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E info@bauerfeind.hr

FRANCE

Bauerfeind France S.A.R.L.
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95957 Roissy CDG Cedex
P +33(0)1 4863-2896

F +33(0)1 4863-2963

E info@bauerfeind.fr

ITALY

Bauerfeind ltalia Srl

Via Cornaggia 58

20092 Cinisello Balsamo (MI)
P +3902 8977 6310

F +3902 8977 5900

E info@bauerfeind.it

REPUBLIC OF

NORTH MACEDONIA
Bauerfeind Dooel Skopje
50 Divizija 24 a

1000 Skopje

P +389(0) 2 3179-002

F +389(0)2 3179-004

E info@bauerfeind.mk

SERBIA

Bauerfeind d.o.o.

102 Omladinskih brigada
11070 Novi Beograd

P +381(0)11 2287-050

F +381(0)11 2287-052

E info@bauerfeind.rs

SINGAPORE

Bauerfeind Singapore Pte Ltd.
Blk 41 Cambridge Road #01-21
Singapore 210041

P +65 6396-3497

F +65 6295-5062

E info@bauerfeind.com.sg

SLOVENIA
Bauerfeind d.o.o.
Dolenjska cesta 242 b
1000 Ljubljana

P +386(0)1 4272-941
F +386(0)1 4272-951
E info@bauerfeind.si

SPAIN

Bauerfeind Ibérica, S.A.
C/San Vicente Martir,
n°71-4°-72

46007 Valencia

P +3496 385-6633

F +3496 385-6699

E info@bauerfeind.es

SWITZERLAND
Bauerfeind AG
Vorderi Bode 5

5452 Oberrohrdorf

P +41(0)56 485-8242
F +41(0) 56 485-8259
E info@bauerfeind.ch

UNITED ARAB EMIRATES
Bauerfeind Middle East FZ LLC
Dubai Healthcare City

Building 40, P.O. Box 505116
Dubai

P +9714 4335-684

F +9714 4370-344

E info@bauerfeind.ae

UNITED KINGDOM
Bauerfeind UK

85 Tottenham Court Road
London

WI1T 4TQ

P +44(0)121 446-5353

F +44(0)121 446-5454

E info@bauerfeind.co.uk

USA

Bauerfeind USA, Inc.

75 14t St NE

Suite 2350

Atlanta, GA 30309

P +1800 423-3405

P +1404 201-7800

F +1404 201-7839

E info@bauerfeindusa.com
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CoxaTrain

HUFTORTHESE
HIP ORTHOSIS
ORTHESE DE HANCHE
TUTORE PER ANCA

FUR MEHR AKTIVITAT
BEI COXARTHROSE
FOR MORE ACTIVITY WITH HIP OSTEOARTHRITIS
POUR D'AVANTAGE D'ACTIVITE EN CAS D'OSTEOARTHROSE
PER UNA MAGGIORE MOBILITA IN PRESENZA DI COXARTROSI

VIELEN DANK, DASS SIE SICH
FUR EIN BAUERFEIND-PRODUKT
ENTSCHIEDEN HABEN.

THANK YOU FOR CHOOSING
A BAUERFEIND PRODUCT.

MERCI D’AVOIR CHOISI UN
PRODUIT BAUERFEIND.

LA RINGRAZIAMO PER
AVER SCELTO UN PRODOTTO
BAUERFEIND.
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Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,
vielen Dank, dass Sie sich fir ein Bauerfeind-Produkt entschieden haben.

Jeden Tag arbeiten wir an der Verbesserung der medizinischen Wirksamkeit
unserer Produkte, denn Ihre Gesundheit liegt uns am Herzen. Bitte lesen und
beachten Sie die Gebrauchsanweisung sorgfaltig. Bei Fragen wenden Sie sich an

Ilhren Arzt oder |hr Fachgeschaft.

Zweckbestimmung

CoxaTrain ist ein Medizinprodukt. Sie ist eine Or-
these' zur Gelenkstabilisierung und Reduzierung
der Schmerzen im Hiftgelenk fir mehr Aktivitat
bei Coxarthrose.

Indikationen

Coxarthrose (Kellgren-Lawrence-Score 2-4)
muskuldre Dysbalance der Lenden-Becken-
Huft-Region

muskuldre Probleme nach Gelenkoperation
der Hiifte

Impingement des Hiftgelenks

Instabilitat des Hiftgelenks

(nach T.E.P, nach Revisionsreingriff)
Instabilitatsgefiihl in der Hifte

Lockerung der Hiftprothese, wenn OP nicht
moglich

chronische Reizzustande

(z.B. Bursitis i.V.m. Arthrose)

chronische Tendinopathie i.V.m. Arthrose

Anwendungsrisiken

Bitte beachten Sie die Vorgaben dieser
Gebrauchsanweisung und die Hinweise des Fach-
personals? genauestens.

Das Produkt entfaltet seine Wirkung insbesondere
bei korperlicher Aktivitat.

Legen Sie |hre Orthese wahrend langerer Ruhe-
phasen ab.

Nach Verschreibung der CoxaTrain setzen Sie
sie ausschlieBlich indikationsgerecht und unter
Beachtung der weiteren Anweisungen des medi-
zinischen Fachpersonals? ein. Bei gleichzeitiger
Nutzung mit anderen Produkten befragen Sie
das Fachpersonal oder Ihren Arzt. Nehmen Sie
am Produkt eigenmachtig keine Veranderungen
vor, da es anderenfalls nicht wie erwartet helfen
wird oder Gesundheitsschaden verursachen
kann. Gewahrleistung und Haftung sind in diesen
Fallen ausgeschlossen.

Vermeiden Sie Kontakt mit fett- und saure-
haltigen Mitteln, Salben oder Lotionen.

Alle von auBlen an den Kdrper angelegten
Hilfsmittel konnen, wenn sie zu fest anliegen,

zu lokalen Druckerscheinungen fiihren oder

in seltenen Fallen durchlaufende Blutgefafe
oder Nerven einengen. Priifen Sie deshalb den
Sitz des Hilfsmittels, wenn Sie unangenehmen
Druck verspiiren und befragen hierzu, wie auch
zu allgemeinen Handhabungsfragen das Fach-
personal.

Vorsicht: Bei Lockerung der Gurte sowie Zug-
und Verschlusssysteme bzw. Ablegen des
Produktes oder Verstellen eingestellter Bewe-
gungslimitierungen besteht keine ausreichende
Versorgung/kein ausreichender Schutz des
behandlungsbedurftigen Korperteils. Vermeiden
Sie insbesondere in diesem Fall jegliche Be-
lastung dieses Korperteils.

Stellen Sie beim Tragen des Produktes negative
Veranderungen oder zunehmende Beschwerden
fest, legen Sie das Produkt ab und wenden Sie
sich umgehend an Ihren Arzt.

Wenn Sie Ihr Bauerfeind-Produkt aufgrund
akuter Beschwerden/Verletzungen nutzen
mochten, holen Sie vor der ersten Verwendung
dringend professionellen medizinischen Rat ein
und beachten diesen. Es konnen indikations-
bedingte Einschrankungen vorliegen, Gber

die das Fachpersonal aufklart. Insbesondere
konnte das Fiihren von Fahrzeugen, anderen

Fortbewegungsmitteln oder Maschinen nur
eingeschrankt moglich sein. Im Zweifel raten
wir, auf vorbezeichnete Tatigkeiten einstweilen
zu verzichten.

Seien Sie dariber hinaus duBerst vorsichtig, da
auch |hr Geh- und Stehvermaogen ebenfalls stark
beeintrachtigt ist.

Uberprifen Sie die konkrete Bodenbeschaffen-
heit bei jedem Gehen, Stehen oder ander-
weitigem Belasten des erkrankten Korperteils
auf Rutschfestigkeit. Auf glatten Boden besteht
akute Rutsch- und damit Verletzungsgefahr!

Kontraindikationen

Nebenwirkungen von Krankheitswert sind nicht
bekannt.

Bei nachfolgenden Krankheitsbildern ist die An-
wendung des Produktes nur nach Ricksprache
mit Ihrem Arzt angezeigt:

« Hauterkrankungen/-verletzungen im versorgten
Korperabschnitt, insbesondere bei entziindlichen
Erscheinungen, ebenso aufgeworfene Narben
mit Anschwellung, R6tung und Uberwarmung
Empfindungs-, Durchblutungs- und Bewegungssto-
rungen im Bereich der Hifte und der Beine
Lymphabflussstorungen—auch unklare Weich-
teilschwellungen, kérperfern des angelegten
Hilfsmittels

Bestandteile

A - Huftschale mit Gelenkschiene

B - Beckenbandage

C - Glutealpelotte

D - Trochanterpolster flach

E - Trochanterpolster hoch mit Loch

F - Trochanter-Pad (Rickseite weil3)

G - Trochanter-Pad (Riickseite schwarz)
H - textiler Gelenkschutz

| - Oberschenkelgestrick

J — Abdeckkappe

K - 2 x Limitierungsstifte (optional erhaltlich)
L - lliosakralgelenk-Pelotten

Anwendungshinweise

GroBenbestimmung (nur durch geschultes Fach-
personal)

« Die Orthese wird durch Fachpersonal nach
Vermessung des Patienten ausgewahlt und an-
gepasst. Die richtige GroBe konnen Sie abhangig
von den Messwerten entsprechend der Grofen-
tabelle der Verpackung entnehmen.

Sie bendtigen zur Bestimmung der richtigen
GroBenauswahl den Beckenumfang.

« Mit dem Oberschenkelumfang, gemessen an
der Oberschenkelmitte, konnen Sie die GroBRe
der Oberschenkelbandage bestimmen, hierzu
ist zudem die Angabe der zu versorgenden Seite
(linkes bzw. rechtes Bein) notwendig.

Zur Auswahl der Gelenkschiene (short/

long) bendtigen Sie die KorpergréBe des
Patienten.

s =short <1,70 m Korpergrofe

| =long >1,70m Korpergrofe

In einzelnen Fallen kann es sein, dass statt
einer gemessenen GroBe »short« eine »long«
Gelenkschiene besser passt oder umgekehrt.

Anpassen der CoxaTrain (nur durch geschultes

Fachpersonal)

« Schieben Sie zunachst die Hiiftschale mit Gelenk
(® entsprechend der zu versorgenden Seite in
die dafir vorgesehene aufgeschweifite Tasche
an der Beckenbandage (B) ein, dabei zeigt das
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Bauerfeind Logo »B« auf der Hiftschale nach
auBen (vom Kérper weg) .

Kletten Sie die blaue Glutealpelotte © (die bei
Auslieferung rechts eingeklettet ist) auf die
vorgesehene Klettflache der betroffenen Seite
(Innenseite der Beckenbandage) (.

Dann kletten Sie auf der Innenseite des Gelenks
das ovale Trochanterpolster ®) quer auf die
Dreiecks-Klettpunkte.

Zur punktuellen Druckentlastung des Trochanter
Major kann alternativ auch das zweite, gelochte
ovale Polster () an dieser Stelle fixiert werden

Hiernach kletten Sie das Trochanter-Pad

(® nierenformig, grau, Riickseite weiB) oberhalb
des Trochanterpolsters an die Gelenkschiene an,
dabei sollte das Gelenk 90° gebeugt sein @;
das zweite beigelegte Trochanter-Pad (®grau,
nierenformig, Riickseite schwarz) kann bei
Bedarf unter das Pad ® geklettet werden, um
einen hoheren Massageeffekt zu erzielen bzw.
die Wirkung der Pads zu erhdhen.

Nun legen Sie die Beckenbandage mit dem
montierten Gelenk am Patienten an. Achten Sie
darauf, dass die Oberkante der Beckenbandage
mit der Oberkante der Beckenkamme abschlief3t

Fir den Fall, dass das Gelenk absteht, konnen
Sie dies im Bereich der Schrankzone der
Schiene (&) an den anatomischen Verlauf des
Oberschenkels mit den Handen bzw. mit Hilfe
der Tischkante maximal 3 x anschréanken (7).
Zur Komplettierung des Produktes legen Sie die
Bandage zunachst wieder ab.

Dann ziehen Sie den textilen Gelenkschutz ()
Uber das untere Ende des Gelenks , gegebe-
nenfalls mit einer Schere kiirzen.

Sodann schieben Sie das untere Ende des
Gelenks in die Aufnahme des Oberschenkel-
gestrickes (D) ein, dabei halten Sie den Arretier-
knopf gedrickt und lassen diesen in einer der
sechs maoglichen Positionen (je nach Beinlange)
einrasten (9.

TIPP: Markieren Sie die Zahl, sodass der Patient
nach der Demontage und Montage bei der Reini-
gung den richtigen Einrastpunkt wiederfindet.
Positionieren Sie entlang der Klettflachen (ver-
tikal) die Iliosakralgelenk-Pelotten © (ISG-Pe-
lotten) so, dass die Aussparung (Loch) auf dem
hinteren oberen Darmbeinfortsatz (SIPS) sitzt.
Je nach Indikation /Vorgabe des Arztes kann mit
den optional erhiltlichen Limitierungsstiften (K)
die Beugung/ Streckung im Huftgelenk (60°, 75°,
90°) begrenzt werden (0.

Dafiir positionieren Sie den/die Limitie-
rungsstift(e) in den entsprechenden Lochern
(60°, 75°,90°) @D.

AnschlieBend klicken Sie die Abdeckkappe (@)
auf das Gelenk auf (2.

Uberprifen Sie die Passform der angeformten
Orthese am Patienten und iben Sie mit diesem
das An- und Ablegen des orthopadischen Hilfs-
mittels vor einem Spiegel.

Sollten die ISG-Pelotten (© der Beckenbandage
storen, konnen Sie diese auskletten.

TIPP: Achten Sie darauf, dass die Klettflachen nicht
das Gestrick berlihren. Somit vermeiden Sie Be-
schadigungen am Material der CoxaTrain.

Anlegen der CoxaTrain (Patient)

« Positionieren Sie die Orthese auf dem Becken,
sodass der obere Rand des Gestrickes maximal
bis zum oberen Rand des Beckenkamms reicht,
wobei die Hiiftschale mit Gelenkschiene (® seit-
lich mittig am Oberschenkel anliegt (D).

Schieben Sie nun die Finger in die daflr vorge-
sehene Fingerlasche am Verschluss und ziehen
Sie den Verschluss gleichmaBig nach vorn .
Pressen Sie nun die linke Verschlusshalfte

auf den Bauch und legen Sie die rechte Ver-
schlusshalfte soweit Uber die linke, bis Sie diese
aufkletten konnen. Beim Aufkletten zuerst die
Finger aus der linken und dann aus der rechten
Fingerlasche ziehen ).

Nehmen Sie nun beide Zuggurte in beide

Hande und ziehen Sie diese gleichzeitig und
gleichmaBig nach vorn, bis die gewiinschte
Krafteinwirkung (Stabilisierung am Becken)
aufgebaut ist @).

AnschlieBend kletten Sie beide Zuggurte auf den
groBen Bauchverschluss (® fest.

Legen Sie das Oberschenkelgestrick (1) unter
Zug faltenfrei um den Oberschenkel ¢3 und
schliefen sie den Klettverschluss flachig (7). Zur
leichteren Handhabung konnen Sie alternativ die
Beinbandage im Sitzen anlegen .

Ablegen der Coxa Train (Patient)

« Offnen Sie den Klettverschluss des
Oberschenkelgestricks (7).

« Danach offnen Sie die Zuggurte der Becken-
bandage ®B) (® und kletten diese locker auf
die Klettflachen. Nun kann der Verschluss der
Beckenfassung gedffnet werden (). Halten Sie
dabei die CoxaTrain an der Seite, an der sich die
Hiftschale mit Gelenk befindet,
fest ®).

TIPP: Zur leichteren Handhabung und um

Beschadigungen am Material der CoxaTrain

zu vermeiden, kletten Sie die gedffneten Klett-

verschlisse immer direkt auf dem Velours der

Orthese fest.

Reinigungshinweise (Patient)

« Bitte notieren Sie sich zunachst, an welcher Stel-
le der Arretierknopf am Beingestrick eingerastet
ist. Es gibt sechs magliche Positionen (je nach
Beinlange) (.

Bei der Einstellung der Orthese sollte eine
Markierung zur besseren Orientierung gesetzt
worden sein.

Entfernen Sie das Oberschenkelgestrick von der
Gelenkschiene, indem Sie den Arretierknopf tief
dricken und dabei das Oberschenkelgestrick
von der Gelenkschiene ziehen (10).

Bitte waschen Sie die Orthese, die Pads und die
Polster bei 30 °C mit einem milden Waschmittel
per Hand.

Wischen Sie die Huftschale mit den Aluminium-
teilen mit einem weichen Tuch und einem milden
Reinigungsmittel ab.

Lassen Sie die Orthese danach an der Luft
trocknen.

Nach dem Trocknen fligen Sie das Ober-
schenkelgestrick (D) wieder mit der
Gelenkschiene @ zusammen, indem

Sie den Arretierknopf driicken und das
Oberschenkelgestrick mit der Oberschenkelplatte
auf die Gelenkschiene schieben (10b).

Lassen Sie das Gestrick wieder in der vorherigen
Position einrasten (9).

Kletten Sie die Pelotten wie abgebildet wieder in
die Beckenbandage bzw. auf die zu versorgende
Seite (8).

RegelmaBige Pflege gewahrleistet eine optimale
Wirkung. Beachten Sie auch die Hinweise auf
dem Etikett.

Setzen Sie |hr Produkt nie direkter Hitze aus,
dies kann u.a. die Wirksamkeit beeintrachtigen.
Wir haben das Produkt im Rahmen unseres inte-
grierten Qualitatsmanagementsystems geprift.
Sollten Sie trotzdem eine Beanstandung haben,
setzen Sie sich bitte mit Ihrem Fachperonal vor
Ort in Verbindung.

Einsatzort
Huftgelenk

Z und M g 9
Das Produkt ist durch Fachpersonal anzupassen.

Wartungshinweise
Bei richtiger Handhabung und Pflege ist das
Produkt wartungsfrei.

Torhniceh

Daten/Par

Ihr Produkt besteht aus:

« Netzgestrick

« Klettverschliisse

« einer seitlichen Kunststoffschiene mit
Aluminiumgelenk

« Pelotten/Polster

« Limitierungsstifte (optional erhaltlich)

Montage- und Retourenhinweis
Wichtiger Hi is fir D hland:

. Bitte lesen Sie hier die zusatzlich beigelegte
Montageanweisung CoxaTrain® mit Becken-
schale.

.Nach endgiiltiger Fixierung der Beckenschale/
-fassung bzw. des Gelenks wird eine Demontage
immer zu Gebrauchsspuren fihren. Deshalb ist
eine Retoure / Gutschrift nicht mehr maoglich.

N

Hinweise zum Wiedereinsatz
Das Produkt ist zur Individualversorgung eines
Patienten oder einer Patientin vorgesehen.

Gewahrleistung

Es gelten die gesetzlichen Bestimmungen des
Landes, in dem das Produkt erworben wurde. Ver-
muten Sie einen Gewahrleistungsfall, wenden Sie
sich bitte zunachst direkt an denjenigen, von dem
Sie das Produkt erworben haben. Das Produkt ist
vor Gewahrleistungsanzeige zu reinigen. Wurden
die Hinweise zum Umgang und zur Pflege der
CoxaTrain nicht beachtet, kann die Gewahrleistung
beeintrachtigt oder ausgeschlossen sein.

