMBOnOKa3aHVIF| - MaumeHTam ¢ nepesiomamu nasbLeB NCNONb30BaTb
9Ty WWHY anAa nMmobmnmusaunm He cnenyert. [MauneHTbl ¢ 0TEKOM LOMKHbI
TIWATENbHO CNeauTb, YTOObI WKHA He yBenn4ymeana oTe4HOCTU.

MpepBaputenbHoe HanoXeHue - Ytobbl Nogo6paTh NPaBUIIbHbIA pasMep,
BOCMOSb3YNTECH LWKA/ION pa3MepoB, MPUBEAEHHON B UHCTPYKLUMK. [nA
Havny4llen NoAroHKV NpuMepAnTe nnaTthopmy MHANBMAYANBHO.

MoparoHka - Nnatgopma nmeeT antoMUHNEBBIN CEPAEYHUK, KOTOPbIV
namuHnpoBaH 100% YMCTbIM HeonpeHoM. JTO AenaeT NOBEepXHOCTb MArKOWM,
yAOBHOW 1 NPOYHON. PaccTerHuTe peMHu 1 noMectTuTe nnaTopmy Ha
NafoHHYI0 YacTb NoBepX MeTakapnodanaHreasnbHblx CycTaBoB. [1nacTuHKu
[OMKHbI BbITb COrHYThI, 4TOOLI 06eCneYnTb MeTakapnodanaHreanbHbIM
cycTaBam paavasbHyto NoAAep>XKY U NPefoTBpaTUTb CKONMbXEHWe cycTasa

B CTOPOHY NOKTA. [ocne NoAroHKM NAAacTUHOK NNaTthopMy MOXHO COrHYTb
[yrovi noBepx metakaprnodanaHreanbHblx CycTaBoB, YTOObI BOCCO3AATb U
noaAep>atb NonepeyHyto NOBEPXHOCTHYIO CBA3KY MeTakaprnodanaHreasbHoro
COYNEHeHVA.

HanojxeHwue - [locne NOAroHKM pacCTerHnTe BCe PEMHU U HANTOXUTE LLNHY
Ha NnagoHHYH 4acTb C I'IO,EI,,EI,ep)KKOVI MeTakapnoanaHreanbHbIX CyCTaBOB.
Y6eauTech, 4TO Kaxablii CyCTaB nogaep>XxnBaeT oTAeNbHaA nnacTuHKa.
3acTernute PEMHN Ha BerHeVI HacTu PYKU 1 C NOMOLLbIO pEMHA Ha NafoHHOW
4acTu nogroHuTe KOM(I)ODTHbIl‘/’I YPOBEHb AaB/lIeHNA.

YpaneHue WuHbl - PaccterHre nagoHHbI pEMEHb U CHUMUTE nnaTdopmy.
Korpa nnatcpopma He ncnonb3yeTcA, BCe ee PEMHU LOMKHbI ObITb 3aCTErHYThI.

CocTaB maTepuana - [natcopma A noanep>Kkn npy IOKTEBON aesraumm
narotosneHa n3: HeonpeH CR 80%, AntomuHnin 10%, Monvamuna 3%, Navikpa
3%, MonnypeTaH 2%, MonunponuneH 2%

VIHCTPYKUMKM Mo yXoAy M Mepbl NPeAoCTOPOXXHOCTY - PekomeHayeM cTupaThb
yexon pas B Hegento. MNnaTopMy MOXHO CTUPaTh B CTUPANBHOM MaLUMHE Npy
TeMmnepaType 40 rpagycoB C UCMOMb30BaHEM MeLLKa AN1A CTUPKW. MauyeHTbl
C YyBCTBUTENBHOM KOXEN, C ANaBeToM U HapyLIeHAMW KpoBOOBPaLLeHUA
LIOMDKHbI HAXOAWUTBCA NOA, HAGMIOAEHNEM.