Die Gewahrleistung ist ausgeschlossen bei

« nicht indikationsgerechter Anwendung

« Nichtbefolgen der Hinweise des Fachpersonals

« eigenmachtiger Produktveranderung.

|o

Haftungshinweise

Nehmen Sie keine Selbstdiagnosen oder
Selbstmedikation vor, es sei denn Sie gehdren
zum medizinischen Fachpersonal. Suchen Sie vor
dem ersten Einsatz unseres Medizinproduktes
dringend aktiv den Rat eines Arztes oder des
geschulten Fachpersonals, da nur so die Wirkung
unseres Produktes auf Ihren Korper bewertet und
ggf. durch personliche Konstitutionen entstehende
Anwendungsrisiken ermittelt werden konnen.
Befolgen Sie den Rat dieses Fachpersonals,
sowie samtliche Hinweise dieser Unterlage / oder
deren-auch auszugsweiser —0Online-Darstellung,
(auch: Texte, Bilder, Graphiken etc.).

Bleiben nach der Konsultation mit dem
Fachpersonal Zweifel, nehmen Sie bitte mit ihrem
Arzt, Handler oder direkt mit uns Kontakt auf.

Meldepflicht

Aufgrund regionaler gesetzlicher Vorschriften sind
Sie verpflichtet, jeden schwerwiegenden Vorfall bei
Anwendung dieses Medizinproduktes sowohl dem
Hersteller als auch dem BfArM (Bundesinstitut fur
Arzneimittel und Medizinprodukte) unverziglich zu
melden. Unsere Kontaktdaten finden Sie auf der
Riickseite dieser Broschiire.

Entsorgung
Bitte entsorgen Sie das Produkt nach Nutzungs-
ende entsprechend der ortlichen Vorgaben.

mater ung

Beckenbandage mit ISG + Gluteal-Pelotten
Polyamid (PA), Styren-Ethylen / Butylen-Styren-
Blockcopolymer (TPS-SEBS), Polyurethan (PUR),
Polypropylen (PP), Elastan (EL), Baumwolle (CO),
Polyester (PES), Polyoxymethylen (POM), Ethylen-
Vinylacetat (EVA), Polyethylen (PE), Polyacrylat-
Kleber

Oberschenkelbandage

Polyamid (PA), Polyurethan (PUR), Elastan (EL),
Glasfaser (GF), Polyester (PES)

Gelenk mit Trochanter-Pad + Polster

Polyamid (PA), Aluminium (Al), Glasfaser (GF),
Polyketon (PK), Zink-Legierung, Polyoxymethylen
(POM), Styren-Ethylen / Butylen-Styren-
Blockcopolymer (TPS-SEBS),

Stahl, verzinkt, Baumwolle (CO),

Polyurethan (PUR), Ethylen-Vinylacetat (EVA), Stahl,
rostfrei, Polyethylen (PE), Polyester (PES),

Elastan (EL), hochabriebfester Kunststoff,
Polyacrylat-Kleber, Polytetrafluorethylen (PTFE)

Barrierefreie Version
www.bauerfeind.de / barrierefrei

[MD] - Medical Device
[U0] - Kennzeichner der DataMatrix als UDI

"0rthese = orthopadisches Hilfsmittel zur Stabilisierung, Entlastung, Ruhigstellung, Fihrung

oder Korrektur von GliedmaBen oder Rumpf

2Fachpersonal ist jede Person, die nach den fir Sie geltenden staatlichen Regelungen zur

Anpassung und Einweisung in den Gebrauch von Bandagen und Orthesen befugt ist.

2023-10
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Dear customer,

EN

thank you for choosing a Bauerfeind product.

We work to improve the medical effectiveness of our products every
day-because your health is very important to us. Please read and observe these
instructions for use carefully. If you have any questions, please contact your

physician or medical retailer.

Intended purpose

CoxaTrain is a medical device. It is an orthosis' for
joint stabilization and relief of pain in the hip joint
for more movement with osteoarthritis of the hip.

Indications

« Osteoarthritis of the hip

(Kellgren-Lawrence score 2-4)

Muscular imbalance of the lumbar, pelvic and

hip region

« Muscular problems after hip joint surgery

Impingement of the hip joint

Instability of the hip joint

(after THR, after revision surgery)

Feeling of instability in the hip

Loosening of the hip prosthesis if surgery is not

possible

Chronic irritation (e.g. bursitis in conjunction

with osteoarthritis)

« Chronic tendinopathy in conjunction with osteo-
arthritis

Risks of using this product A

Please closely observe the specifications in these
instructions for use and the instructions given by
the specialist?.

The benefits of this product are felt particularly
during physical activity.

« Please remove your orthosis during longer
periods of rest.

Once you have been prescribed the CoxaTrain,
only use it according to your indication and

any additional instructions given by a medical
specialist?. Please consult a specialist or your
physician if you want to use it together with
other products. Do not modify the product
yourself in any way; otherwise it may not help as
expected or it may be harmful to your health. In
these cases, any warranty or liability claims will
be excluded.

Avoid contact with ointments, lotions, or sub-
stances containing grease or acids.

Any aids applied externally to the body may, if
tightened excessively, lead to local pressure
points or, in rare cases, constrict the underlying
blood vessels or nerves. For this reason, check
the fit of the product if you feel unpleasant
pressure and consult the specialist in this regard
or for general questions about handling.
Caution: When loosening the straps or
tensioning and fastening systems, or when
removing the product or adjusting configured
limitations of movement, there is not sufficient
support/ sufficient protection of the body part
requiring treatment. In this case, particularly
avoid placing any strain on this body part.

If you notice any negative changes or an increase
in symptoms while wearing the product, take
the product off and contact your physician
immediately.

If you would like to use your Bauerfeind

product due to acute symptoms/injuries,

make sure to obtain and follow the advice

of a medical professional before first using

the product. Restrictions may exist given the
specific indication which the specialist retailer
can clarify. In particular, the ability to operate
vehicles, other means of transport or machinery
may be limited. In case of doubt, we recommend
temporarily refraining from the activities
mentioned above.

« Furthermore, proceed with extreme caution, as
your ability to stand and walk is also heavily
impacted.

Check the specific ground characteristics and
ensure the ground is not slippery whenever
walking, standing or otherwise stressing the
affected part of the body. If the ground is smooth,
there is an acute risk of slipping and thus injury!

Contraindications

No clinically significant adverse reactions have

been reported to date.

If you have any of the following conditions, the

product should only be used after consultation

with your physician:

« Skin disorders/injuries to the relevant part of
the body, particularly if inflammation is present.
Likewise, any raised scars with swelling, red-
ness, and excessive heat build-up

« Impaired sensation, circulatory and movement
disorders around the hips and legs

« Impaired lymph drainage—including soft tissue
swellings of uncertain origin located away from
the fitted aid

Components
A - Hip cup with hinge
B - Hip support
C - Gluteal pad
D - Flat trochanter cushion
E - High trochanter cushion with hole
F - Trochanter pad (white back)
G - Trochanter pad (black back)
H - Fabric joint protection
| - Tigh support
J - Covering cap
K - 2x limiting pins
(available as an optional extra)
L - Sljoint pads

Application instructions

Size determination (only by a trained specialist)

« The orthosis is selected and fitted by a specialist
after measuring the patient. You can refer to the
size chart on the packaging for the correct size
depending on the measured values.

To determine the right size, you will need to
measure the pelvic circumference.

« You can determine the size of the thigh support
based on the thigh circumference measured at
the middle of the thigh. It is also necessary to
indicate the affected side (left or right leg).

To select the joint splint (short/long), you will
need the patient's height.

s =short <1.70 m height

| =long >170m height

In specific cases, it is possible that a “long” joint
splint will fit better than a measured size of
“short” or the other way round.

Adjustment of CoxaTrain (only by a trained
specialist)

« First insert the hip cup with hinge @ aligned
according to the affected side into the welded
pocket provided on the pelvic support for this
purpose. (B The Bauerfeind logo “B” on the hip
cup should be facing outwards (away from the
body) (.

Fasten the blue gluteal pad (© (which is fastened
on the right side by default) to the Velcro tab
provided on the affected side (inner side of the
pelvic support) (.

Then fasten the oval trochanter cushion @)

horizontally onto the triangular Velcro patches

on the inner side of the hinge.

For targeted pressure relief of the greater

trochanter, the second, perforated oval cushion
can be fastened at this point as an alternative

After this, fasten the trochanter pad

(® kidney-shaped, gray, white back) onto the
joint splint above the trochanter cushion, keep-
ing the hinge bent at a 90° angle @:

the second trochanter pad included with delivery
(@gray, kidney-shaped, black back) can be fas-
tened below the pad ® if required to generate
an enhanced massage effect or to improve the
action of the pad.

Now put the pelvic support with the assembled
hinge on the patient. Make sure that the upper
edge of the pelvic support is level with the upper
edge of the iliac crest (®).

In case the hinge sticks out, you can reshape this
to follow the anatomical progression of the thigh
in the adjustable area of the splint (&) using your
hands or the edge of the table up to 3x (7).

To complete the product, first take off the
support.

Then pull the fabric hinge protection () over

the lower end of the hinge (8 and shorten using
scissors if needed.

After this, insert the lower end of the hinge into
the opening of the thigh knit (D) with the locking
button pressed, then lock it in one of the six
available positions (depending on the length of
the leg) (.

TIP: Mark the number so the patient can find the
right locking point after disassembly and reas-
sembly during cleaning.

« Position the sacroiliac joint pads @

(Sl joint pads) vertically along the Velcro tabs so
that the cut-out (hole) is situated at the posterior
superior iliac spine (SIPS).

Depending on the indication / specification of the
physician, the optionally available limiting pins
(®) can be used to restrict bending and stretch-
ing in the hip joint (60°, 75°, 90°) (0.

To do so, position the limiting pin(s) in the cor-
responding holes (60°, 75°, 90°) @.

Then snap the covering cap @) onto the hinge

Check the fit of the shaped orthosis on the pa-
tient and have the patient practice putting on and
taking off the orthopedic aid in front of a mirror.
If the Sl joint pads (O get in the way of the pelvic
support, you can unfasten them.

TIP: Make sure that the Velcro tabs do not touch
the knitted fabric. This prevents damage to the
material of the CoxaTrain.

Putting on the CoxaTrain (patient)

« Position the orthosis on the pelvis so that the
upper edge of the knit fabric reaches no higher
than the upper edge of the iliac crest with the hip
cup and joint splint @) aligned centrally on the
side of the thigh (.

« Then slide your fingers into the finger pockets
provided on the fastening and steadily pull the
fastening forward ).

I-

« Then press the left half of the fastening against
the abdomen and position the right half of the
fastening on top of the left half so that it can be
fastened to it. When fastening the two halves,
remove your fingers from the left-hand finger
pocket first and then from the right 3.

« Then take hold of the two tensioning straps and
pull them forward, steadily and at the same time,
until the desired level of tension (stabilization on
the pelvis) is achieved (@).

« Then fasten the two tensioning straps on the

large abdominal (8) fastening.

Place the thigh knit (D) around the thigh by

pulling it without creases @ and close the Velcro

fastening so that it sits flat @ Alternatively, you
can sit down while putting on the leg support for

easier handling @D.

Taking off the CoxaTrain (patient)

« Open the Velcro fastening on the thigh knit (7).

= Next, open the tensioning strap of the pelvic
support B (® and attach it loosely to the Velcro
tabs. Now you can open the fastening of the
pelvic harness @ To do so, hold the CoxaTrain
firmly on the side with the hip cup and hinge .

TIP: For easier handling and to prevent damage to

the material of the CoxaTrain, always fasten the

opened Velcro fastenings directly to the velour

fabric of the orthosis.

Cleaning instructions (patient)

« First please note the side on which the locking
button is locked into the leg knit. There are six
available positions (depending on the length of
the leg) @.

When adjusting the orthosis, a mark should be
placed for better orientation.

Remove the thigh knit from the joint splint by
pressing the locking button down and pulling the
thigh knit out of the joint splint (10a).

Please wash the orthosis, pads and cushion by
hand with a mild detergent at 30 °C.

Wipe the hip cup and aluminum parts with a soft
cloth and a mild cleaning agent.

« Then leave the orthosis to air dry.

After drying, reattach the thigh knit (D to the
joint splint@ by pressing the locking button and
sliding the thigh knit with the thigh plate onto the
joint splint (10b).

Lock the knit into its previous position @
Fasten the pads back into the pelvic support or
on the affected side as pictured (®).

Regular care guarantees optimum effectiveness
of the product. Also observe the instructions on
the label.

Never expose the product to direct heat as this
may impair its effectiveness.

This product has been tested by our own quality
control system. Nevertheless, if you have a com-
plaint, please contact your specialist on site.

Part of the body this product is used for
Hip joint

Assembly and fitting instructions

The product is to be adjusted by specialists.

Maintenance instructions
If handled and cared for correctly, the product is
maintenance-free.
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Technical specifications / parameters

Your product comprises:

« Knitted mesh

« Velcro fastenings

« A lateral plastic splint with aluminum hinge

« Pads/cushions

« Limiting pins (available as an optional extra)

Notes on reuse
This product is intended to be fitted to one patient
only.

Warranty

The statutory regulations of the country of

purchase apply. Please first contact the retailer

from whom you obtained the product directly in

the event of a potential claim under the warranty.

The product must be cleaned before submitting

it in case of warranty claims. Warranty may be

limited or excluded if the instructions on how to

handle and care for the CoxaTrain have not been

observed.

Warranty is excluded if:

« The product was not used according to the
indication

« The instructions given by the specialist were not
observed

« The product was modified arbitrarily.

Disclaimer

Do not diagnose yourself or decide on which
medication to take unless you are a medical
specialist. Before first using our medical product,
please seek the advice of a physician or trained
specialist, as this is the only way to assess the
effect of our product on your body and determine
the potential risks of using this product due to
your personal constitution. Follow the advice of
this specialist as well as all instructions in this
document or its online version, including any
excerpts (as well as texts, images, graphics etc.).
If you still have doubts after your consultation with
the specialist, please contact your physician or
retailer, or contact us directly.

Duty to report

Due to regional legal regulations, you are obliged
to immediately report any serious incident involv-
ing the use of this medical product to both the
manufacturer and the responsible authority. Our
contact details can be found on the back of this
brochure.

Disposal
Once you have finished using the product, please
dispose of it according to local specifications.

Material content

Pelvic support with Sl joint and gluteal pads
Polyamide (PA), Styrene-ethylene / butylene-
styrene block copolymer (TPS-SEBS),
Polyurethane (PUR), Polypropylene (PP),
Elastane (EL), Cotton (CO), Polyester (PES),
Polyoxymethylene (POM), Ethylene-vinyl acetate
(EVA), Polyethylene (PE), polyacrylate adhesive
Thigh support

Polyamide (PA), Polyurethane (PUR), Elastane (EL),
Glass fiber (GF), Polyester (PES)

Hinge with trochanter pad + cushion

Polyamide (PA), Aluminum (Al), Glass fiber (GF),
Polyketone (PK), zinc alloy, Polyoxymethylene
(POM), Styrene-ethylene / butylene-styrene block
copolymer (TPS-SEBS), steel, galvanized, Cotton
(CO), Polyurethane (PUR), Ethylene-vinyl acetate
(EVA), steel, stainless, Polyethylene (PE),
Polyester (PES), Elastane (EL), highly abrasion-
resistant plastic, polyacrylate adhesive,
Polytetrafluorethylene (PTFE)

[MD] - Medical device
[Uo]- DataMatrix Unique Device Identifier UDI

' Orthosis = orthopedic aid used to stabilize, relieve, immobilize, control, or correct the limbs

or the torso

2 A specialist is any person who is authorized, according to their state’s regulations,

to fit and provide instructions on the use of supports and orthoses.
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Chere cliente, cher client,

FR

le

Merci d'avoir choisi un produit Bauerfeind.

Tous les jours, nous travaillons a 'amélioration de l'efficacité médicale de
nos produits, car votre santé nous tient particulierement a cceur. Veuillez lire
attentivement et tenir compte cette notice d'utilisation. Pour toutes questions,
veuillez-vous adresser a votre médecin ou a votre revendeur spécialisé.

Utilisation

CoxaTrain est un dispositif médical. Il s'agit d'une
orthése' destinée a la stabilisation des articulations
et a la réduction des douleurs liées a l'articulation
de la hanche, permettant une plus grande activité
physique en cas de coxarthrose.

Indications

« Coxarthrose (score de Kellgren et Lawrence 2-4)
Déséquilibre musculaire de la région hanche-
bassin-lombaires

Probléemes musculaires aprés une opération de
la hanche

Accrochage de la hanche

Instabilité de l'articulation de la hanche

(apres T.E.P, aprés intervention chirurgicale de
révision)

Instabilité subjective dans la hanche
Relachement de la prothese de la hanche,
lorsqu'une intervention chirurgicale est impos-
sible

Etats inflammatoires chroniques (par exemple,
bursite associée a de l'arthrose)

Tendinopathie chronk&e associée a de l'arthrose

Risques d‘utilisation

Veuillez suivre méticuleusement les indications
de la présente notice d'utilisation ainsi que les
remarques du professionnel formé?.
Le dispositif médical agit notamment au cours des
activités physiques.
« Retirez votre orthése en cas de phases de repos
prolongées.
« Ala suite de la prescription d'une CoxaTrain,
veuillez utiliser exclusivement cette genouillere
dans le respect des indications et conformément
aux autres consignes fournies par les profes-
sionnels formés® de la santé. En cas d'utilisation
concomitante d'autres dispositifs, veuillez consul-
ter un professionnel formé ou votre médecin.
N'effectuez vous-méme aucun changement
sur le dispositif médical ; autrement, le dispo-
sitif médical ne vous apportera pas le bénéfice
patient escompté ou pourrait entrainer des effets
néfastes sur la santé. En pareil cas, la garantie et
notre responsabilité seraient exclues.
Evitez tout contact avec des substances grasses
ou acides, des crémes ou des lotions.
Toutes les aides thérapeutiques positionnées sur
les différentes parties du corps peuvent conduire
a des pressions locales excessives si elles sont
portées trop serrées, et plus rarement a un rétré-
cissement du calibre des vaisseaux sanguins ou
des nerfs. Vérifiez donc bajustement de baide
thérapeutique si vous ressentez une pression
désagréable et demandez conseil a ce sujet au
professionnel formé. Faites-en de méme pour
les questions générales liées a son maniement.
Attention: en cas de relachement des sangles
ainsi que des systemes de fermeture et de
traction, en cas de retrait du produit ou de
modification des limites de mouvement réglées,
la prise en charge/la protection de la partie du
corps nécessjtant un traitement ne sont pas
suffisantes. Evitez, notamment dans ce cas,
toute sollicitation de cette partie du corps.
Si, lors du port du dispositif médical, vous cons-
tatez un quelcongue changement négatif ou une
augmentation des troubles, retirez le dispositif
médical et adressez-vous immédiatement a votre
médecin.

« Sivous souhaitez utiliser votre produit
Bauerfeind dans le cadre de douleurs/blessures
aigués, demandez impérativement avant

la premiere utilisation un avis médical
professionnel et respectez-le. Il peut y avoir des
restrictions liées a l'indication, ce qui vous sera
expliqué par le professionnel formé. La conduite
de véhicules, d'autres moyens de transport ou
de machines pourrait notamment s'en trouver
limitée. En cas de doute, nous vous conseillons
de renoncer provisoirement aux activités
susmentionnées.

Soyez en outre extrémement prudent, car votre
capacité a marcher et a vous tenir debout est
également fortement diminuée.

A chaque fois que vous allez marcher, vous
mettre debout ou vous appuyer sur la partie du
corps touchée, vérifiez le pouvoir antidérapant
du sol en question. Sur les sols lisses, il est fort
probable de glisser et donc de se blesser !

Contre-indications

Aucun effet secondaire de caractére pathologique
n'est connu. En présence des affections citées ci-
apres, l'application du dispositif médical doit étre
précédée d'une consultation médicale :
Dermatoses / lésions cutanées dans la zone

en contact avec l'appareillage, notamment en

cas d'inflammations ; il en va de méme en cas

de cicatrices avec gonflement, de rougeur et
d’hyperthermie.

Troubles de la circulation, troubles sensoriels et
moteurs dans la zone de la hanche et des jambes
Troubles de la circulation lymphatique, également
tumeéfactions inexpliquées des masses molles
éloignées de l'appareillage posé

Composants

A - Coque coxale avec barre articulée

B - Orthese de bassin

C - Pelote de fessier

D - Coussin trochanter plat

E - Coussin trochanter haut avec trou

F - Pelote trochanter (face arriére blanche)
G - Pelote trochanter (face arriére noire)

H - Protection de l'articulation textile

| - Tricot cuisse

J - Capuchon

K - 2x goupilles de limitation (disp. en option)
L - Pelote sacro-iliague

Conseils d'utilisation

Définition des tailles (uniquement par un profes-

sionnel formé)

« L'orthése est sélectionnée et adaptée par un
professionnel formé apres une prise des mesures
du patient. En fonction des valeurs de mesure
correspondantes, vous pouvez consulter la taille
appropriée dans le guide des tailles indiqué sur
'emballage.

« Vous avez besoin du tour du bassin pour une

sélection appropriée de la taille.

La circonférence de la cuisse, mesurée au niveau

de la moitié de la cuisse, vous permet de déter-

miner la taille du bandage de la cuisse. Pour ce

faire, vous devez également indiquer le coté a

traiter (jambe droite et/ ou gauche).

Pour sélectionner la barre articulée (short/

long), vous avez besoin de la taille corporelle du

patient.

s =short <1,70 m de taille corporelle

l =long >1,70 m de taille corporelle



Dans certains cas, il peut arriver que malgré
la taille mesurée correspondant a « short », la
version « long » de la barre articulée soit plus
adaptée ou inversement.

Adaptation de la CoxaTrain (uniquement par un
professionnel formé)

« Commencez par insérer la coque coxale avec l'arti-
culation @ conformément au coté a traiter, dans
la poche soudée prévue a cet effet sur l'orthese

de bassin (®), le logo Bauerfeind « B » doit étre
orienté vers l'extérieur sur la cogue coxale (sens
opposé du corps) (D).

Accrochez la pelote de fessier bleue (© (qui est
accrochée a droite pour la livraison) sur la surface
agrippante prévue a cet effet sur le coté concerné
(face intérieure de l'orthése de bassin) .
Ensuite, sur la face intérieure de l'orthése de
bassin, accrochez le coussin trochanter ovale

(@ de maniére transversale sur le triangle de
points velcro.

Pour une réduction ponctuelle de la pression du
grand trochanter, vous pouvez également fixer le
deuxieme (E) coussin ovale perforé a cet endroit

Ensuite, accrochez la pelote trochanter (®en
forme de haricot, grise, face arriére blanche)
au-dessus du coussin trochanter sur la barre arti-
culée. Pour ce faire, l'articulation doit étre pliée a
90° @; si nécessaire, vous pouvez accrocher la
deuxieme pelote trochanter fournie (®grise, en
forme de haricot, face arriére noire) sour la pelote
®, cela permet d'obtenir un effet massant plus
important et d'augmenter l'effet de la pelote.
Maintenant, enfilez au patient l'orthése de bassin
avec l'articulation montée. Faites attention a

ce que le bord supérieur de l'orthese de bassin
se termine bien avec le bord supérieur des os
iliaques ®.

Dans le cas ou l'articulation s'arréte avant, vous
pouvez la gauchir (§ maximum 3 fois au niveau
de la zone de gauchissement de la barre sur le
tracé anatomique de la cuisse (procédez a la
main ou sur le bord d'une table) (7).

Pour compléter le dispositif médical, retirez de
nouveau l'orthese.

Puis, tirez la protection de l'articulation textile ®
sur l'extrémité inférieure de ('articulation , le
cas échéant, raccourcissez-la avec des ciseaux.
Ensuite, introduisez l'extrémité inférieure de
l'articulation dans le logement du tricot de (D)
cuisse. Pour ce faire, maintenez le bouton d'arrét
enfoncé et laissez-le s'enclencher dans l'une des
six positions possibles (en fonction de la longueur
de jambe ().

CONSEIL: notez le numéro pour que le patient
puisse retrouver le point d'ancrage correct aprés le
démontage et le montage en cas de nettoyage.

« Positionnez le long des surfaces velcro (verti-
cales) les pelotes sacro-iliaques (© de maniére a
ce que l'évidement (trou) se situe sur le prolonge-
ment de l'os iliaque supérieur arriere.

En fonction de l'indication/ de la prescription du
meédecin, vous pouvez utiliser les goupilles de
limitation disponibles en option (K) pour limiter
la flexion/l'extension dans l'articulation de la
hanche (60°, 75°,90°) (0.

Pour ce faire, positionnez la (les) goupille(s) de
limitation dans les trous correspondants (60°,
75°,90°) @.

Pour finir, clipsez le capuchon @) sur l'articula-
tion (2.

« Vérifiez l'ajustement de l'orthése fagonnée sur
le patient et entrainez celui-ci a enfiler et retirer
l'aide thérapeutique orthopédique devant un
miroir.

+ Si les pelotes sacro-iliaques (© de l'orthése de
bassin vous dérangent, vous pouvez les décro-
cher.

CONSEIL : veillez a ce que les surfaces velcro

n'entrent pas en contact avec le tricot. Vous évitez

ainsi d'endommager la matiére de la CoxaTrain.

Enfilage de la CoxaTrain (patient)

« Positionnez l'orthése sur le bassin de maniere

a ce que le bord supérieur du tricot atteigne au
maximum le bord supérieur de l'os iliaque, sa-
chant que la coque coxale avec la barre articulée
@ repose sur le milieu latéral de la cuisse(D.
Passez les doigts dans le passant prévu a cet effet
au niveau de la fermeture et tirez de maniére régu-
liere la fermeture vers l'avant ).

Pressez maintenant le c6té gauche de fermeture
sur le ventre et amenez le coté droit de fermeture
par-dessus le coté gauche, de sorte a pouvoir
fixer le velcro. Lors de la fixation du velcro, retirez
d'abord le doigt du passant gauche puis celui du
passant droit 3.

Prenez maintenant les deux sangles de traction
dans vos mains et tirez-les vers l'avant en méme
temps jusqu'a obtenir l'effet de force souhaité
(stabilisation au niveau du bassin) ().

Attachez ensuite par velcro les deux sangles de
traction sur la grande fermeture (8) abdominale.
Tirez sur le tricot de cuisse %pour le positionner
sans pli autour de la cuisse @3 et fermez la fer-
meture velcro sur toute la surface (7). Pour une
manipulation plus aisée, vous pouvez également
enfiler l'orthése de jambe en position assise @b).

Retrait de la CoxaTrain (patient)

« Quvrez la fermeture velcro du tricot de cuisse (7).

« Ensuite, ouvrez les sangles de traction de
l'orthése de bassin B (®) et accrochez celles-ci
sans serrer sur les surfaces velcro. Il est mainte-
nant possible d'ouvrir la fermeture du soutien du
bassin @ Pour ce faire, maintenez la CoxaTrain
sur le cOté, ol se trouve la coque coxale avec
larticulation (8).

CONSEIL: pour faciliter la manipulation et pour évi-

ter les dommages sur le matériau de la CoxaTrain,

accrochez toujours les fermetures velcro ouvertes
directement sur la partie velours de l'orthése.

Conseils de nettoyage (patient)

« Veuillez commencer par noter a quel endroit

le bouton d'arrét est enclenché sur le tricot de
jambe. Il existe six positions possibles (en fonc-
tion de la longueur de jambe) (. Lors de la phase
de réglage de l'orthése, un marquage doit étre
noté pour une meilleure orientation.

Retirez le tricot de cuisse de la barre articulée en
appuyant profondément sur le bouton d'arrét et
en tirant le tricot de cuisse pour le libérer de la
barre articulée (10a).

Veuillez laver l'orthése, les pelotes et les cous-
sins a la main a 30° avec une lessive pour linge
délicat.

Nettoyez la coque coxale avec les parties en alumi-
nium avec un chiffon et un détergent doux.

Laissez ensuite sécher l'orthése a l'air.

Aprés séchage, assemblez de nouveau le tricot de
cuisse (D) avec la barre articulée B en appuyant
sur le bouton d‘arrét et en faisant glisser le tricot

de cuisse avec la plague de cuisse sur la barre
articulée (10b).

Laissez le tricot s'enclencher de nouveau dans la
position précédente (9.

Fixez de nouveau les pelotes comme illustré dans
l'orthése de bassin et/ou sur le coté a traiter (8).
Un entretien régulier permet de garantir une
efficacité optimale du dispositif médical. Veuil-
lez tenir compte des conseils mentionnés sur
l'étiquette.

« Ne jamais exposer le dispositif médical a une
source de chaleur directe, cela pourrait affecter
son efficacité.

Nous avons testé ce produit dans le cadre de
notre systeme intégré de gestion de la qualité.

Si malgré toutes nos précautions, vous étiez
confronté a une quelconque difficulté, nous vous
conseillons de prendre directement contact avec
votre professionnel formé sur place.

Position d'utilisation
Articulation de la hanche

Instructions d" blage et d'adap
Le dispositif médical doit étre ajusté par un profes-
sionnel formé.

Conseils d'entretien

S'il est manipulé et entretenu correctement, ce
dispositif médical n'exige aucune maintenance
particuliere.

Caractéristiques techniques / paramétres

Votre dispositif médical se compose des éléments

suivants :

« Tricot en maille

« Fermetures velcro

« d'une barre en plastique latérale avec articulation
en aluminium

« Pelotes/Coussinet

« Goupilles de limitation (disp. en option)

Conseils pour une réutilisation
Ce dispositif est réservé a la prise en charge indivi-
duelle d'un seul patient ou d'une seule patiente.

Garantie

La législation en vigueur est celle du pays ou le dis-

positif médical a été acheté. Si un cas de garantie

est présumé, veuillez vous adresser premiérement

a la personne a qui vous avez acheté le dispositif

meédical. Le dispositif médical doit étre nettoyé

avant de notifier un cas de garantie. En cas de non-

respect des indications sur le maniement et l'entre-

tien de CoxaTrain, la garantie peut étre compromise,

voire devenir nulle et non avenue.

La garantie est caduque dans les cas suivants :

« Utilisation non conforme aux indications

« Non-respect des consignes du professionnel
forme

« Altération arbitraire du dispositif médical

Exclusion de responsabilité

Ne vous autodiagnostiquez pas, ne vous
automédiquez pas non plus, @ moins que vous
ne soyez un professionnel médical formé.

Avant d'utiliser notre dispositif médical pour la
premiere fois, demandez expressément conseil
a un médecin ou au professionnel formé ; c'est
le seul moyen d'évaluer l'effet de notre produit
sur votre corps et de déterminer les éventuels
risques d'utilisation liés a votre constitution
physique personnelle. Suivez les conseils de

ce professionnel formé ainsi que toutes les
indications de la présente documentation/ou de
sa version en ligne—méme partielle - (sans oublier
les textes, images, graphiques, etc.).

Sides doutes subsistent apres la consultation
avec le professionnel formé, veuillez contacter
votre médecin ou votre revendeur ; sinon, vous
pouvez méme nous contacter directement.

Obligation de déclaration

Conformément aux dispositions légales en vigueur
a l'échelle régionale, il vous incombe de signaler
immédiatement, aussi bien au fabricant qu'aux
autorités compétentes, tout incident grave lié a l'uti-
lisation de ce produit médical. Vous pourrez trouver
nos coordonnées au verso de cette brochure.

Mise au rebut

A la fin de sa durée d'utilisation, veuillez mettre
le dispositif médical au rebut conformément aux
réglementations locales.

Composition

Orthése de bassin avec articulation sacro-iliaque
+ pelotes Gluteal

Polyamide (PA), Styréne-éthyléne / buténe-styréne-
copolymere a blocs (TPS-SEBS), Polyuréthane
(PUR), Polypropylene (PP), Elasthanne (EL), Coton
(CO), Polyester (PES), Polyoxyméthylene (POM),
Ethyléne-acétate de vinyle (EVA), Polyéthylene (PE),
colle polyacrylate

Bandage de cuisse )

Polyamide (PA), Polyuréthane (PUR), Elasthanne
(EL), Fibres de verre (FV), Polyester (PES)
Articulation avec Trochanter Pad + coussinet
Polyamide (PA), Aluminium (Al), Fibres de verre
(FV), Polycétone (PK), alliage de zinc, Polyoxymé-
thyléne (POM), Styréne-éthyléne / buténe-styréne-
copolymere a blocs (TPS-SEBS), acier galvanisé,
Coton (CO), Polyuréthane (PUR), Ethyléne-acétate
de vinyle (EVA), acier inoxydable, Polyéthylene (PE),
Polyester (PES), Elasthanne (EL), plastique trés
résistant a l'abrasion, colle polyacrylate, Polytétra-
fluoroéthyléne (PTFE)

[MB]— Medical Device (Dispositif médical)
[00] - |dentifiant de la matrice de données comme
ubl

1 Orthese = dispositif orthopédique pour stabiliser, décharger, immobiliser, guider ou corriger un

membre ou le tronc

2 Un professionnel formé est un professionnel de santé qui est formé a l'utilisation des ortheses actives
et ortheses de stabilisation conformément aux réglementations nationales en vigueur dans chaque

pays concernant l'adaptation et la mise en place de ce type de dispositif médical.
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N Geachte klant, hartelijk dank dat u hebt gekozen voor een product van Bauer-
| feind.

Elke dag werken wij aan de verbetering van de medische effectiviteit van onze
producten. Gelieve deze gebruiksaanwijzing zorgvuldig te lezen en in acht te nemen.
Neem voor vragen contact op met uw arts of uw speciaalzaak.

Beoogd gebruik

CoxaTrain is een medisch hulpmiddel. Het is

een orthese' voor gewrichtsstabilisatie en
pijnvermindering in het heupgewricht voor meer
activiteit bij coxartrose.

Indicaties

« Coxartrose

(Kellgren-Lawrence-score 2-4)

Musculaire disbalans van het lenden-bekken-
heupgebied

Musculaire problemen na een gewrichtsoperatie
van de heupen

Impingement van het heupgewricht

Instabiliteit van het heupgewricht

(na TEP, na revisieoperatie)

Gevoel van instabiliteit in de heup

Versoepelen van de heupprothese, indien OP niet
mogelijk is

Chronische irritatie (bv. brusitis in combinatie
met artrose)

Chronische tendinopathie in combinatie met
artrose

Gebruiksrisico's A

Gelieve de instructies van deze gebruiksaanwijzing
en de opmerkingen van het geschoolde personeel?
heel nauwkeurig op te volgen.

Dit hulpmiddel is vooral werkzaam bij lichamelijke
activiteit.

Doe bij langere rustperioden uw orthese af.

Na het voorschrijven van de CoxaTrain mag u dit
product uitsluitend gebruiken volgens de indica-
tie en verdere instructies van medisch geschoold
personeel’. Neem bij gelijktijdig gebruik met
andere producten contact op met geschoold per-
soneel of uw arts. Breng zelf geen wijzigingen
aan het product aan, anders zal het mogelijk niet
de verwachte ondersteuning bieden of kan het
schadelijk zijn voor de gezondheid. In dit geval
zijn garantie en aansprakelijkheid uitgesloten.
Voorkom contact met vet- en zuurhoudende mid-
delen, zalf of lotion.

Alle van buiten op het lichaam aangebrachte
hulpmiddelen kunnen, indien ze te strak zitten,
lokaal drukverschijnselen veroorzaken. Spora-
disch kunnen bloedvaten of zenuwen bekneld
raken. Controleer daarom de pasvorm van het
hulpmiddel, als u vervelende druk voelt, en
raadpleeg - net als bij algemene vragen over het
gebruik - het geschoolde personeel.

Opgelet: Wanneer u de banden of trek- en
sluitingssystemen losser maakt, het product
uitdoet of ingestelde bewegingsbegrenzingen
aanpast, wordt het te behandelen lichaamsdeel
niet voldoende behandeld en beschermd. In

dat geval moet u met name vermijden om dit
lichaamsdeel op welke manier ook te belasten.
Indien u tijdens het dragen van het product
negatieve veranderingen of een verergering van
de klachten vaststelt, stop dan onmiddellijk het
gebruik ervan en neem contact op met uw arts.
Als u uw Bauerfeind-product wil gebruiken
wegens acute klachten/blessures, dient u

voor het eerste gebruik absoluut een medische
professional te raadplegen en diens advies op

te volgen. Er kan sprake zijn van beperkingen
door indicaties. Het geschoolde personeel geeft
u hier meer uitleg over. Vooral het besturen

van voertuigen, andere vervoersmiddelen of
machines is soms slechts in beperkte mate

mogelijk. Bij twijfel raden we aan om u in de
tussentijd te onthouden van de bovenstaande
activiteiten.
« Wees bovendien heel voorzichtig, aangezien ook
uw loop- en stavermogen in sterke mate beperkt
is.
Controleer altijd hoe de ondergrond erbij ligt
om te kijken of die slipvast is, wanneer u loopt,
staat of uw geblesseerde lichaamsdeel op een
andere manier belast. Op gladde ondergronden
bestaat een acuut risico op uitglijden en dus op
blessures!

Contra-indicaties

Er is tot nu toe niets noemenswaardig bekend over

bijwerkingen.

Bij de volgende ziektebeelden is het raadzaam

voor het gebruik van het hulpmiddel eerst overleg

te plegen met uw arts:

« Huidaandoeningen/-verwondingen van het te
behandelen lichaamsdeel, vooral bij ontstekin-
gen. Tevens bij verdikte littekens die gezwollen
zijn, er rood uitzien en warm aanvoelen

« Gevoels-, doorbloedings- en bewegingsstoornis-
sen rond de heupen en de benen

« Lymfeafvoerstoornissen—ook onduidelijke zwel-
lingen van weke delen elders dan op de plek van
het hulpmiddel

Onderdelen
A - Heupschaal met scharnier
B - Bekkenbandage
C - Gluteaal pelotte
D - Trochanter kussentjes vlak
E - Trochanter kussentjes hoog met gat
F - Trochanter pelotte (achterzijde wit)
G - Trochanter pelotte (achterzijde zwart)
H - Gewrichtsbescherming van textiel
| - Bovenbeenbreiwerk
J — Afdekkap
K — 2xbegrenzingspennen
(optioneel verkrijgbaar)
L — Pelotten sacro-iliacaal gewricht

Gebruiksinstructies

Maatbepaling (uitsluitend door geschoold
personeel)

« De orthese wordt, na het opmeten van de
patiént, door geschoold personeel gekozen en
aangepast. De juiste maat vindt u afhankelijk
van de meetwaarden in de maattabel op de
verpakking.

Voor de bepaling van de juiste maatkeuze hebt u
de omvang van het bekken nodig.

Met de omvang van het bovenbeen, die wordt
gemeten op het midden van het bovenbeen, kunt
u de maat van de bovenbeenbandage bepalen.
Hiervoor is bovendien de vermelding van de te
verzorgen zijde (linker- of rechterbeen) nodig.
Voor de keuze van het scharnier (short/

long) hebt u de lichaamslengte van de patiént
nodig.

s =short <1,70 m lichaamsgrootte

| =long >1,70m lichaamsgrootte

In afzonderlijke gevallen is het mogelijk dat er
in plaats van een gemeten maat “short” een
“long” scharnier beter past of omgekeerd.