[ononHuTensHyto nHopmaumio cM. Ha carite www.mediroyal.se
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‘ Latvijas — Instrukcija
Plaukstas izliekuma ortoze

Vispariga informacija - UzmanTgi izlasiet instrukciju. Sis izstradajums
jauzliek veselibas aprupes specialistam, pieméram, arodarstam,
fizioterapeitam, ortopédijas tehnikim vai arstam. Pacientiem ar diabétu,
asinsrites traucéjumiem vai jutigu adu pirms lietoSanas jakonsultéjas ar
arstu. Ja pacientam ir alergija, japarbauda sastava eso$ie materiali, kas
minéti 8. punkta. Sastava esosie materiali

Indikacijas - Izstradajums ir paredzéts MKF locTtavu atbalstam. To var
izmantot, ja ir plaukstas izliekuma problémas vai iekaisuma procesi MKF
locTtavas. To var izmantot arT peéc MKF locTtavas protezéSanas, ka art
pacientiem ar CVA pirkstu nodalt$anai un spiediena nodroSinasanai delnas
dala.

Kontrindikacijas - Ortozi imobilizacijai nedrTkst izmantot pacientiem ar
pirkstu lazumiem. Pacientiem ar tusku uzmanigi japarbauda, vai ortoze
nepalielina pietukumu.

Pirms lietoSanas - Lai izvélétos pareizo izméru, izmantojiet $aja instrukcija
ietverto mérTjumu tabulu. Izméginiet platformu individuali, lai panaktu
maksimali labu atbilstTbu.

Regulésana - Platformai ir alumTnija serde, kas laminéta ar 100% tTru
neoprénu. Tadéjadi virsma ir miksta, pattkama un izturiga. Atveriet siksnas
un novietojiet platformu delnas dala virs MKF locTtavam. Cilnes jasaloka,

lai tiktu nodrosinats radials atbalsts MKF locTtavam, kas kavé locttavu
sltdéSanu uz plaukstas pusi. Kad cilnes ir novietotas, platformu var izliekt
ka arku virs MKF locTtavam, lai atjaunotu un balstttu MKF Skérsenisko arku.

LietoSana - Péc noreguléSanas atveriet visas siksnas un uzlieciet ortozi
denlas pusé, atbalstot MKF locTtavas. Parliecinieties, ka katru locttavu
balsta viena cilne. Aizveriet siksnas rokas virspusé un izmantojiet siksnu
delnas pusé, lai noregulétu kompresiju [Tdz értam [Tmenim.

Ortozes nopemsana - Atveriet delnas siksnu un izstumiet ara platformu.
Kad platforma netiek lietota, aizveriet visas siksnas.

Sastava esoSie materiali - Plaukstas izliekuma ortoze izgatavota no
Sadiem materialiem:

80% CR neopréna, 10% alumTnija, 3% poliamida, 3% likras, 2%
poliuretana, 2% polipropiléna

Noradtjumi par kopSanu un piesardzibas pasakumi - Més iesakam

mazgat parsegu vienreiz nedéla. Platformu var mazgat velasmasina 40
gradu temperataira, izmantojot velas maisinu. Pacienti, kam ir jutiga ada,
diabéts vai pavajinata asinsrite, janovero.

Vairak informacijas skattt www.mediroyal.se

m‘ Cesky — Pokyny

Ortéza pro ulnarni deviaci

Obecné informace - Piectéte si pozorné nasledujici pokyny. Produkt

by mél byt pfizplsoben zdravotnikem, napfiklad ergoterapeutem,
fyzioterapeutem, ortopedickym technikem nebo |ékafem. Pacienti s
diabetem, obéhovymi poruchami nebo citlivou kizi by se méli pfed pouzitim
poradit s Iékafem. Pokud je pacient alergicky, prostudujte materialy
obsazené v bodé 8. Obsazené materialy.

Indikace - Produkt byl vyvinut k poskytnuti opory pro MCP klouby. Je
mozno ho pouzit u ulnarni deviace a také v pfipadé zanétlivych procest
MCP kloubu. Dal$i moznosti je pouziti po operaci spocivajici v nahradé
MCP kloubU a také u pacientli po CMP k oddéleni prst(, a tim padem k
prevenci tlaku nad oblasti dlané.

Kontraindikace - Tato ortéza by neméla byt pouzivana ke znehybnéni u
pacienttd s frakturou prstd. Pacienti s otokem by méli dat pozor, aby ortéza
nevedla k jeho zvétSeni.