Aanpassen van de CoxaTrain (uitsluitend door

geschoold personeel)

+ Schuif daarna de heupschaal met scharnier (&)
volgens de te verzorgen zijde in de daarvoor
voorziene vastgemaakte zak aan de bekkenban-

dage (®. Hierbij moet het Bauerfeind-logo "B"
op de heupschaal naar buiten (van het lichaam
af) wijzen (.

Maak de blauwe gluteaal pelotte@(die bij de
levering rechts met klittenband is vastgemaakt)
op het voorziene klittenbandgedeelte van de
respectievelijke zijde vast (binnenzijde van de
bekkenbandage) ().

Maak dan op de binnenzijde van het scharnier
met klittenband het ovale trochanter

kussentje (©) dwars vast op de driehoekige
klittenbandpunten.

Voor de plaatselijke drukontlasting van

de trochanter major kan ook het tweede,
geperforeerde ovale kussentje (E) op deze plaats
worden vastgemaakt ).

Hierna maakt u de trochanter pelotte

(® niervormig, grijs, achterzijde wit) met
klittenband aan het scharnier vast boven het
trochanter kussentje, hierbij moet het scharnier
90° gebogen zijn @ de tweede bijgevoegde
trochanter pelotte (@ grijs, niervormig,
achterzijde zwart) kan indien nodig onder de
pelotte (F) met klittenband worden vastgemaakt
om een hoger massage-effect te verkrijgen of de
werking van de pelotte te verhogen.

Breng nu de bekkenbandage met het gemon-
teerde scharnier bij de patiént aan.

Let hierbij op dat de bovenkant van de bekken-
bandage aansluit op de bovenkant van de
bekkenrand (®).

Voor het geval dat het scharnier een beetje af-
buigt, kunt u deze in het gebied van de buigzone
(® met de hand aan de anatomische vorm van
het bovenbeen aanpassen of met behulp van de
tafelrand maximaal 3 x verbuigen (D).

Om het product te completteren moet u de
bandage daarna weer af doen.

Dan trekt u de stoffen scharnierbescherming (B
over de onderkant van het scharnier .
eventueel kunt u deze inkorten met een schaar.
Zo schuift u de onderkant van het scharnier in
de opening van het breiwerk van het bovenbeen
(. Hierbij houdt u de vergrendelknop ingedrukt
en laat deze in een van de zes mogelijke posities
(afhankelijk van de beenlengte) vastklikken (9.
TIP: Markeer het getal, zodat de patiént na
demontage en montage bij de reiniging het juiste
vastklikpunt terugvindt.

Plaats de pelotte van het sacro-iliacaal gewricht
(© (1SG-pelotte) zo langs het klittenbandgedeelte
(verticaal), dat de uitsparing (gat) op het
achterste bovenste darmbeendoorn (SIPS) zit.
Naargelang de indicatie / voorschrift van de arts
kan het buigen/strekken in het heupgewricht
(60°, 75°,90°) worden beperkt met de optioneel
verkrijgbare begrenzingspennen (®) (0.
Hiervoor plaatst u de begrenzingspen(nen) in de
overeenkomstige gaten (60°, 75°, 90°) @.
Daarna klikt u de afdekkap (3) op het

gewricht @.

Controleer de pasvorm van de gevormde orthese
bij de patiént en oefen hiermee voor een spiegel
het aan- en uitdoen van het orthopedische
hulpmiddel.

Indien de Sl-pelotten (© de bekkenbandage
hinderen, kunt u deze met klittenband losmaken.
TIP: Let erop dat de klittenbandgedeelten niet in
contact komen met het breiwerk. Zo vermijdt u be-
schadigingen aan het materiaal van de CoxaTrain.

Aantrekken van de CoxaTrain (patiént)

« Plaats de orthese op het bekken zodat de
bovenste rand van het breiwerk zo ver mogelijk
tot aan de bovenste rand van de bekkenrand
komt. De heupschaal met scharnier & bevindt
zich dan aan de zijkant in het midden van het
bovenbeen (.

Schuif nu uw hand in de hiervoor bedoelde
handgreep op de sluiting en trek de sluiting
gelijkmatig naar voren 2).

Druk nu de linkersluiting op uw buik en leg de
rechtersluiting zo ver over de linker heen tot

u deze kunt vastklitten. Haal bij het vastklitten
eerst uw hand uit de linkerhandgreep en dan uit
de rechterhandgreep @

Neem nu de twee klittenbanden in uw handen en
trek ze tegelijkertijd en gelijkmatig naar voren
tot de gewenste druk (stabilisering bij het bek-
ken) is opgebouwd (&).

Daarna klit u de twee klittenbanden vast op de
grote buiksluiting (®.

Breng het bovenbeenbreiwerk (D) strak en
zonder plooien om het bovenbeen € aan en
sluit de klittenbandsluiting zodat deze vlak tegen
het bovenbeen aan ligt (7). Om het aantrekken
te vereenvoudigen, kunt u de beenbandage ook
omdoen terwijl u zit @.

Uittrekken van de CoxaTrain (patiént)

« Maak de klittenbandsluiting van het bovenbeen-
breiwerk los (7).

« Daarna opent u de klittenbanden van de bek-
kenbandage ® (®) en klit deze losjes op de
klittenbandgedeelten vast. Nu kan de sluiting van
het bekkenframe worden geopend .

Houd hierbij de CoxaTrain vast aan de zijde waar
de heupschaal met scharnier zich bevindt (®).
TIP: Voor een eenvoudiger gebruik en om bescha-

digingen aan het materiaal van de CoxaTrain te

vermijden, maakt u de geopende klittenbandslui-
tingen altijd direct op het velours van de orthese
vast.

Wasvoorschrift (patiént)

« Schrijf daarna op aan welke plaats de vergren-
delknop op het beenbreiwerk is vastgeklikt. Er
zijn zes mogelijke posities (afhankelijk van de
beenlengte) (9.

Bij het instellen van de orthese moet er een mar-
kering zijn geplaatst voor een betere oriéntering.
Verwijder het bovenbeenbreiwerk van het
scharnier door de vergrendelknop diep in te
drukken en daarbij het bovenbeenbreiwerk van
het scharnier los te halen (10a).

Was de orthese, pelotten en de kussentjes bij 30
°C met de hand met een mild wasmiddel.

De heupschaal met aluminium onderdelen

kan met een zachte doek en een mild
reinigingsmiddel worden schoongemaakt.

Laat de orthese daarna aan de lucht drogen.

Na het drogen voegt u het bovenbeenbreiwerk
(D weer bij het scharnier &), door op

de vergrendelknop te drukken en het
bovenbeenbreiwerk met de bovenbeenplaat op
het scharnier te schuiven (10b).

Laat het breiwerk terug in de vorige positie
klikken @

Klit de pelotten zoals weergegeven weer vast

in de bekkenbandage of op de te verzorgen

zijde (®).



Regelmatig onderhoud garandeert een optimale
werking. Neem ook de aanwijzingen op het etiket
in acht.

Stel uw product nooit rechtstreeks bloot aan
hitte of kou, dit kan onder andere de werking
beinvloeden.

We hebben het product in het kader van ons
geintegreerde kwaliteitscontrolesysteem getest.
Mocht u toch klachten hebben, dan verzoeken we
u contact op te nemen met medisch geschoold
personeel bij u in de buurt.

Plaats van gebruik
Heupgewricht

Instructies voor samenstelling en montage
Het product moet door geschoold personeel
worden aangepast.

Onderhoudsinstructies
Bij juist gebruik en de juiste verzorging is het
product onderhoudsvrij.

Technische gegevens / parameters

Uw hulpmiddel bestaat uit:

« Gaasbreiwerk

« Klittenbandsluitingen

« een zijdelingse kunststof spalk met aluminium
scharnier

« Pelotten/kussentjes

- Begrenzingspennen (optioneel verkrijgbaar)

Aanwijzingen voor hergebruik
Het product is bedoeld voor individueel gebruik
door één patiént(e).

Garantie

De wettelijke bepalingen van het land waar het

product is gekocht gelden. Als u meent dat u

aanspraak op garantie kunt maken, neem dan in

eerste instantie contact op met degene van wie

u het product hebt gekocht. Het product dient te

worden gereinigd voor de aansprakelijkstelling.

Indien de aanwijzingen over het gebruik en het

onderhoud van de CoxaTrain niet zijn nageleefd,

kan de garantie worden beperkt of uitgesloten.

De garantie is uitgesloten bij

« Oneigenlijk gebruik

« Het niet opvolgen van de aanwijzingen van
geschoold personeel

« eigenmachtige productwijziging.

Aansprakelijkheid

Doe niet aan zelfdiagnoses of zelfmedicatie,
tenzij u een medisch specialist bent. Vraag

zeker zelf om het advies van een arts of het
geschoolde medische personeel, voordat u

ons medische product voor het eerst gebruikt.
Alleen zo kan de werking van ons product op uw
lichaam worden beoordeeld en kunnen eventuele
gebruiksrisico’s ten gevolge van uw individuele
lichaamsbouw worden vastgesteld. Volg het
advies van deze professionals op, evenals alle
instructies die u in dit document vindt of in de-ook
gedeeltelijke —onlineversie ervan (incl. teksten,
afbeeldingen, illustraties, etc.).

Als u na het raadplegen van de medische
specialist nog steeds twijfels hebt, neem dan
contact op met uw arts, verkoper of rechtstreeks
met ons.

Meldingsplicht

Op grond van de regionale wettelijke voorschriften
bent u verplicht elk ernstig voorval bij gebruik

van dit medische hulpmiddel onmiddellijk te
melden bij zowel de fabrikant als het bevoegde
overheidsorgaan. Onze contactgegevens vindt u op
de achterkant van deze brochure.

Verwijderen
Voer het product na de gebruiksduur conform de
plaatselijke voorschriften af.

Materiaalsamenstelling

Bekkenbandage met SI- + Gluteale pelotten
Polyamide (PA), Styreen-etheen / buteen-styreen-
blokcopolymeer (TPS-SEBS), Polyurethaan

(PUR), Polypropeen (PP), Elastaan (EL), Katoen
(CO), Polyester (PES), Polyoxymethyleen (POM),
Ethyleenvinylacetaat (EVA), Polyetheen (PE),
polyacrylaatlijm

Bovenbeenbandage

Polyamide (PA), Polyurethaan (PUR), Elastaan (EL),
Glasvezel (GF), Polyester (PES)

Scharnier met Trochanter-Pad + kussentje
Polyamide (PA), Aluminium (Al), Glasvezel (GF),
Polyketon (PK), zinklegering, Polyoxymethyleen
(POM), Styreen-etheen / buteen-styreen-
blokcopolymeer (TPS-SEBS), staal,
gegalvaniseerd, Katoen (CO), Polyurethaan

(PUR), Ethyleenvinylacetaat (EVA), staal, roestvrij,
Polyetheen (PE), Polyester (PES), Elastaan (EL),
kunststof met hoge slijtvastheid, polyacrylaatlijm,
Polytetrafluoretheen (PTFE)

[MD] - Medical device (Medisch hulpmiddel)
[0oll- |dentificatiecode van de DataMatrix als UDI

1 Orthese = orthopedisch hulpmiddel voor stabilisatie, ontlasting, immobilisatie, geleiding of

correctie van ledematen of romp

2 Geschoold personeel is iedere persoon die volgens de wettelijke regels die voor hem /haar
van toepassing zijn, bevoegd is om bandages en ortheses aan te meten en patiénten over het

gebruik ervan te instrueren.
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Gentile cliente,

T

laringraziamo per aver scelto un prodotto Bauerfeind.

Ogni giorno lavoriamo per migliorare 'efficacia medica dei nostri prodotti, perché
abbiamo estremamente a cuore la sua salute. La preghiamo leggere e osservare
attentamente queste istruzioni per l'uso. Per eventuali domande contatti il suo medico

o il suo rivenditore specializzato.

Destinazione d'uso

CoxaTrain & un prodotto medicale. Si tratta di
un‘ortesi' per la stabilizzazione dell'articolazione e
la riduzione del dolore dell'articolazione dell'anca,
per essere piu attivi in caso di coxartrosi.

Indicazioni

Coxartrosi (scala di Kellgren Lawrence 2-4)
Squilibrio muscolare della regione lombare, del
bacino e delle anche

Problemi muscolari successivi a operazione
dell'articolazione dell'anca

Impingement dell'articolazione dell'anca
Instabilita dell'articolazione dell'anca
(successivamente a endoprotesi totale, 0 a
intervento di revisione)

Sensazione di instabilita dell’anca
Allentamento della protesi dell'anca, in caso di
impossibilita di intervento chirurgico

Stati inflammatori cronici (ad es. borsite
collegata ad artrosi)

Tendinopatia cronica collegata ad artrosi

Rischi di impiego

Si prega di attenersi scupolosamente alle indi-
cazioni della presente istruzione per l'uso e alle
avvertenze del personale specializzato?.

Il prodotto svolge la sua azione soprattutto durante
l'attivita fisica.

Togliere l'ortesi nelle fasi piu prolungate di
riposo.

Una volta ottenuta la prescrizione di CoxaTrain,
utilizzarla esclusivamente in modo conforme
alle indicazioni osservando le ulteriori indicazio-
ni del personale medico specializzato®. In caso di
utilizzo concomitante con altri prodotti chiedere
al personale specializzato o al proprio medico.
Non apportare modifiche arbitrarie al prodotto,
in quanto cio potrebbe ridurre la sua efficacia

o danneggiare la salute. Questo comporta inol-
tre l'esclusione di qualunque responsabilita e
garanzia.

Evitare il contatto con sostanze, pomate o lozioni
contenenti acidi e grassi.

Tutti i dispositivi medicali applicati all'esterno
del corpo possono, se troppo stretti, comportare
fenomeni di compressione locale e determinare
in alcuni casi la costrizione di nervi e vasi
sanguigni. Pertanto, se si avverte una pressione
sgradevole, verificare il posizionamento del
dispositivo medicale e consultare il personale
specializzato, cosi come in caso di domande
generali sul suo utilizzo.

Cautela: in caso di allentamento delle cinghie o
dei sistemi di chiusura e di trazione, quando non
siindossa il prodotto o qualora si modifichino

le limitazioni del movimento, il trattamento/la
protezione della parte del corpo da trattare
risulta insufficiente. Specialmente in simili
situazioni, evitare qualsiasi sollecitazione di tale
parte del corpo.

Nel caso si dovessero notare alterazioni peg-
giorative o un aggravarsi dei disturbi mentre si
indossa il prodotto, interromperne immediata-
mente l'utilizzo e rivolgersi al proprio medico.

In caso di utilizzo del prodotto Bauerfeind per
disturbi acuti o lesioni, prima di utilizzarlo

per la prima volta e necessario richiedere
immediatamente il parere di un medico e
attenersi a esso. Possono sussistere limitazioni
dovute all'indicazione, sulle quali il personale

specializzato Le fornira informazioni. In
particolare, tali limitazioni possono riguardare la
guida di veicoli, di altri mezzi di locomozione o
di macchinari. In caso di dubbio, Le consigliamo
di sospendere momentaneamente suddette
attivita.

Osservare inoltre particolare cautela, dal
momento che anche la vostra capacita di
camminare e stazionare in posizione eretta
subira forti limitazioni.

«+ Quando si cammina e ogni volta che si assume
una posizione eretta o che si sollecita in altro
modo la parte del corpo affetta dal disturbo,
verificare che la superficie di appoggio non sia
sdrucciolevole. Grave rischio di scivolamento e
lesioni in presenza di pavimenti liscil

Controindicazioni

Non sono noti effetti collaterali di entita patologica.
In presenza dei seguenti quadri clinici, l'impiego di
questo prodotto & consentito solo previo consulto
con il proprio medico:

« Dermatiti o lesioni cutanee della zona trattata, in
particolare nei casi di manifestazioni inflamma-
torie, nonché in caso di cicatrici sporgenti gonfie,
surriscaldate e arrossate

Paralgesie, disturbi della circolazione e del movi-
mento nella regione dell'anca e delle gambe
Disturbi del flusso linfatico, compresi gonfiori
asintomatici distanti dalla zona bendata

Componenti

A - Guscio coxale con stecca articolare

B - Bendaggio per il bacino

C - Pelotta gluteale

D - Imbottitura piatta per la zona trocanterica

E - Imbottitura alta per la zona trocanterica con
foro

F - Pelotta per la zona trocanterica
(lato posteriore bianco)

G - Pelotta per la zona trocanterica
(lato posteriore nero)

H - Protezione articolare in tessuto

| - Tessuto a maglia zona coscia

J - Calotta di copertura

K — 2 xperni di limitazione (disponibili come opzio-
ne)

L - Pelotte per l'articolazione sacroiliaca

Avvertenze d'impiego

Definizione della taglia (unicamente da parte di

personale specializzato)

« L'ortesi viene scelta e adattata da personale
specializzato dopo aver effettuato le necessarie
misurazioni sul paziente. La taglia corretta puo
essere ricavata dalla tabella taglie riportata sulla
confezione in funzione dei valori misurati.

« Per una corretta definizione della taglia & ne-

cessario essere in possesso della misura della

circonferenza del bacino.

Con il valore della circonferenza al centro della

coscia & possibile definire la taglia del bendaggio

per la coscia. Per questo elemento € altresi
necessario indicare il lato da trattare (gamba
destra o sinistra).

Per la scelta della stecca articolare (short/

long) & necessario essere in possesso della mi-

sura di altezza del paziente.

s =short <1,70m di altezza

l =long >170m dialtezza



In alcuni casi specifici potrebbe adattarsi meglio
una stecca articolare di taglia «long» anziché
«short» come da valori misurati, o viceversa.

Adattamento di CoxaTrain (unicamente da parte
di personale specializzato)

Infilare prima di tutto il guscio coxale con snodo
@ in base al lato da trattare nell'apposita tasca
saldata sul bendaggio per il bacino ®), in modo
che il logo Bauerfeind «B» sul guscio coxale sia
rivolto verso

l'esterno (in direzione opposta al corpo) (.
Fissare la pelotta gluteale blu [© (fissata con
velcro a destra come impostazione di fabbrica)
sull'apposita superficie in velcro del rispettivo
lato (lato interno del bendaggio per il bacino) ).
Dopodiché fissare diagonalmente sul lato inter-
no dello snodo l'imbottitura ovale per la zona
trocanterica @ in corrispondenza degli appositi
triangoli in velcro.

Per scaricare in modo mirato la pressione in cor-
rispondenza del grande trocantere e possibile, in
alternativa, fissare anche la seconda imbottitura
ovale con fori (B) in questo punto (3.

Dopo aver eseguito questa operazione, fissare
con il velcro la pelotta per la zona trocanterica (
(® a forma di fagiolo, grigia, lato posteriore bian-
co) sopra l'imbottitura per la zona trocanterica
all'altezza della stecca articolare, con lo snodo
piegato a 90°; @la seconda pelotta per la zona
trocanterica (@ grigia, a forma di fagiolo, lato
posteriore nero), se necessario, puo essere fis-
sata con il velcro sotto la pelotta (F), al fine di ot-
tenere un piu intenso effetto massaggiante o di
aumentare l'azione della pelotta.

Ora, far indossare al paziente il bendaggio per il
bacino con lo snodo montato. Assicurarsi che il
bordo superiore del bendaggio per il bacino sia
posizionato in corrispondenza del bordo superio-
re delle creste iliache (8).

Nel caso in cui lo snodo risulti distanziato, &
possibile piegarlo al massimo 3 volte (@) con

le mani o aiutandosi con il bordo del tavolo,

in corrispondenza della zona piu stretta della
stecca (&) adattandolo cosi alla forma anatomica
della coscia.

Togliere nuovamente il bendaggio.

Dopodiché tirare la protezione articolare in tes-
suto @ sopra il bordo inferiore dello snodo ®);
eventualmente accorciare con le forbici.

Dopo questa operazione far scorrere l'estremita
inferiore dello snodo nell'alloggiamento presente
nel tessuto a maglia della coscia (D), tenendo
premuto il pulsante di blocco e facendolo scatta-
re in una delle sei possibili posizioni (in base alla
lunghezza della gamba) ().

Consiglio: contrassegnare il numero in modo da
permettere al paziente di ritrovare con facilita il
punto corretto in cui far scattare il pulsante duran-
te il montaggio del bendaggio precedentemente
smontato per la pulizia.

« Posizionare le pelotte per l'articolazione sa-
croiliaca (pelotte ASI) © lungo le superfici in
velcro (verticali) in modo che lincavo (foro) risulti
posizionato in corrispondenza della spina iliaca
postero-superiore (SIPS).

In base all'indicazione/ alle disposizioni del me-
dico, grazie ai perni di limitazione opzionati,@

e possibile limitare il piegamento/ l'estensione
dell'articolazione dell'anca (60°, 75°, 90°) (0.

« Atal fine posizionare il/i pernoli) di limitazione
nei rispettivi fori (60°, 75°, 90°) @.

« Infine posizionare la calotta di copertura @) sullo
snodo (2.

« Verificare che l'ortesi sia correttamente sagoma-
ta per il paziente ed esercitarsi con quest'ultimo,
davanti a uno specchio, nelle operazioni per in-
dossare e togliere questo dispositivo ortopedico.

« Qualora le pelotte per l'articolazione sacroiliaca
(© costituiscano un elemento di disturbo per il
bendaggio per il bacino, & possibile rimuoverle.

CONSIGLIO: assicurarsi che le superfici in velcro

non tocchino il tessuto a maglia. In questo modo si

evita di danneggiare il materiale di CoxaTrain.

Come indossare CoxaTrain (paziente)

« Posizionare l'ortesi sul bacino, in modo che il
bordo superiore del tessuto a maglia venga a
trovarsi al massimo all'altezza del bordo supe-
riore della cresta iliaca, mentre il guscio coxale
con stecca articolare (®) risulta posizionato al
centro della coscia (.

Infilare ora le dita negli appositi taschini delle
due meta della chiusura e tirare avanti a sé in
modo uniforme .

Premere la meta sinistra della chiusura sull'ad-
dome e sovrapporre la meta destra alla sinistra
fino a far aderire tra loro le estremita in velcro.
Nel fissaggio, togliere le dita prima dal taschino
sinistro e successivamente dal taschino destro

Ora afferrare i due cinturini di trazione e tirarli
contemporaneamente e uniformemente avanti a
sé fino ad applicare la forza desiderata (stabiliz-
zazione del bacino) ).

Quindi fissare con il velcro i due cinturini di tra-
zione sulla chiusura addominale grande (8) .
Tirare il tessuto a maglia della zona coscia (D)
sulla coscia @3 assicurandosi che non formi
pieghe e chiudere la chiusura velcro facendola
bene aderire (7). Per semplificare le operazioni
¢ possibile indossare il bendaggio in posizione
seduta @D.

Come togliere CoxaTrain (paziente)

« Aprire la chiusura velcro del tessuto a maglia
della zona coscia ().

Dopodiché aprire i cinturini di trazione del
bendaggio per il bacino ® (® e fissarli allentati
sulle superfici in velcro. Ora e possibile aprire
la chiusura del sostegno per il bacino (3). Du-
rante questa operazione, tenere saldamente
CoxaTrain sul lato su cui si trova il guscio coxale
con snodo (8).
Consiglio: per semplificare le operazioni ed evitare
di danneggiare il materiale di CoxaTrain, fissare le
chiusure velcro aperte sempre direttamente sul
velours dell'ortesi.

Avvertenze per la pulizia (paziente)

« Per prima cosa, prendere nota della posizione in
cui il pulsante di blocco & scattato sul tessuto a
maglia della gamba. Le posizioni possibili sono
sei (in funzione della lunghezza della gamba) (®.
In fase di regolazione dell’'ortesi dovrebbe essere
stato predisposto un contrassegno per un mi-
gliore orientamento.

Rimuovere il tessuto a maglia della coscia dalla
stecca articolare spingendo in profondita il pul-
sante di blocco e sfilando contemporaneamente
il tessuto a maglia della coscia dalla stecca

articolare (10).

Lavare l'ortesi, le pelotte e le imbottiture a mano
a 30°C utilizzando un detersivo delicato.

Pulire il guscio coxale con parti in alluminio

con un panno morbido imbevuto di detergente
delicato.

Lasciare asciugare l'ortesi all'aria.

Una volta completata l'asciugatura, ricomporre
il tessuto a maglia della coscia (D) con la stecca
articolare (& premendo il pulsante di blocco e
facendo scorrere il tessuto a maglia della coscia
con la piastra coscia sulla stecca articolare (10b).
Fare nuovamente scattare il tessuto a maglia
nella posizione precedente (9).

Fissare nuovamente le pelotte con il velcro al
bendaggio per il bacino e sul lato da trattare
come illustrato (8.

La cura regolare garantisce un‘efficacia otti-
male. Rispettare inoltre le indicazioni riportate
sull'etichetta.

Non esporre il prodotto a calore diretto in quanto
questo potrebbe, tra le altre cose, pregiudicarne
l'efficacia.

Abbiamo controllato il prodotto nel quadro

del nostro sistema integrato di gestione della
qualita. Se, cio nonostante, si intende presentare
un reclamo, rivolgersi al proprio personale
specializzato in loco.

Zona di applicazione
Articolazione dell'anca

Istruzioni per l'assemblaggio e il montaggio
Il prodotto deve essere adattato da personale
specializzato.

Avvertenze per la manutenzione
Se correttamente utilizzato e trattato, il prodotto
non necessita di cure particolari.

Dati/ parametri tecnici

Il prodotto e composto da:

« Tessuto a rete

« Chiusure velcro

« Una stecca laterale in plastica con snodo in
alluminio

« Pelotte/imbottiture

« Perni di limitazione (disponibili come opzione)

Avvertenze per il riutilizzo
Questo prodotto e stato concepito per il trattamen-
to individuale di un/a solo/ a paziente.

Garanzia

Siapplicano le disposizioni di legge vigenti nel
Paese in cui il prodotto e stato acquistato. Nel caso
in cui si ritenga di aver titolo per usufruire della
garanzia, rivolgersi in primo luogo al rivenditore
presso cui si e acquistato il prodotto. Prima di
poter usufruire della garanzia il prodotto deve
essere lavato. Qualora non fossero state rispettate
le indicazioni per la cura e l'utilizzo di CoxaTrain,
cio potrebbe comportare una limitazione o
un'esclusione della garanzia.

La garanzia ¢ esclusa in caso di

« Utilizzo non conforme alle indicazioni

« Mancata osservanza delle avvertenze fornite dal
personale specializzato

« Modifica arbitraria del prodotto.

Esclusione di responsabilita

La preghiamo di evitare autodiagnosi e
automedicazioni, a meno che Lei non sia un
professionista nel campo della medicina. Prima
di usare il dispositivo medico per la prima volta,
consulti un medico o un professionista del settore:
cio consentira una valutazione degli effetti del
nostro prodotto sul Suo corpo e di determinare
eventuali rischi di impiego legati alla Sua
costituzione specifica. Si attenga ai consigli dello
specialista e a tutte le informazioni contenute in
questo documento/

o nella sua riproduzione online, anche di eventuali
estratti (ivi compresi: testi, immagini, grafici, ecc.).
In caso di dubbi dopo aver consultato il personale
specializzato, contatti il Suo medico, il rivenditore
del prodotto o la nostra azienda.

Obbligo di notifica

In base alle disposizioni di legge in vigore a livello
locale, qualsiasi incidente grave verificatosi
durante l'uso del presente prodotto medicale
deve essere immediatamente notificato sia al
produttore sia all'autorita competente. | nostri
dati di contatto si trovano sul retro della presente
brochure.

Smaltimento
Al termine, il prodotto va smaltito conformemente
alle disposizioni locali vigenti.

Composizione del materiale

Tutore per il bacino con pelotte per l'articolazione
sacro iliaca e gluteale

Poliammide (PA), Copolimero a blocco stirene
etilene / butilene stirene (TPS-SEBS), Poliuretano
(PUR), Polipropilene (PP), Elastan (EL), Cotone
(C0), Poliestere (PES), Poliossimetilene (POM),
Etilene vinil acetato (EVA), Polietilene (PE), colla
poliacrilica

Tutore per la coscia

Poliammide (PA), Poliuretano (PUR), Elastan (EL),
Fibre di vetro (GF), Poliestere (PES)

Snodo con pelotta trocantere + imbottitura
Poliammide (PA), Alluminio (Al), Fibre di vetro (GF),
Polichetone (PK), lega di zinco, Poliossimetilene
(POM), Copolimero a blocco stirene etilene / buti-
lene stirene (TPS-SEBS), acciaio, zincato, Cotone
(CO), Poliuretano (PUR), Etilene vinil acetato (EVA),
acciaio, inossidabile, Polietilene (PE), Poliestere
(PES), Elastan (EL), plastica altamente resistente
all'abrasione, colla poliacrilica, Politetrafluoroeti-
lene (PTFE)

[MD] - Medical Device (Dispositivo medico)
[0l |dentificativo della matrice di dati UDI

1 Ortesi = supporto ortopedico per la stabilizzazione, l'alleggerimento, l'immobilizzazione, la guida

o la correzione degli arti o del tronco

2 Con personale specializzato si intende qualsiasi persona autorizzata all'adattamento e a fornire

istruzioni sull'impiego di bendaggi e ortesi secondo le direttive vigenti nel Paese di utilizzo.
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-
Estimado/a cliente/a, muchas gracias por haberse decidido por un producto
Bauerfeind.
Una de nuestras propiedades es su salud, por lo que todos los dias trabajamos para
mejorar la eficacia medicinal de nuestros productos.
Por favor, lea y siga estas instrucciones de uso atentamente. Para cualquier
pregunta, pongase en contacto con su médico o su tienda especializada.

-

Ambito de aplicacion

CoxaTrain es un producto médico. Se trata de una
ortesis' para la estabilizacion y reduccion de los
dolores en la zona de la cadera, con el fin de lograr
mayor actividad con coxartrosis.

Indicaciones

« Coxartrosis

(escala de Kellgren/ Lawrence 2-4)
Desequilibrio muscular de la region de la cadera
de la pelvis lumbar

Problemas musculares tras una operacion en la
articulacion en la cadera

Impacto de la articulacion de la cadera
Inestabilidad de la articulacion de la cadera
(después de endoprotesis total, después de
cirugia de revision)

Sensacion de inestabilidad en la cadera

Relajar la protesis de cadera si no es posible

la cirugia

Estados de irritacion cronicos (p. ej. bursitis en
relacion con artrosis)

Tendinopatia cronica en relacion con la artrosis

Riesgos derivados de su uso

Observe atentamente las especificaciones de
estas instrucciones de uso, asi como las
indicaciones del personal especializado®
Este producto despliega su efecto especialmente
durante la actividad fisica.
« Quitese la ortesis durante los periodos de reposo
mas prolongados.
« Tras la prescripcion de CoxaTrain, Usela
exclusivamente conforme a las indicaciones y
observando las demas indicaciones del personal
competente? sanitario. En caso de utilizarse
simultaneamente con otros productos, consulte
previamente al personal competente 0 a su
meédico. No realice modificaciones arbitrarias en
el producto, ya que de lo contrario no ejercera
el efecto esperado o causara danos a la salud.
En estos casos no se asumira ningun tipo de
garantia y responsabilidades.
Evite que el producto entre en contacto con
pomadas, lociones o unglientos que contengan
grasas o acidos.
Todos los productos ortopédicos externos para
el cuerpo pueden generar, si estan demasiado
ajustados, presion local o rara vez, constriccion
en los vasos sanguineos o nervios subyacentes.
Por lo tanto, compruebe el ajuste del producto
ortopédico si siente una presion desagradable y
pregunte al personal competente al respecto, asi
como sobre cuestiones generales de manejo.
Precaucién: Si las cintas o los sistemas de ten-
sion y cierre se aflojan o si se retira el producto
o se ajustan las limitaciones de movimiento es-
tablecidas, no dispondra de una proteccion / cui-
dado adecuados para la parte del cuerpo que
requiera tratamiento. En este caso en particular,
conviene evitar cualquier sobrecarga en esta
parte del cuerpo.
Sial llevar el producto detecta la aparicion
de cambios negativos o un aumento de las
molestias, interrumpa el uso del producto y
consulte a su médico inmediatamente.
Si desea llevar su producto Bauerfeind debido
a molestias/lesiones agudas, busque y siga
obligatoriamente el consejo de un médico
profesional antes de utilizarlo por primera vez.
El personal competente le informara sobre las

restricciones relacionadas con las indicaciones.
En particular, la conduccion de vehiculos,

otros medios de transporte o maquinaria

solo podria llevarse a cabo de forma limitada.

En caso de duda, le aconsejamos que por el
momento se abstenga de realizar las actividades
mencionadas.

« Asimismo, tenga mucho cuidado, ya que su
capacidad para caminar y mantenerse en pie
también se ve gravemente afectada.

« Compruebe la resistencia al deslizamiento de la
superficie del suelo de hormigdén cada vez que
camine, esté de pie o apoye su peso en la parte
del cuerpo afectada. Existe un gran riesgo de
resbalar y lesionarse en suelos resbaladizos.

Contraindicaciones

Hasta la fecha no se han constatado efectos

secundarios por hipersensibilidad.

En el caso de presentarse alguno de los cuadros

clinicos que se indican a continuacion, debera con-

sultar a su médico antes de utilizar el producto:

« Afecciones/lesiones cutaneas en la zona corres-
pondiente del cuerpo, especialmente inflamacio-
nes, asi como cicatrices abiertas con hinchazon,
enrojecimiento y acumulacion de calor

« Trastorno de la sensibilidad, la circulacion y el
movimiento en la zona de la cadera y las piernas

« Trastornos del flujo linfatico, asi como hinchazon
de partes blandas de origen incierto en lugares
alejados de la zona de aplicacion

Componentes
A - Cubierta para la cadera con pletina articulada
B - Vendaje para la pelvis
C - Almohadilla gluteal
D - Almohadilla trocantérica plana
E - Almohadilla trocantérica alta con agujero
F - Almohadilla trocantérica
(parte trasera de color blanco)
G — Almohadilla trocantérica
(parte trasera de color negro)
H - Proteccion textil para la articulacion
| - Tejido de punto del muslo
J —Tapa
K — 2 xpasadores de limitacion (disponibles
opcionalmente)
L - Almohadillas para la articulacion sacroiliaca

Indicaciones de uso

Determinacion de la talla (sélo por personal
competente)

« Laortesis se selecciona y se adapta por
personal competente después de realizar las
mediciones correspondientes al paciente. Puede
consultar el tamano correcto, en funcion de los
valores de medicion, en la tabla de tallas del
embalaje.

Para determinar la talla correcta necesita cono-
cer el contorno pélvico.

Con el contorno del muslo, medido en la mitad
de éste, se puede determinar la talla del ven-
daje para el muslo. Para ello, también se debe
especificar el lado a tratar (pierna izquierda o
derecha).

Para seleccionar la pletina articulada (short/
long), necesita conocer la altura del paciente.

s =short <1,70 m de estatura

l =long >1,70m de estatura

En casos individuales, puede ocurrir que en
lugar de una talla medida «short», se adapte
mejor una pletina articulada «long» o viceversa.

Adaptacion de CoxaTrain (solo por personal
competente)

« Empuje en primer lugar la cubierta con articula-
cion para la cadera (&) segun el lado a tratar, en
el bolsillo soldado del vendaje para la pelvis ®
,asegurandose que el logo de Bauerfeind «B» en
la cubierta para la cadera senale hacia fuera (en
direccion opuesta al cuerpo) @

Fije la almohadilla gluteal de color azul ©
(fijada en el lado derecho cuando se entrega) a la
superficie de velcro designada del lado afectado
(parte interior del vendaje para la pelvis) (.

A continuacidn, fije en la parte interior de la
articulacion la almohadilla trocantérica ovalada
(D) transversalmente en los puntos de velcro
del triangulo.

Para el alivio puntual de la presion del trocanter
mayor, puede fijarse la segunda almohadilla
ovalada perforada (E) en este punto (3.
Después de esto, fije la almohadilla trocantérica
(® en forma de rifidn, gris, parte trasera

de color blanco) encima de la almohadilla
trocantérica en la pletina articulada, de manera
que la articulacién quede doblada en un angulo
de 90° @; la segunda almohadilla trocantérica
(@, gris, en forma de rifon, parte posterior de
color negro) puede, en caso necesario, fijarse
debajo de la almohadilla (), para lograr un
mayor efecto de masaje o para aumentar el
efecto de la almohadilla.

Ahora coloque al paciente el vendaje para la
pelvis con la articulacion montada. Asegurese de
que el borde superior del vendaje para la pelvis
quede a ras con el borde superior de la cresta
iliaca (®.

Si sobresale la articulacion, puede corregir esto
en la zona de asentamiento de la cubierta (&) en
la seccion anatdmica del muslo, con las manos
o con la ayuda del canto de la mesa, un maximo
de 3 veces (.

Para completar la colocaciéon del producto,
vuelva a quitarle al paciente el vendaje.
Seguidamente, coloque la proteccion textil para
la articulacion (H) sobre el extremo inferior de

la articulacion (8)y, en caso necesario, recortela
con unas tijeras.

A continuacion, empuje el extremo inferior de

la articulacion en la zona de unidn del tejido de
punto del muslo (D) mientras mantiene el botén
de blogueo presionado y encajandolo en una de
las seis posiciones disponibles (dependiendo de
la longitud de la pierna) (9.

CONSEJO: Margue el numero para que el paciente
pueda encontrar el punto de encaje correcto
durante la limpieza después del desmontaje y
montaje.

« Coloque las almohadillas de la articulacion
sacroiliaca @ a lo largo de las superficies de
velcro (verticalmente), de manera que el hueco
(orificio) quede colocado en la espina iliaca
anterior superior (EIAS).

Dependiendo de la indicacion / especificaciones
del médico, podemos limitar por medio de los
pasadores disponibles (®) la inclinacion / exten-
sion en la articulacion de la cadera (60°, 75°,
90°) @0.

Para ello, sitte el/ los pasador(es) limitador(es)
en los orificios correspondientes (60°, 75°,

90°) @.

A continuacién, encaje la tapa (@) sobre la
articulacion (2.

« Compruebe el ajuste de la ortesis moldeada
en el paciente y practique con el paciente la
colocacion y retirada del producto ortopédico
frente a un espejo.

« Silas almohadillas de la articulacién iliosacra ©
le causan molestias, puede retirarlas.

CONSEJO: Asegurese de que las superficies de

velcro no se peguen en el tejido. De esta manera

evitard que se dafe el material de la CoxaTrain.

Colocacion de CoxaTrain (paciente)

« Coloque la ortesis en la pelvis de manera que el
borde superior del tejido de punto se extienda
como maximo hasta el borde superior de la
crestailiaca, quedando la cubierta para la
cadera con pletina articulada ) lateralmente en
el centro del muslo (@).

Ahora, meta los dedos en la abertura prevista
para en el cierre y tire del cierre hacia adelante
de manera uniforme ).

« Presione la mitad izquierda del cierre sobre el
abdomen y cubra la mitad izquierda del cierre
con la mitad derecha hasta que pueda cerrar

el velcro. Al cerrar el velcro, primero saque los
dedos de la abertura izquierda y después de la
derecha ®).

Ahora, sujete los dos cinturones de traccion con
ambas manos y tire regular y simultaneamente
de ellos hacia delante, hasta lograr la presion
deseada (estabilizacion en la pelvis) (&).