Pred pfrilozenim - Pro vybér spravné velikosti pouZijte rozmérovou
tabulku v téchto pokynech. Desti¢ku vyzkousSejte individualné k dosazeni
optimalniho pfizpdsobeni.

Nastaveni - Desti¢ka ma hlinikové jadro, které je laminovano 100% ¢istym
neoprenem. To zmék¢uje povrch, zvySuje jeho komfort a trvanlivost.
Uvolnéte feminky a polozte desti¢ku na palmarni stranu nad MCP klouby.
Ocka je tfeba ohnout tak, aby byla radialni oporou pro MCP klouby a
predchéazela sklouznuti kloubl na ulnarni stranu. Jsou-li o¢ka upravena, je
mozno desti¢ku ohnout jako oblouk nad MCP klouby, a vytvofit tak oporu
pro pfiény MCP oblouk.

PrFiloZeni - Po nastaveni uvolnéte vSechny feminky a pfilozte ortézu na
palmarni stranu, ¢imz vznikne opora pro MCP klouby. Dbejte na to, aby
oporou pro jeden kloub bylo pokazdé jedno ocko. Pfipojte feminky na horni
Gast ruky a pouzijte feminek na palmarni strané k nastaveni komprese na
komfortni troveri.

Sejmuti dlahy - Uvolnéte palmarni feminek a desti¢ku vysurite. Pokud
protézu nepouzivate, vsechny feminky utahnéte.

Obsazené materialy - Desti¢ka pro ulnarni deviaci je vyrobena z:
CR neopren 80%, Hlinik 10%, Polyamid 3%, Lycra 3%, Polyuretan 2%,
Polypropylen 2%

Pokyny pro udrzbu a upozornéni - Doporucujeme kryt jednou tydné omyt.
Desti¢ku je mozno prat v pracce pfi 40 stupnich v pracim vaku. Je tfeba
pozorovat pacienty s citlivou kizi, diabetem nebo obéhovymi poruchami.

Dal$i informace najdete na www.mediroyal.se
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‘ Lietuvos — Instrukcijos
Plastakos pritraukimo ortozé

Bendroji informacija - AtidzZiai perskaitykite instrukcijas. Gaminj pritaikyti
turi medicinos specialistas, pavyzdziui, darbo terapeutas, fizioterapeutas,
ortopedas technikas ar medicinos gydytojas. Diabetu sergantys, kraujotakos
problemy ar jautrig oda turintys pacientai prie§ naudodami gaminj turi
pasitarti su gydytoju. Jei pacientas yra alergiSkas, susipazinkite su 8

punkte iSvardytomis gaminyje esanciomis medziagomis. Sudeétyje esancios
medziagos.

Indikacijos - Gaminys skirtas suteikti atramg delnakauliniams pirsty
sgnariams. Jj galima naudoti plastakos pritraukimo atveju, o taip pat
iSsivysc€ius delniniy pirstakaliy sgnariy uzdegimui. Jtvarg galima naudoti
po delnakauliniy pirSty sanariy pakeitimo operacijos, o taip pat smegeny
kraujagysliy sutrikimy patyrusiems pacientams atskirti pirStus ir apsaugoti
nuo spaudimo delno srityje.

Kontraindikacijos - Jtvaro negalima naudoti imobilizacijai pacientams,
patyrusiems pirsty 10ziy. Pacientams, kuriems iSsivysté edema reikia
atidziai stebéti, ar jtvaras jos nedidina.

Prie$ naudojant - Tinkamam dydziui pasirinkti pasinaudokite Siose

instrukcijose pateikta matavimy lentele. Platformg iSmeginkite individualiai,
kad ji gerai tikty.

Pritaikymas - Platformoje yra aliuminio Serdis, laminuota 100% grynu
neoprenu. Todél pavirSius yra minkstas, patogus ir patvarus. Atsekite
dirzelius ir padékite platforma ant delno, vir§ delnakauliniy pirSty sgnariy.
Kilpeles turi bati sulenktos ir sudaryti atramg delnakauliniams pirsty
sgnariams i$ stipinkaulio pusés, kad sgnariai nenuslysty j alkiinkaulio puse.
Kai kilpelés pritvirtinamos, platforma yra lyg arka vir§ delnakauliniy pirsty
sgnariy, atkurianti ir suteikianti atramg skersinei delnakauliniy pirSty sgnariy
arkai.