« A continuacion, fije ambos cinturones de traccion
sobre el cierre abdominal grande (®.

Tirando, coloque el tejido de punto del muslo @
sin arrugas alrededor del muslo @y cierre el
velcro plano (7). Para facilitar el manejo, también
puede ponerse el vendaje para la pierna estando
sentado @D.

Retirada de CoxaTrain (paciente)

« Abra el cierre de velcro del tejido de punto del
muslo (.

Seguidamente abra los cinturones de traccion
del vendaje para la pelvis ® (® y, a continua-
cion, fijelos sin tensarlos en las superficies de
velcro. Ahora puede abrir el cierre de la valva
para la pelvis (3. Para ello, mantenga sujeta
la CoxaTrain por el lado donde se encuentra la
cubierta para la cadera con articulacion (®).
CONSEJO: Para facilitar el manejo y evitar danar
el material de la CoxaTrain, fije siempre los cierres
de velcro abiertos directamente en el velcro de
la ortesis.

Indi ( fante)

para la limpi p
« Por favor, primero tome nota de la posicién en la
que se enclava el boton de blogueo en el tejido
de la pierna. Hay seis posiciones disponibles
(dependiendo de la longitud de la pierna) (.

Al ajustar la ortesis, es aconsejable colocar una
marca para una mejor orientacion.

Retire el tejido de punto del muslo de la pletina
articulada presionando profundamente el botdn
de blogqueo mientras tira del tejido de punto del
muslo de la pletina articulada (10).

Por favor, lave la ortesis, las almohadillas y los
acolchados a mano a 30°C con un detergente
suave.

Limpie la cubierta para la cadera con piezas de
aluminio con un pafio suave y un detergente
suave.

Después, deje que la ortesis se seque al aire.




Después de secarse, vuelva a unir el tejido de
punto del muslo () con la pletina articulada &
presionando el botdn de bloqueo y deslizando el
tejido de punto del muslo con la placa del muslo
sobre la pletina articulada (10b).

Vuelva a encajar el tejido en la posicion anterior

Vuelva a fijar las almohadillas en el vendaje para
la pelvis o en el lado a tratar (8).

Un cuidado regular proporciona un efecto 6ptimo
del producto. Por favor, observe también las
instrucciones en la etiqueta.

No exponga el producto a una fuente de calor
directo, ya que podria afectar a la efectividad

del producto.

Este producto ha sido examinado por nuestro
sistema de control de calidad integrado. No
obstante, si Ud. tiene alguna reclamacion, por
favor pdngase en contacto con el personal
competente en su zona.

Lugar de aplicacion
Articulacion de la cadera

T N ie L

para su j
El producto debe adaptarse por personal com-
petente.

Instrucci de
Si se maneja y cuida de modo apropiado, el pro-
ducto no exige de un mantenimiento.

Datos técnicos / parametros

Su producto se compone de:

« Tejido de red

« Cierres de velcro

« Una férula de plastico lateral con articulacion
de aluminio

« Almohadillas / acolchados

« Pasadores de limitacion (disponibles
opcionalmente)

Informacion sobre su reutilizacion
El producto esta destinado al tratamiento
individual de un paciente.

Garantia

Seran aplicables las disposiciones legales del pais

en el que se haya adquirido el producto. Por favor,

en caso de reclamaciones de garantia, dirfjase

directamente al punto de venta donde haya adqui-

rido el producto. El producto debe limpiarse antes

de entregarse para la prestacion de los servicios

en garantia. No respetar las indicaciones de uso

y cuidado de la CoxaTrain puede afectar o excluir

la garantia.

Queda excluida la garantia en caso de:

« Uso no conforme al indicado

« No seguir las indicaciones del personal com-
petente

« Realizar cambios arbitrarios en el producto

Avisos de exclusion de responsabilidad

No se autodiagnostique ni se automedique

a menos que sea un profesional de la salud.
Antes de usar nuestro producto médico por
primera vez, busque activamente el consejo de
un médico o personal especializado capacitado,
ya que es la Unica manera de evaluar el efecto
de nuestro producto en su cuerpo y determinar
los riesgos de uso que puedan surgir debido a la
constitucion personal. Siga los consejos de este
experto, asi como todas las instrucciones de este
documento/ o su presentacion online, ya sea de
manera parcial o completa, (incluyendo: textos,
imagenes, graficos, etc.).

Si tiene alguna duda después de consultar al
personal cualificado, pdngase en contacto con
su médico, con el distribuidor o con nosotros
directamente.

Obligacion de informar

De conformidad a las normas legales regionales
vigentes, usted tiene la obligacion de informar
inmediatamente sobre cualquier hecho grave
aparecido durante el uso de este producto médico
tanto al fabricante como a las autoridades compe-
tentes. Encontrara nuestros datos de contacto en el
reverso del folleto del producto.

Eliminacion

Al final de la vida util, deseche el producto confor-
me a las normativas locales al respecto.

Combinacion de materiales

Vendaje para la pelvis con articulacion sacroiliaca
+ almohadillas para los gluteos

Poliamida (PA), Copolimero en blogue de estireno-
etileno-butileno-estireno (TPS-SEBS),

Poliuretano (PUR), Polipropileno (PP), Elastano
(EL), Algodén (CO), Poliéster (PES), Polioximetileno
(POM), Etileno-acetato de vinilo (EVA), Polietileno
(PE), adhesivo de poliacrilato

Vendaje para el muslo

Poliamida (PA), Poliuretano (PUR), Elastano (EL),
Fibra de vidrio (GF), Poliéster (PES)

Articulacion con almohadilla Trochanter-Pad +
acolchado

Poliamida (PA), Aluminio (Al), Fibra de vidrio (GF),
Policetona (PK), aleacion de zinc, Polioximetileno
(POM), Copolimero en bloque de estireno-etileno-
butileno-estireno (TPS-SEBS), acero, galvanizado,
Algodon (CO), Poliuretano (PUR), Etileno-acetato
de vinilo (EVA), acero, inoxidable, Polietileno (PE),
Poliéster (PES), Elastano (EL), plastico altamente
resistente a la abrasion, adhesivo de poliacrilato,
Politetrafluoroetileno (PTFE)

[MD]- Medical Device (Dispositivo médico)
[Uol - Distintivo de la matriz de datos como UDI

"Ortesis = medio ortopédico para estabilizar, aliviar, inmovilizar, guiar o corregir las

extremidades o el tronco

2Se considera personal competente a toda aquella persona que, conforme a la normativa

estatal aplicable, esté autorizada para adaptar vendajes y ortesis e instruir sobre su uso.
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Estimado(a) cliente,

muito obrigado por ter optado por um produto da Bauerfeind.

Trabalhamos diariamente para melhorarmos a eficacia médica dos nossos produtos,
pois a sua salde é a nossa prioridade. Leia e observe estas instrucoes de utilizacao
atentamente. Em caso de duvida, contacte o seu médico ou a sua loja da especialidade.

Finalidade i

CoxaTrain é um dispositivo médico. E uma ortote-
se'! para estabilizacdo das articulagoes e reducao
da dor na articulagdo da anca para maior atividade
no caso de coxartrose.

Indicagdes

Coxartrose

(classificagao de Kellgren e Lawrence 2-4)
Desequilibrio muscular na regido da anca, da
bacia e lombar

Problemas musculares apds cirurgia a articula-
¢ao da anca

Sindrome de impacto da articulagdo da anca
Instabilidade da articulagao da anca

(ap6s T.E.P, apos intervencao de revisao)
Sensacao de instabilidade na anca

Laxidao da prétese da anca, quando nao é
possivel cirurgia

Inflamacées cronicas (por exemplo, bursite em
conjungao com artrose)

Tendinopatia crénica em conjungao com artrose

Riscos inerentes a utilizagdo

Observe cuidadosamente as especificagdes destas
instrugoes de utilizagdo e das indicagdes do
pessoal técnico?.

0 produto desenvolve o seu efeito em particular
com atividade fisica.

« Retire a sua ortdtese durante os periodos de
repouso prolongados.

Apos a prescri¢ao da CoxaTrain, use-a exclu-
sivamente como indicado e de acordo com as
instrugdes do profissional de satide® Em caso de
utilizacao juntamente com outros produtos, con-
sulte os profissionais de saude ou o seu médico.
Nao efetue modificagdes ndo autorizadas ao
produto, caso contrario, este podera ndo produ-
zir os efeitos desejados ou causar problemas
de saude. Nestes casos, exclui-se a garantia e a
responsabilidade.

Evite o contacto com substancias, pomadas ou
logoes gordurosas ou acidiferas.

Todos os meios auxiliares aplicados externa-
mente no corpo podem provocar compressoes
locais, se estiverem muito apertados ou, em
€asos raros, COMprimir os vasos sanguineos ou
os nervos. Portanto, verifique o ajuste do meio
auxiliar se sentir uma pressao desagradavel

e pergunte ao pessoal técnico qualificado

sobre isto, bem como sobre questdes gerais de
manuseamento.

Cuidado: Se as correias e os sistemas de tensao

e fecho forem desapertados ou se o dispositivo

for retirado ou se as limitagdes de movimento
definidas forem ajustadas, nao ha cuidado/ pro-
tecdo suficiente da parte do corpo que necessita
de tratamento. Especialmente neste caso, evite
qualquer pressao nesta parte do corpo.

Se ao usar o produto verificar alteragcdes negati-
vas ou mais dores, remova o produto e consulte
de imediato o seu médico.

Se pretender utilizar o seu dispositivo da
Bauerfeind devido a dores/lesdes agudas, antes
da primeira utilizagao procure imperiosamente
aconselhamento médico profissional e leve

este em consideracao. Podem haver restrigoes
relacionadas com indicagoes, sobre as quais

o pessoal técnico o informara. Em particular,

a conducéao de veiculos, outros meios de
transporte ou maquinaria sé poderia ser

possivel de forma limitada. Em caso de duvida,

aconselhamos que abdique, temporariamente,

das atividades acima referidas.

Além disso, seja extremamente cauteloso, pois

a sua capacidade de andar e de estar de pé é

também pronunciadamente afetada.

« Verifique o estado do piso concretamente quanto
a resisténcia antiderrapante cada vez que andar,
ficar de pé ou colocar peso sobre a parte afetada
do corpo. Em pisos escorregadios existe um
risco grave de escorregamento e lesoes!

Contraindicagdes

Nao sao conhecidos efeitos secundéarios de signi-
ficancia clinica.

No caso dos seguintes quadros clinicos, a aplica-
¢do do produto s¢ é indicada apds consulta com o
seu médico:

« Doengas de pele ou lesdes na parte do corpo que
estd a ser tratada, especialmente se existirem
sintomas inflamatorios, cicatrizes abertas com
edema, vermelhidao e sensagéo de calor
Disturbios sensoriais, de circulagdo e de movi-
mento na area da anca e das pernas
Problemas de drenagem linfatica—também
inchagos indeterminados no tecido mole, nou-
tras partes do corpo afastadas do meio auxiliar
colocado

Componentes
A - Invélucro da anca com barra articulada
B - Ligadura da bacia
C - Almofada glutea
D - Amortecedor achatado de trocanter
E - Amortecedor elevado de trocanter com orificio
F - Almofada para trocanter
(lado posterior branco)
G - Almofada para trocanter
(lado posterior preto)
H - Protecdo téxtil da articulacao
| - Malha para coxa
J — Tampa de cobertura
K - 2xpatilhas limitadoras
(opcionalmente disponiveis)
L - Almofadas para articulagao sacroiliaca

Indicagdes de utilizagdo

Determinacao do tamanho (apenas por pessoal
técnico especializado)

« A ortotese ¢ selecionada e adaptada pelo
pessoal técnico apos medicao do paciente. Pode
consultar o tamanho correto de acordo com a
tabela de tamanhos da embalagem, em funcao
dos valores medidos.

Precisa do perimetro pélvico para determinar a
selegdo correta do tamanho.

« Com o perimetro da coxa, medido no meio da
coxa, pode determinar o tamanho da ligadura
da coxa, sendo que, para isso, é necessario
também a indicacao do lado a ser tratado (perna
esquerda ou direita).

Para selecionar a barra articulada (short/

long) necessita da estatura do paciente.

s =short <1,70m de estatura

l =long >1,70m de estatura

Em casos individuais, pode ser que, em vez

de uma barra articulada de tamanho medido
«short», uma barra articulada «long» se ajuste
melhor ou vice-versa.



Ajuste da CoxaTrain (

especializado)

« Primeiro insira o invélucro da anca com articu-
lacao @ correspondente ao lado a ser tratado
na bolsa soldada na ligadura da bacia ), com o
logdtipo «B» da Bauerfeind no invélucro da anca
a apontar para fora (afastado do corpo) (D.

« Prenda a almofada glutea azul © (que na

entrega esta colada a direita) na superficie de

velcro designada no lado afetado (lado interior
da ligadura da bacia) ).

Depois, fixe 0 amortecedor oval de tmcanter@

transversalmente nos pontos triangulares de

fixagao.

Em alternativa, o segundo amortecedor oval

perfurado (E) pode ser fixado neste ponto para

aliviar pontualmente a presséo sobre o trocanter

maior (3.

Depois disso, fixe a almofada para trocanter

(® reniforme, cinzento, lado posterior branco)

na barra articulada por cima do amortecedor

de trocanter, sendo que a articulagdo deve estar
dobrada a 90° @; a segunda almofada para
trocanter (@cmzemo, reniforme, lado posterior
preto) pode ser fixada, se necessario, por baixo
da almofada (F), para alcangar um maior efeito
massajador ou aumentar a acao da almofada.

Agora coloque a ligadura da bacia com a

articulagdo montada no paciente. Certifique-se

de que o canto superior da ligadura da bacia
esta nivelado com o canto superior das cristas
iliacas (®.

Se a articulagdo sobressair, pode limitar isso

na area da zona de desvio da barra (6) no curso

anatémico da coxa com as maos ou com a ajuda

da borda da mesa por um maximo de 3 x ).

Para completar o produto, coloque primeiro

novamente a ligadura.

Depois, puxe a protecao téxtil da articulagio )

sobre a extremidade inferior da articulagao .

se necessario, encurtar com uma tesoura.

Em seguida, insira a extremidade inferior da

articulago na fixacdo da malha para coxa (D

, sendo que, para isso, mantenha o botao de

blogueio pressionado e deixe encaixar nas seis

possiveis posi¢cdes (em fungao do comprimento
da perna) ®.

DICA: Marque o numero para que o paciente possa

encontrar o ponto correto de encaixe durante a

limpeza apds a desmontagem e montagem.

« Posicione as almofadas das articulagdes sacroi-

liacas (O (almofadas para articulacdo sacroilia-

ca) ao longo das superficies de velcro, de modo
que o entalhe (furo) assente no prolongamento
do osso iliaco posterior superior (SIPS).

Dependendo da indicagdo/instrugdo do médico,

as patilhas limitadoras (K) opcionalmente

disponiveis podem ser usadas para limitar a

flexdo / extensao na articulagdo da anca (60°,

75°,90°) (0.

Para isso, posicione als) patilha(s)

limitadora nos orificios correspondentes

(60°, 75°,90°) @.

Seguidamente clique na tampa de cobertura @)

na articulagao (2.

Verifique a forma de ajuste da ortdtese moldada

no paciente e pratique a colocacao e remoc¢ao do

meio auxiliar ortopédico em frente ao espelho.

Se as almofadas para a articulagao sacroiliaca

(© da ligadura da bacia incomodarem, pode

remover estas.

penas por p

DICA: Tenha atencao para que as superficies de
velcro nao toquem na malha. Deste modo evita
danos no material da CoxaTrain.

Colocagao da CoxaTrain (paciente)

« Posicione a ortotese na bacia de modo que

a margem superior da malha se estenda, no

maximo, até a margem superior da crista

iliaca, sendo que o invélucro da anca com barra

articulada (®) assenta lateralmente no centro

da coxa(D.

Agora insira os dedos nas aberturas existentes

e puxe as duas partes do fecho uniformemente

para a frente 2.

Pressione agora a metade esquerda do fecho

sobre 0 abdémen e coloque a metade direita do

fecho sobre a esquerda, até poder prender este.

Ao prender, retire os dedos primeiro da abertura

esquerda e, em sequida, da

direita 3.

Segure as duas cintas de aperto com ambas as

maos e puxe-as ao mesmo tempo para a frente,

até obter a forga de aperto pretendida (estabili-
zacdo na bacia) ().

Em seguida, prenda ambas as cintas de aperto

sobre o fecho abdominal grande (®.

« Coloque a malha para coxa @ avolta da coxa
63 sob tensao e sem dobras e feche o fecho de
velcro @ Para facilitar o manuseamento pode,
em alternativa, colocar a ligadura para as pernas
enquanto esta sentado @D.

Colocagio da CoxaTrain (paciente)

« Abra o fecho de velcro do cinto da malha para
coxa(@.

« Depois abra as cintas de aperto da ligadura da
bacia B) (® e cole estas, de modo frouxo, nas
superficies de velcro. Agora pode ser aberto o
fecho da cinta de apoio da anca ). Prenda a
CoxaTrain no lado onde se encontra o invélucro
da anca com articulagao .

DICA: Para facilitar o manuseamento e evitar

danos no material da CoxaTrain, fixar sempre os

fechos de velcro abertos diretamente no veludo
da ortotese.

Indicagées de limpeza (paci )
Anote primeiro a posigdo em que o botdo de
bloqueio na malha da perna esta engatado.
Existem seis posicoes possiveis (consoante o
comprimento da perna) (®.

Ao ajustar a ortotese, deve ser definida uma
marca para melhor orientagao.

« Remova a malha para coxa da barra articulada,
pressionando profundamente o botao de blo-
queio enquanto puxa a malha para coxa da barra
articulada (10a).

Lave a ortdtese, as almofadas e os amortece-
dores manualmente a 30°C com um detergente
suave.

Limpe o invélucro da anca com as pegas de
aluminio com um pano macio e um detergente
suave.

Em seguida, deixe a ortdtese secar ao ar.

« Apos a secagem, volte a unir a malha para coxa
(D a barra articulada ®) pressionando o botdo
de blogueio e deslizando a malha para coxa com
a placa da coxa para a barra articulada (10b).
Deixe a malha voltar a encaixar na posicao

anterior (9.

Fixe as almofadas novamente na ligadura

da bacia ou no lado a ser tratado conforme
ilustrado (8).

Os cuidados regulares garantem o funciona-
mento ideal. Tenha também em atencao as
indicagcdes na etiqueta.

Nunca exponha o produto ao calor direto, pois
isto pode, entre outros, afetar a eficacia.

Nos testamos o produto no ambito do nosso
sistema integrado de gestao de qualidade. No
entanto, se tiver alguma reclamacao, entre em
contacto com o seu pessoal técnico local.

Local de aplicagao
Articulagao da anca

Instrugdes de montagem
0 produto deve ser adaptado por pessoal técnico.

Indicagdes de manutengao
0 produto nao necessita de manutengdo em caso
de manuseamento e conservagao adequados.

Dados técnicos / parametros

0 seu produto é composto por:

« Malha de rede

« Fechos de velcro

« Uma barra lateral de plastico com articulagao
de aluminio

« Almofadas/Amortecedores

« Patilhas limitadoras
Pl .

| tod Uaic)
P P )

Indicagdes sobre a reutilizagdo
0 produto destina-se ao tratamento individual de
um paciente.

Garantia

Aplicam-se os regulamentos legais do pais no
qual o produto foi adquirido. Caso presuma uma
reclamacao de garantia, dirija-se diretamente

a pessoa junto da qual adquiriu o produto. O
produto deve ser limpo antes de uma reclamacao
ao abrigo da garantia. Caso as instrucdes sobre

0 manuseamento e os cuidados com a CoxaTrain
nao tenham sido observadas, a garantia pode ser
comprometida ou excluida.

Exclui-se a garantia nos seguintes casos

« Utilizagdo nao conforme com as instrugoes

« Inobservancia das indicagoes do pessoal técnico
« Alteragdes nao autorizadas ao produto.

Indicagdes de responsabilidade

Nao proceda a autodiagnésticos ou ndo se
medique a si proprio, a ndo ser que seja um
profissional de satde. Antes de utilizar o nosso
produto médico pela primeira vez, procure
ativamente o conselho de um médico ou de
profissionais, pois esta é a Unica forma de avaliar
o efeito do nosso produto no seu corpo e de
determinar quaisquer riscos inerentes a utilizacao
que possam surgir devido a constituicao pessoal.
Siga o conselho do profissional de satude, bem
como todas as instrugdes deste folheto/ou da
sua-mesmo que por excertos—apresentagao
online (incluindo: Textos, imagens, graficos etc.).
Se tiver alguma duivida apds consultar o pessoal
especializado, entre em contacto com o seu
meédico, revendedor ou diretamente connosco.

Dever de notificagao

Devido a normas legais regionais, € obrigado(a) a
comunicar de imediato, tanto ao fabricante como
as autoridades competentes, qualquer incidente
grave durante a utilizacdo deste produto médico.
Encontra os nossos dados para contacto no verso
deste desdobravel.

Eliminagao
Elimine o produto de acordo com as especifica-
¢oes locais apos o fim da utilizagao.

Composi¢ao do material

Ligadura da bacia com articulagdo sacro-iliaca +
almofadas gluteas

Poliamida (PA), Estireno-etileno, copolimero em
bloco de butileno-estireno (TPS-SEBS), Poliuretano
(PUR), Polipropileno (PP), Elastano (EL), Algodao
(CO), Poliéster (PES), Polioximetileno (POM),
Acetato vinilo de etileno (EVA), Polietileno (PE),
adesivo de poliacrilato

Ligadura da coxa

Poliamida (PA), Poliuretano (PUR), Elastano (EL),
Fibra de vidro (GF), Poliéster (PES)

Articulagdo com almofada de trocanter + amor-
tecedor

Poliamida (PA), Aluminio (Al), Fibra de vidro (GF),
Policetona (PK), liga de zinco, Polioximetileno
(POM), Estireno-etileno, copolimero em bloco

de butileno-estireno (TPS-SEBS), aco, zincado,
Algodao (CO), Poliuretano (PUR), Acetato vinilo
de etileno (EVA), aco, inoxidavel, Polietileno (PE),
Poliéster (PES), Elastano (EL), plastico resistente
a abrasao, adesivo de poliacrilato, Politetrafluore-
tileno (PTFE)

[MB]- Medical Device (Dispositivo Médico)
[0l - |dentificador da matriz de dados como UDI

1 Ortétese = meio auxiliar ortopédico para a estabilizacao, alivio, imobilizacao, guia ou corregao

de membros ou do tronco

2Por pessoal técnico entende-se qualguer pessoa que, de acordo com os regulamentos oficiais
em vigor no seu pais, esteja autorizada a efetuar a adaptacao e o fornecimento de instrucdes

relativamente a utilizacao de ligaduras e ortoteses.
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Eftersom din halsa ar viktig for oss arbetar vi varje dag med att forbattra den me-
dicinska effekten hos vara produkter. Lds och f6lj denna bruksanvisning noggrant.

24
-
Basta kund!
Tack for du har valt en produkt fran Bauerfeind.
Vand dig till din lakare eller fackhandel om du har fragor.

Andamalsbestimning

CoxaTrain ar en medicinsk produkt. Det ar en or-
tos' for ledstabilisering och minskning av smartor
i hoftleden for 6kad aktivitet vid coxartros.

Indikationer

« Coxartros

(Kellgren-Lawrence grad 2-4)

Muskular obalans i landryggs-, backen- och
hoftpartiet

Muskulara problem efter hoftledsoperation
Impingement i hoftleden

Instabilitet i hoftleden

(efter T.E.P, efter revisionsingrepp)
Instabilitetskansla i hoften

Uppluckring av hoftprotesen, om operation inte
ar mojlig

Kroniska irritationstillstand

(t ex bursit i komb. m. artros)

« Kronisk tendinopati i komb. m. artros

Anvandningsrisker

Folj noggrant anvisningarna i denna bruksanvis-
ning samt instruktioner fran fackpersonal?.
Produkten har storst effekt vid fysisk aktivitet.

« Under langre vilopauser ska du ta av ortosen.
Efter forskrivning av CoxaTrain ska denna enbart
anvandas enligt indikationen. Folj alltid ytterli-
gare anvisningar fran medicinsk fackpersonal®.
Om du dven anvander andra produkter ska du
radgéra med fackpersonal eller din ldkare. Utfor
inga andringar pa produkten pa eget initiativ
eftersom den da inte hjalper som avsett alt. kan
orsaka skador. | detta fall galler inte garanti eller
felansvar.

Se till att produkten inte kommer i kontakt med
fett- och syrahaltiga medel, salvor eller kramer.
Alla hjalpmedel som appliceras pa kroppen

kan, om de sitter at for hart, leda till lokala
tryckpunkter eller i sallsynta fall ocksa begransa
blodkarl eller nerver som passerar genom.
Kontrollera darfor att hjalpmedlet sitter korrekt
om du upplever ett obehagligt tryck och radfraga
fackpersonal. Detta galler aven vid allmanna
fragor om hanteringen.

Observera: Om remmarna eller atdragnings- och
stangningssystemen lossas, produkten tas av
eller installda rorelsebegransningar justeras,

ar inte behandlingen tillracklig / far inte kropps-
delen som behdver behandlas tillrackligt skydd.
Undvik all belastning av kroppsdelen, sarskilt vid
ovannamnda scenario.

Om du upplever negativa forandringar eller
tilltagande besvar nar du anvander produkten
ska du omedelbart sluta anvanda produkten och
kontakta din lakare.

Om du vill anvanda din Bauerfeind-produkt

pa grund av akuta besvar/skador ska du

alltid radgora med medicinsk fackpersonal

fore forsta anvandningen och folja deras
rekommendationer. Beroende pa indikationen
kan det finnas begransningar som
fackpersonalen kan informera om. Det kan
sarskilt innebdra en begransad formaga att
framfora fordon, andra fortskaffningsmedel eller
maskiner. Vid tveksamheter rekommenderar

vi att du tills vidare avstar fran ovannamnda
aktiviteter.

Var mycket forsiktig eftersom aven din formaga
att ga och sta kan vara kraftigt paverkad.

« Kontrollera att underlaget inte ar halt varje gang
du ska g4, sta eller pa annat satt belasta den
drabbade kroppsdelen. Hala golv innebar en akut
halk- och skaderisk!

Kontraindikationer

Biverkningar av medicinsk karaktar ar inte kdanda.

Vid féljande sjukdomsbilder ska lakare radfragas

innan produkten anvands:

» Hudsjukdomar/-skador pa den behandlade
kroppsdelen, sarskilt vid inflammatoriska
symptom liksom uppspruckna arr som uppvisar
svullnad och rodnad och som hettar

« Kansel-, cirkulations- och rérelsestorningar i och
kring hofter och ben

« Storningar i lymfavflodet-aven obestamda
mijukdelssvullnader i kroppsdelar som inte
berors av pataget hjalpmedel

Delar

A - Hoftskal med ledskena

B - Backenforband

C - Glutealpelott

D - Trochanterkudde platt

E - Trochanterkudde hog med hal

F - Trochanter-pelott (vit baksida)

G - Trochanter-pelott (svart baksida)
H - Ledskydd i textil

| - Larstickning

J — Skyddshatta

K - 2 xbegransningsstift (finns som tillbehor)
L - Sakroiliakaledspelotter

Anvéndningsinformation

Storleksbestamning (endast med hjalp av utbil-
dad fackpersonal)

« Ortosen valjs ut och anpassas av fackpersonal
efter matning av patienten. Utifran matvardena
kan du hitta ratt storlek med hjalp av storleksta-
bellen pa forpackningen.

For att kunna valja ratt storlek behover du
backenomkretsen.

Med larets omkrets, matt mitt pa laret, kan du
faststalla storleken pa larforbandet. Har kravs
aven att du anger vilken sida som ska behandlas
(hoger resp. vanster ben).

For att valja ledskena (short/long) behover du
patientens kroppslangd.

s =short <1,70m lang

l =long >170m lang

| enstaka fall kan det handa, att det trots att den
uppmatta storleken ar »short» passar battre
med en ledskena i storlek »long», eller tvartom.

Anpassning av CoxaTrain (endast med hjilp av
utbildad fackpersonal)

« Skjut forst in hoftskalet med led & motsvarande
den sida som ska behandlas i de avsedda,
pasvetsade fickorna pa backenforbandet B

. Bauerfeind-logotypen »B» pa hoftskalet ska
peka utat (bort fran kroppen) (.

Fast den bla glutealpelotten (©) (som &r fast pa
hoger sida vid leverans) pa avsett kardborrband
pa den berorda sidan (insidan av backenfor-
bandet) .

Darefter faster du den ovala trochanterkudden
(© pé tvdren 6ver det trekantiga kardborrbandet
painsidan av leden.

For punktvis tryckavlastning av trochanter major
kan som alternativ dven den andra, ovala kudden
() fixeras pa samma

stille 3.

« Harefter faster du trochanter-pelotten
(® njurformad, gra, vit baksida) ovanfor
trochanterkudden pa ledskenan, varvid leden
ska vara bojd i 90° (&). den andra medféljande
trochanter-pelotten (@gré, njurformad, svart
baksida) kan vid behov fastas under pelotten
(® for att fa en hogre massageeffekt resp. 6ka
pelottens effekt.

« Tanu pa patienten backenforbandet med den
monterade leden. Se till att backenforbandets
overkant slutar vid dverkanten av backenkam-
men ®.

« Om leden star ut kan du forma denna efter larets

anatomiska form i skenans bojzon @

maximalt 3x, antingen med hdnderna eller med

hjalp av bordskanten (D).

For att fardigstalla produkten ska du forst ta av

forbandet igen.

Dra sedan ledens textilskydd @) éver ledens

nedre del (8). Korta vid behov med en sax.

Darefter skjuter du in ledens nedre del i larstick-

ningens hallare (D). Hall in l3sknappen och lat

den haka fast i nagon av de sex majliga lagena

(beroende pa benlangd) (9.

TIPS: Markera siffran sa att patienten hittar ratt

lage igen efter demontering och montering vid

rengoring.

Placera sakroiliakaledspelotterna (© langs

med kardborrbanden (vertikalt) sa att urtaget

(halet) sitter pa den bakre, dvre hoftbenskam-

men (SIPS).

Beroende pa indikation / ldkares ordination kan

bojningen/ strackningen i hoftleden (60°, 75°,

90°) begransas (0 med begransningsstiften ®),
vilka finns som tillbehor.

Placera d& begransningsstiftet/ begransnings-

stiften i motsvarande hal (60°, 75°, 90°) (.

Klicka darefter fast skyddshattan (@) pa leden (.

Kontrollera den formade ortosens passform pa

patienten. Ova pa- och avtagning av det ortope-

diska hjalpmedlet tillsammans med patienten
framfor en spegel.

Om sakroiliakaledspelotterna (O stér backenfor-

bandet kan du ta loss dem.

TIPS: Se till att kardborrbanden inte kommer i

kontakt med stickningen. Detta for att undvika

skador pa materialet i CoxaTrain.

Ta pa CoxaTrain (patient)

« Placera ortosen pa backenet sa att stickningens
ovre kant nar max till backenkammens Gvre
kant. Hoftskalet med ledskena @) ska ligga an
mitt pa sidan av laret (0.

Skjut sedan in fingrarna i fingerfickorna pa
forslutningen och dra at forslutningen jamnt
framat @).

Tryck sedan den vanstra forslutningshalvan mot
magen och ldgg den hogra forslutningshalvan
sa langt 6ver den vanstra att du kan fasta den.
Nar du faster ska du forst dra ut fingret ur den
vanstra och darefter ur den hogra fingerfickan

Ta sedan de bada dragremmarna i bada han-
derna och dra dessa samtidigt och jamnt framat,
tills onskad kraftpaverkan (stabilisering mot
backenet) ar uppnadd. @.

Fast sedan bada dragremmarna pa den stora
magknappningen ® .

Dra at larstickningen (D) veckfritt runt laret €@
och stang kardborrekndppningen sa att den lig-
ger an slatt (7). Du kan ocksa ta pa benférbandet
sittande @ om detta underlattar.

Ta av CoxaTrain (patient)
« Oppna kardborrekndppningen pa larstickningen

« Oppna darefter backenforbandets dragremmar
® (® och fast dessa lost pa kardborrbanden.
Nu kan backenselens knappning 6ppnas (3. Hall
samtidigt i CoxaTrain pa den sida som hoftskalet
med led sitter ®.

TIPS: For enklare hantering och for att undvika

skador pa materialet hos CoxaTrain ska du alltid

fasta de Oppnade kardborrebanden direkt pa
ortosens velour.

Rengéringsanvisningar (patient)

« Notera forst i vilket lage lasknappen sitter pa
benstickningen. Det finns sex olika lagen (bero-
ende pa benlingd) ®.

Vid installningen av ortosen bor ratt lage ha
markerats, sa att det blir lattare att hitta ratt.

Ta bort larstickningen fran ledskenan genom att
trycka in lasknappen hart samtidigt som du drar
av larstickningen fran ledskenan (102).

Tvdtta ortos, pelotter och kuddar for hand i 30°C
med ett milt tvattmedel.

Torka av hoftskalet och dess aluminiumdelar
med en mjuk trasa och ett milt rengdringsmedel.
Lat ortosen darefter lufttorka.

« Efter torkning sammanfogar du larstickningen
(D med ledskenan ® igen. Tryck in lasknappen
och skjut pa larstickningen med larplattan pa
ledskenan (10b).

Lat stickningen haka fast i det tidigare

laget (.

« Fast pelotterna i backenforbandet igen

enligt bilden resp. pa den sida som ska
behandlas (®.

Regelbunden skotsel garanterar en optimal ef-
fekt. Observera aven informationen pa etiketten.
Utsatt inte produkten for direkt varme. Detta kan
bland annat paverka funktionen.

Vi har testat produkten som en del av vart
integrerade kvalitetshanteringssystem. Om

du anda har klagomal pa produkten kan du
kontakta din lokala fackhandel.

Anvindningsomrade
Hoftled

Hopséttnings- och monteringsanvisning
Produkten ska anpassas av fackpersonal.

Underhallsanvisningar
Vid ratt hantering och skotsel ar produkten
underhallsfri.

Tekniska data/parametrar

Din produkt bestar av:

« Formstickad mesh

« Kardborreknappningar

» En sidoplastskena med aluminiumled

« Pelotter/kuddar

« Begransningsstift (finns som tillbehér)

Information om ateranvéndning
Produkten ar avsedd for individuell anvandning
av en patient.

Garanti

For produkten galler de lagstadgade bestam-
melserna i det land dar produkten ar inforskaffad.
Vid garantiarenden ska du i forsta hand vanda dig
till den aterforsaljare som du kdpte produkten av.
Produkten ska rengdras innan den visas upp i ga-
rantidarenden. Om anvisningarna om hantering och



skotsel av CoxaTrain inte har foljts kan garantin
begransas eller upphora att galla.
Garantin upphor att galla om:
« Produkten inte har anvants enligt indikationen
« Informationen fran fackpersonalen inte har foljts
« Du har utfort andringar pa produkten pa eget
initiativ.
Information om ansvar
Sjalvdiagnostisera dig inte och sjalvmedicinera
inte, savida du inte sjalv ar medicinsk
fackpersonal. Innan du anvander var medicinska
produkt for forsta gangen ar det viktigt att du
aktivt radfragar lakare eller utbildad fackpersonal,
eftersom detta ar det enda sattet att bedéma
effekten av var produkt pa din kropp och vid behov
faststalla eventuella risker med anvandningen
som kan uppsta pa grund av din personliga fysik.
F6lj raden fran fackpersonalen och all information
i detta underlag/eller dess internetversion—aven i
form av utdrag (inklusive text, bilder, grafik etc.).
Kontakta din lakare, aterforsaljare eller oss direkt
om du fortfarande ar osaker efter att du har
radfragat fackpersonalen.

Rapporteringsskyldighet

Enligt regional lagstiftning ar du skyldig att utan
dréjsmal rapportera alla allvarligare tillbud vid
anvandning av detta medicinska hjalpmedel till
saval tillverkaren som till ansvarig myndighet. Du
hittar vara kontaktuppgifter pa baksidan av denna
broschyr.

Avfallshantering
Avfallshantera produkten enligt lokala foreskrifter
efter anvandningstiden.

Materialsammansittning

Backenbandage med sakroiliakaled- +
glutealpelotter

Polyamid (PA), Styren-eten / buten-styren-
blocksampolymer (TPS-SEBS),

Polyuretan (PUR), Polypropen (PP), Elastan (EL),
Bomull (CO), Polyester (PES), Polyoximetylen
(POM), Etenvinylacetat (EVA), Polyeten (PE),
polyakrylatlim

Larbandage

Polyamid (PA), Polyuretan (PUR), Elastan (EL),
Glasfiber (GF), Polyester (PES)

Led med trochanterpad + vaddering

Polyamid (PA), Aluminium (Al), Glasfiber (GF),
Polyketon (PK), zinklegering, Polyoximetylen
(POM), Styren-eten / buten-styren-blocksam-
polymer (TPS-SEBS), stal, forzinkat, Bomull (CO),
Polyuretan (PUR), Etenvinylacetat (EVA), stal,
rostfritt, Polyeten (PE), Polyester (PES), Elastan
(EL), notningsbestandig plast, polyakrylatlim,
Polytetrafluoreten (PTFE)

[MD]- Medical device (Medicinteknisk produkt)
[0l - |dentifierare for datamatris som UDI

' Ortos = ortopediskt hjdlpmedel for stabilisering, avlastning, fixering, styrning eller korrigering

av extremiteter eller bal

2 Som fackpersonal betraktas var och en som, enligt gallande nationella bestammelser, ar

behdrig att anpassa samt instruera om anvandningen av stodférband och ortoser.

2023-10

N Kjeere kunde, tusen takk for at du har bestemt deg for et produkt fra Bauerfeind.

Vi jobber for & forbedre den medisinske effektiviteten av vare produkter hver dag, fordi
helsen din er viktig for oss. Vi ber deg om a lese og falge denne bruksanvisningen
noye. Hvis du har sparsmal, kontakt legen din eller spesialforretningen.

Produktets hensikt

CoxaTrain er et medisinsk utstyr. Det er en ortose’
for stabilisering av ledd og lindring av smerter i
hofteleddet for mer aktivitet ved koksartrose.

Indikasjoner

Koksartrose

(Kellgren-Lawrence-grad 2-4)

Muskulaer dysbalanse i lende-bekken-
hofteregionen

Muskulaere problemer etter leddoperasjoner i
hoften

Impingement i hofteleddet

Ustabilitet i hofteleddet

(etter T.E.P, etter revisjonsinngrep)

Folelse av ustabilitet i hoften

Losning i hofteprotese, nar operasjon ikke er
mulig

Kronisk irritasjonstilstand (f.eks. bursitt i
forbindelse med artrose)

Kronisk tendinopati i forbindelse med artrose

Risiko ved anvendelse

Folg naye instruksene i denne bruksanvisningen
og merknadene til fagpersonale?.

Produktets virkning uteves szerlig ved fysisk
aktivitet.