Naudojimas - Pritaike, atsekite dirzelius ir uzdékite jtvarg ant delno, kad

jis suteikty atramg delnakauliniams pirsty sgnariams. |sitikinkite, kad
kiekvienam sgnariui atramg sudaro atskira kilpele. Uzsekite dirzelius ant
plastakos virSutinés dalies, o dirZeliu delno puséje koreguokite suspaudima,
kad jtvaras baty patogus.

Jtvaro nuémimas - Atsekite delninés pusés dirzelj ir nustumkite platforma.
Kai platformos nenaudojate, visi dirzeliai turi bati uzsegti.

Sudétyje esancios medziagos - Plastakos pritraukimo platforma
pagaminta iS: CR neopreno — 80%, aliuminio — 10%, poliamido — 3%,
sLycra“ — 3%, poliuretano — 2%, polipropileno — 2%

Priezituros nurodymai ir atsargumo priemonés - Mes rekomenduojama
dengiancigjg dalj skalbti kartg per savaite. Platformg galima skalbti
skalbykléje 40 laipsniy temperataroje naudojant skalbiniy maiselj.

Jautrig odg turinCius, diabetu sergancius pacientus ar asmenis, kuriems
diagnozuota prasta kraujo apytaka, reikia stebéti.

Daugiau informacijos rasite interneto svetainéje www.mediroyal.se
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Polski — Instrukcje
Orteza dtoni i nadgarstka — ulnaryzacja palcow

Informacje ogélne - Przeczytaj uwaznie ponizsze instrukcje. Produkt
powinien dopasowac¢ wytgcznie wykwalifikowany personel medyczny:
terapeuta zajeciowy, fizjoterapeuta, technik ortopedyczny badz lekarz.
Pacjenci z cukrzyca, problemami krgzenia lub wrazliwg skorg powinni
przed rozpoczeciem uzytkowania skonsultowac sie z lekarzem. W celu
sprawdzenia, czy materiat moze wywotac reakcje alergiczne nalezy
sprawdzi¢ sktad materiatowy opisany w punkcie 8.

Wskazania - Produkt zaprojektowano w celu zapewniania podparcia dla
stawow $rédreczno-palcowych (MCP). Mozna go stosowac w przypadkach
odchylenia tokciowego (ulnaryzacji) a takze w stanach zapalnych stawow
$rodreczno-palcowych (MCP). Mozna go takze stosowaé w czasie
rekonwalescencji po wymianie stawu MCP oraz u pacjentéw po udarach w
celu rozdzielenia palcow i zapobiegania ucisku w obrebie dtoni.

Przeciwwskazania - Ortezy nie nalezy stosowac u pacjentow ze
ztamaniami palcow. Pacjenci z obrzekiem powinni doktadnie sprawdzi¢, czy
orteza nie przyczyni sie do wzrostu obrzeku.

Przed zatozeniem - W celu dobrania wtasciwego rozmiaru nalezy
skorzystac z tabeli rozmiarow w niniejszej instrukcji. Podktadke nalezy
dopasowywac¢ indywidualnie w celu optymalnego dopasowania do dtoni.

Dopasowanie - Aluminiowy rdzer podkfadki dtoni pokryto warstwg czystego
neoprenu bez domieszek, co sprawia, ze powierzchnia jest migkka,

mita w dotyku i wytrzymata. Rozepnij tasmy i utéz podktadke na dtoni

na wysokoséci stawéw $rodreczno-palcowych (MCP). Naktadki palcowe
powinny by¢ wygiete i podpiera¢ stawy MCP w kierunku promieniowym, aby
zapobiec odchyleniu fokciowemu. Po dopasowaniu naktadek, podktadke
ortezy nalezy wygia¢ w tuk wzdtuz stawéw MCP, tak aby odtworzy¢ i
podtrzymywac tuk poprzeczny stawu MCP.

Zaktadanie - Rozepnij wszystkie tasmy wczesniej dopasowanej ortezy i
umies¢ jg na odcinku dfoni, tak by podpierata stawy MCP. Kazda z naktadek
palcowych powinna stanowié¢ podparcie dla osobnego stawu. Zapnij tasmy
na wierzchniej czesci dtoni i wyreguluj stopien ucisku za pomoca tasmy w
odcinku dtoni.

Zdejmowanie szyny - Rozepnij taSme odcinka dtoni i wysun podktadke. Na
czas przechowywania zapinaj wszystkie tasmy ortezy.

Sktad materiatowy - Orteze dioni przeciwdziatajgca odchyleniu tokciowemu
wykonano z: CR neopren 80%, Aluminium 10%, Poliamid 3%, Lycra 3%,
Poliuretan 2%, Polipropylen 2%

Konserwacja i Srodki ostroznosci - Zaleca sie pranie pokrycia raz w
tygodniu. Podktadke mozna pra¢ w pralce w temp. 40 stopni uzywajac
worka na pranie. Pacjenci z wrazliwg skoéra, cukrzycg lub z problemami
krazenia przed uzyciem powinni znajdowac sie pod obserwacja.

Wigcej informacji na www.mediroyal.se
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Melayu — Arahan
Ortosis Sisihan Ulnar

) 4

Maklumat umum - Baca arahan dengan teliti. Produk ini perlu dipasang
oleh profesional perubatan seperti ahli terapi pekerjaan, ahli terapi fizikal,
juruteknik ortopedik atau doktor perubatan. Pesakit dengan diabetes,
masalah peredaran darah atau kulit sensitif perlu merujuk kepada doktor
mereka sebelum menggunakannya. Jika pesakit mempunyai alahan,
periksa kandungan bahan di bawah maklumat nombor 8. Kandungan
bahan.

Indikasi - Produk ini telah direka bentuk untuk memberikan sokongan
kepada sendi MCP. la boleh digunakan untuk masalah sisihan Ulnar serta
untuk proses keradangan dalam sendi MCP. la juga boleh digunakan pasca
pembedahan selepas penggantian sendi MCP serta untuk pesakit CVA bagi
memisahkan jari dan untuk menghalang tekanan ke atas bahagian palmar itu.

Kontraindikasi - Pesakit yang patah jari tidak perlu menggunakan
penganduh untuk imobilisasi. Pesakit dengan edema perlu berhati-hati
memeriksa penganduh supaya tidak membesarkan bengkak.

Sebelum Penggunaan - Untuk memilih saiz yang betul gunakan carta
ukuran dalam arahan ini. Cuba platform tersebut secara berasingan untuk
mendapatkan penyesuaian terbaik.

Pelarasan - Platform ini mempunyai teras aluminium yang telah dilamina
dengan 100% neoprena tulen. Ini menjadikan permukaannya lembut,
selesa dan tahan lama. Buka tali dan letakkan platform di sebelah palmar di
bahagian atas sendi MCP. Tab perlu dibengkokkan untuk menyokong sendi
MCP secara jejari bagi menghalang sendi daripada meluncur ke bahagian
ulnar. Apabila tab telah dipasang platform boleh dibengkokkan seperti

arka di atas sendi MCP bagi mewujudkan semula dan menyokong arka
transversal MCP.

Penggunaan - Selepas pelarasan, buka semua tali dan gunakan
penganduh di sebelah palmar, yang menyokong sendi MCP. Pastikan
bahawa setiap sendi disokong oleh satu tab. Tutup tali di bahagian atas
tangan dan gunakan tali di sebelah palmar untuk melaraskan mampatan ke
tahap yang selesa.

Menanggalkan penganduh - Buka tali palmar dan keluarkan dari platform.
Tutup semua tali apabila platform tidak digunakan.

Kandungan bahan - Platform sisihan Ulnar dibuat daripada:
CR Neoprena 80%, Aluminium 10%, Poliamida 3%, Likra 3%,
Poliuretana 2%, Polipropilena 2%

Arahan penjagaan dan langkah berjaga-jaga - Kami mengesyorkan
supaya penutupnya dibasuh seminggu sekali. Platform tersebut
boleh dibasuh dengan mesin dalam suhu 40 darjah Celsius, dengan
menggunakan beg dobi. Pesakit dengan kulit sensitif, diabetes atau
masalah peredaran darah yang perlu diperhatikan.

Untuk maklumat lanjut sila rujuk www.mediroyal.se