« Ta av ortosen din under lengre hvileperioder.
Etter at CoxaTrain er forskrevet, ma den
utelukkende brukes i henhold til indikasjonene
og i samsvar med ytterligere instrukser fra det
medisinske fagpersonalet?. Hvis den brukes
sammen med andre produkter, ma du radfere
deg med fagpersonalet eller legen din. lkke
foreta noen uautoriserte endringer pa produktet,
ellers vil det ikke hjelpe som forventet, eller det
kan forarsake helseskader. Garanti og ansvar er
utelukket i disse tilfellene.

Unnga kontakt med fett- og syreholdige midler,
salver eller kremer.

Alle hjelpemidler som brukes utvortes pa krop-
pen kan, dersom de strammes for mye, fore til
lokale tegn pa for heyt trykk eller, i sjeldne tilfel-
ler, hemme underliggende blodkar eller nerver.
Dersom hjelpemiddelet forarsaker ubehagelig

trykk er derfor viktig at passformen kontrolleres.

Fagpersonalet vil kunne gi rad om dette samt
svare pa generelle handteringssparsmal.
Forsiktig: Hvis stroppene eller spenn- og
lasesystemene lasnes, produktet fiernes eller
bevegelsesbegrensning justeres, vil dette fore
til utilstrekkelig behandling / beskyttelse av den
berarte kroppsdelen. | dette tilfellet ma du veere
spesielt oppmerksom pé& & ikke belaste denne
delen av kroppen.

Hvis det oppstar negative endringer eller gkende
ubehag under bruk av produktet, avbryt bruken
og kontakt behandlende lege umiddelbart.

Hvis du ensker a bruke Bauerfeind-produktet
pa grunn av en akutt lidelse / skade, ma du
radfgre deg med medisinsk fagpersonale for
forstegangs bruk og overholde disse radene.
Det kan foreligge indikasjonsbetingede
begrensninger som fagpersonale vil kunne
forklare. Det kan godt hende at kjgring av
kjoretay, andre transportmidler eller maskiner
bare er mulig i begrenset grad. Hvis du er i tvil,
anbefaler vi at du avstar fra de ovennevnte
aktivitetene inntil videre.

« Veer oppmerksom pa at din evne til & ga og sta
vil bli sterkt pavirket, og at dette krever ekstra
forsiktighet.

Kontroller alltid de aktuelle gulvet for
sklisikkerhet nar du skal g4, sta eller pa annen
mate legger vekt pa den berarte kroppsdelen.
Glatte gulv utgjer en akutt sklifare og dermed
fare for personskader!

Kontraindikasjoner

Det er hittil ikke rapportert om helseskadelige
bivirkninger.

Ved folgende helsetilstander ber produktet kun
brukes etter at du har radfert deg med legen din:
« Hudsykdommer/-skader pa den behandlede
delen av kroppen, szerlig ved betennelse; samt
ved arr med hevelse, redhet og overoppheting.
Sensoriske forstyrrelser, forstyrrelser i
blodsirkulasjon og bevegelse i hofteomradet
og bena

Nedsatt lymfedrenasje-ogsa blotvevshevelser
av usikker arsak som er lokalisert langt fra det
tilpassede hjelpemiddelet.

Bestanddeler

A - Hofteskall med leddskinne

B - Bekkenbandasje

C - Gluteal-pelotte

D - Trokanterpolstring flat

E - Trokanterpolstring hgy med hull
F - Trokanter-pelotte (bakside hvit)
G - Trokanter-pelotte (bakside svart)
H - Tekstil leddbeskyttelse

| - Strikkemateriale for lar

J — Dekkappe

K - 2 xbegrensningspinner (valgfritt tilgjengelig)
L - Iliosakralledd-pelotter

Anvisninger for bruk

Bestemmelse av storrelse (kun av oppleert
fagpersonale)

« Ortosen velges og justeres av fagpersonale etter
maling av pasienten. Den riktige starrelsen kan
fastsettes etter maleverdiene i samsvar med
storrelsestabellen pa emballasjen.
Bekkenomkretsen er ngdvendig for riktig
bestemmelse av starrelsen.

Med laromkretsen, malt pa midten av laret,

kan du bestemme storrelsen pa larbandasjen;
dette krever ogsa at siden som skal behandles
(venstre eller hgyre ben) angis.

For valg av leddskinne (short/long) er pasien-
tens kroppsheyde nedvendig.

s =short <1,70 m kroppsheyde

l =long >1,70m kroppsheyde

| enkelte tilfeller kan det hende at en leddskinne
med storrelse «long» passer bedre, selv om
storrelsen «short» ble malt, eller omvendt.

Tilpasning av CoxaTrain (kun av opplaert fag-
personale)

Skyv forst hofteskallet med ledd (@ tilsvarende
siden som skal behandles inn i den pasveisede
lommen pa bekkenbandasjen (B), Bauerfeind-lo-
goen «B» peker da utover pa hofteskallet (vekk
fra kroppen) (D.

Fest den bla gluteal-pelotten (©) (som ved
levering er festet pa heyre side) pa borrelasen
den bergrte siden (pa innsiden av bekkenban-
dasjen) @.

Fest sa den ovale trokanterpolstringen pa
innsiden av leddet ®) pa tvers av de trekantede
borreldspunktene.



For punktvis trykkavlastning av trochanter major
kan alternativt ogsa den andre perforerte, ovale
polstringen (B) festes pa dette stedet (3).
Deretter festes trokanter-pelotten

(® nyreformet, gra, med hvit bakside) pa
leddskinnen ovenfor trokanterpolstringen, leddet
skal da veere beyd 90° (4)- den andre medfelgen-
de trokanter-pelotten ((G)gra, nyreformet, med
svart bakside) kan ved behov festes under pelot-
ten () for & oppna en sterre massasjevirkning
eller for a gke pelottens virkning.

Legg na bekkenbandasjen med det monterte
leddet pa pasienten. Pass pa at overkanten pa
bekkenbandasjen slutter seg til overkanten pa
hoftebenskammene (8).

Hvis leddet star ut, kan det innenfor skinnens
reguleringsomrade (6) med hendene hhv. ved
hjelp av bordkanten tilpasses larets anatomiske
form maksimalt 3 x (7).

For @ komplettere produktet skal bandasjen na
forst tas av igjen.

Trekk s& den tekstile leddbeskyttelsen (@ over
den nedre enden av teddet, kutt eventuelt av
med en saks.

Skyv sa den nedre enden av leddet inn i holderen
pa strikkematerialet for laret (D),

hold da laseknappen trykket og la den smekke
inn i en av de seks mulige posisjonene (avhengig
av benlengde) (®.

TIPS: Marker tallet, slik at pasienten finner det
riktige lasepunktet igjen etter demontering og for
montering etter rengjering.

« Plasser lliosakralledd-pelottene (O slik langs
borrelasene (vertikalt), at utsparingen (hullet)
sitter pa det bakre, gvre tarmbenet (SIPS).

Alt etter indikasjon / forordning fra legen kan (®)
beyningen/ strekkingen av hofteleddet begren-
ses (60°, 75°,90°) med begrensningspinnene
som er tilgjengelige som ekstrautstyr 0.

Sett da begrensningspinnen(e) i de tilsvarende
hullene (60°, 75°, 90°) @.

Klikk s& dekkappen @) pa leddet (2.

Kontroller passformen til den tilpassede ortosen
pa pasienten og v sammen med pasienten pa
a ta det ortopediske hjelpemiddelet pa og av
foran et speil.

Hvis iliosacralledd-pelottene (O forstyrrer
bekkenbandasjen, kan de tas av.

TIPS: Pass pa at borreldsene ikke bergrer
strikkematerialet. Dermed forhindres skader pa
CoxaTrains materiale.

Legge pa CoxaTrain (pasient)

« Plasser ortosen pa bekkenet, slik at den gvre
kanten pa strikkematerialet nar opp til den gvre
kanten av hoftebenskammen, hofteskallet med
leddskinne (® skal da ligge pa siden midt pa
laret .

Skyv na fingrene inn i fingerlasken pa lasen og
trekk lasen jevnt forover 2.

Trykk s& den venstre festehalvdelen mot magen
og legg den hoyre festehalvdelen sa langt over
den venstre at du kan feste denne pa borrelasen.
Nar du fester borrelasen, trekk ferst fingrene

ut av den venstre og deretter ut av den hayre
fingerlasken (3.

Grip na begge strammebeltene med begge
hender og trekk disse samtidig og jevnt forover,
inntil den gnskede strammingen (stabilisering pa
bekkenet) er oppnadd (&).

« Lukk sa begge strammebeltene med borrelasen
pa det store midjefestet (8) .

+ Legg strikkematerialet () med strekk, uten
folder rundt laret @ og lukk borrelasen helt (7).
Det er lettere & legge pa benbandasjen nar du
sitter @D.

Ta av CoxaTrain (pasient)
« Apne borreldsen pa strikkematerialet for laret

« Apne sa strammebeltet for bekkenbandasjen
(® og fest det lost pa borrelasen. N& kan lasen
for bekkenrammen apnes 3.

Hold derved CoxaTrain fast pa den samme siden
som hofteskallet med ledd befinner seg (8).

TIPS: Det er lettere & handtere CoxaTrain og unnga

skader pa materialet nar den apne borrelasen

festes rett pa veluren pa ortosen.

Anvisninger for rengjoring (pasient)

« Noter forst laseknappens posisjon for lasing pa
strikkematerialet for benet. Det finnes seks muli-
ge posisjoner (avhengig av benlengde) (.

Nar ortosen ble innstilt, skal det vaere satt en
markering for bedre orientering.

Ta strikkematerialet for laret fra leddskinnen
ved & trykke laseknappen helt ned og samtidig
trekke strikkematerialet av leddskinnen (102).
Vask ortosen, pelottene og polstringen for hand
ved 30°C med et mildt vaskemiddel.

Tork av hofteskallet med en myk klut og et mildt
rengjeringsmiddel.

La ortosen lufttgrke deretter.

Etter torkingen skal strikkematerialet for laret
(D igjen settes sammen med leddskinnen @&
ved a trykke pa laseknappen og skyve strikke-
materialet med larplaten pa leddskinnen (10b).
La strikkematerialet ga i las igjen pa forrige
posisjon ®

Fest pelottene som vist pa bildet i bekkenbanda-
sjen hhv. pa den siden som skal behandles (®).
Regelmessig pleie sikrer optimal virkning. Se
0gsa anvisningene pa etiketten.

Produktet ma ikke utsettes for direkte varme,
dette kan bl.a. redusere effektiviteten.

Dette produktet er testet i vart interne
kvalitetskontrollsystem. Hvis du likevel har

noe a klage pa, ber vi deg om a kontakte lokalt
fagpersonale.

Bruksomrade
Hofteledd

Monteringsinstrukser
Produktet skal tilpasses av fagpersonale.

Merknader om vedlikehold
Ved riktig handtering og pleie er produktet vedli-
keholdsfritt.

Tekniske data/parameter

Produktet ditt bestar av:

« Nettingmateriale

- Borrelaser

« En plastsideskinne med aluminiumsledd

« Pelotter/polstring

« Begrensningspinner (valgfritt tilgjengelig)

Anvisninger for gjenbruk
Produktet er beregnet til individuell behandling av
én pasient.

Garanti

Lovbestemmelsene i landet hvor produktet ble

kjopt, gjelder. Hvis du mistenker et garantitilfelle,

ta forst direkte kontakt med forhandleren som du

kjopte produktet av. Produktet skal rengjeres for

det vises i garantitilfeller. Hvis anvisningene for

handtering og stell av CoxaTrain ikke blir fulgt, kan

dette pavirke eller utelukke garantien.

Garantien utelukkes ved

« Bruk som ikke er i samsvar med indikasjonene

« Manglende overholdelse av anvisningene fra
fagpersonalet

« Uautorisert endring av produktet.

Ansvarsfraskrivelse

Ikke selvdiagnostiser eller selvmedisiner, med
mindre du er medisinsk fagpersonell. Radfer deg
med legen din eller kvalifisert fagpersonale for

du tar i bruk vart medisinske produkt for forste
gang. Dette er den eneste maten effekten av
produktet kan vurderes i henhold til kroppen din
og eventuelle, individuelle risikoer ved anvendelse
kan utredes. Folg radene fra dette fagpersonalet
og all informasjonen i denne brosjyren/eller dens
nettversjon—inkludert utdrag (herunder: tekst,
bilder, grafikk osv.).

Hvis du er i tvil etter & ha konsultert fagpersonalet,
kontakt legen din, forhandleren eller oss direkte.

Meldeplikt

Pa grunn av regionale lovbestemmelser, er du
forpliktet til & rapportere alle alvorlige hendelser
ved bruk av dette medisinske utstyret til bade
produsenten og den kompetente myndigheten
umiddelbart. Var kontaktinformasjon finner du pa
baksiden av denne brosjyren.

Avfallsbehandling
Etter avsluttet bruk, vennligst avhend produktet i
henhold til lokale forskrifter.

Materialsammensetning

Bekkenbandasje med iliosacralledd + gluteal-
pelotter

Polyamid (PA), Styren-etylen / butylen-styren-
blokk-kopolymer (TPS-SEBS), Polyuretan (PUR),
Polypropylen (PP), Elastan (EL), Bomull (CO),
Polyester (PES), Polyoksymetylen (POM), Etylen-
vinylacetat (EVA), Polyetylen (PE), polyakrylat-lim
Larbandasje

Polyamid (PA), Polyuretan (PUR), Elastan (EL),
Glassfiber (GF), Polyester (PES)

Ledd med trochanter-pelotte + polstring
Polyamid (PA), Aluminium (Al), Glassfiber (GF),
Polyketone (PK), sinklegering, Polyoksymetylen
(POM), Styren-etylen / butylen-styren-blokk-kopo-
lymer (TPS-SEBS), galvanisert stal, Bomull (CO),
Polyuretan (PUR), Etylen-vinylacetat (EVA), rustfritt
stal, Polyetylen (PE), Polyester (PES), Elastan (EL),
sveert slitesterk plast,

polyakrylat-lim, Polytetrafluoretylen (PTFE)

[MD]— Medical device (Medisinsk utstyr)
[UDl - |dentifikator av DataMatrix som UDI

"0rtose = ortopedisk utstyr som brukes til & stabilisere, avlaste, immobilisere, kontrollere eller

korrigere lemmer eller overkropp

2 Fagpersonale er enhver person som har tillatelse til & tilpasse og gi instruksjon om bruk av

stotter og ortoser i henhold til de statlige bestemmelser som gjelder.
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Hyva asiakkaamme,

-

kiitos paatoksestasi ostaa Bauerfeind-tuote.

Teemme joka paiva ty6ta hoitotuotteidemme tehokkuuden parantamiseksi
entisestadn, silla terveytesi on meille tarkeda. Lue ja noudata huolellisesti ndita
kayttoohjeita. Jos sinulla on kysyttavaa, ota yhteytta hoitavaan laakariisi tai tuotteen

jalleenmyyjaan.

Kéayttotarkoitus

CoxaTrain on terveydenhuollon tarvike. Se on
lonkkanivelta stabiloiva ja sen kipua vahentava
ortoosi’, joka tukee lonkan nivelrikkoa sairastavien
henkildiden aktiivisuutta.

Kayttoaiheet

Lonkan nivelrikko

(Kellgrenin ja Lawrencen luokitus 2-4)

Lantion ja lonkan alueen lihaksiston epatasa-
paino

Lihasongelmat lonkkanivelleikkauksen jalkeen
Ahdas lonkka -oireyhtyma

Lonkkanivelen epavakaus
(kokotekonivelleikkauksen tai uusintaleikkauk-
sen jalkeen)

Epavakauden tunne lonkassa

Loystynyt lonkkaproteesi, kun leikkaushoito ei
ole mahdollista

Krooniset arsytystilat (esim. nivelrikkoon liittyva
bursiitti)

Nivelrikkoon liittyva krooninen tendinopatia

Kayttoon liittyvat riskit

Noudata tarkasti kdyttdohjeen maarayksia ja
ammattihenkilostén? antamia ohjeita.

Tuotteen vaikutus ilmenee erityisesti liilkunnan
aikana.

« Poista ortoosi levon ajaksi.

« Kayta CoxaTrainia ainoastaan kayttdaiheen
mukaisesti ja terveydenhuollon ammattihenki-
[6st6n? ohjeita noudattaen. Neuvottele ammat-
tihenkiloston tai hoitavan lddkarin kanssa, jos
kaytat samanaikaisesti muita tuotteita. Ala tee
tuotteeseen omavaltaisia muutoksia, silla silloin
se ei anna tarvittavaa apua tai se voi aiheuttaa
terveydellista haittaa. Takuu ja valmistajan
tuotevastuu eivat talloin ole voimassa.

Tuote ei saa joutua kosketuksiin voiteiden, kos-
teusemulsioiden tai muiden rasvoja tai happoja
sisaltavien aineiden kanssa.

« Kaikki kehoon kiinnitettavat apuvalineet voivat
aiheuttaa paikallista puristusta tai harvinaisissa
tapauksissa painaa verisuonia tai hermoja,

jos ne kiristetaan liian tiukalle. Jos tunnet
epamiellyttavaa painetta, tarkista apuvalineen
istuvuus ja kysy asiasta seka muista yleisista
kayttoohjeista ammattihenkilostolta.

Huomio: Jos hihnoja seka kiristys- ja kiinnitys-
mekanismeja hollennetdan tai tuote riisutaan tai
liikerajoitusten saatéja muutetaan, hoidettavaa
ruumiinosaa ei tueta eika suojata riittavasti.
Valta erityisesti tassa tapauksessa ruumiinosan
kuormittamista.

Jos huomaat tuotteen kayton yhteydessa
negatiivisia muutoksia tai vaivojen pahenemista,
keskeyta tuotteen kaytto ja ota valittomasti
yhteys hoitavaan laakariin.

Jos haluat kayttaa hankkimaasi Bauerfeind-
tuotetta akuuttien vaivojen tai vammojen vuoksi,
kysy ehdottomasti neuvoa terveydenhuollon
ammattilaiselta ennen ensimmaista
kayttokertaa ja noudata saamiasi neuvoja.
Kayttoaiheissa voi olla rajoituksia, joista
ammattihenkildsto osaa kertoa sinulle.
Rajoituksia voi liittya esimerkiksi ajoneuvojen

ja muiden kulkuvdlineiden kuljettamiseen tai
koneiden kayttoon. Jos olet epavarma asiasta,
suosittelemme olemaan suorittamatta edella
mainittuja tehtavia ensi alkuun.

Noudata erityista varovaisuutta myos siksi, etta
kavely- ja seisomiskykysi voi olla heikentynyt.

Varmista alustan pitavyys aina, kun kavelet,
seisot tai muulla tavoin kuormitat sairastunutta
ruumiinosaa. Liukas alusta aiheuttaa valittoman
liukastumis- ja loukkaantumisvaaran!

Kayttérajoitukset (vasta-aiheet)

Terveydellisista haittavaikutuksista ei ole ilmoitet-
tu tahan mennessa.

Seuraavissa tilanteissa tuotetta saa kdyttaa vain
laakarin harkinnan mukaisesti:

« lhosairaudet/vammat hoidettavalla alueella,
varsinkin jos kyseinen alue on tulehtunut tai silla
on koholla olevia arpia, joissa esiintyy turvotusta,
punoitusta tai kuumotusta

Tunto- ja verenkiertohairiot seka liikkeiden
rajoittuminen lantion alueella tai jaloissa
Heikentynyt imunestekierto ja kauempana tuesta
sijaitsevat, tuntemattomasta syysta johtuvat
pehmytkudosturvotukset

Osat
A - Sivukiskollinen lonkkatuen kuoriosa
B - Lantiotuki
C - Gluteaalialueen pelotti
D - Littea sarvennoispehmuste
E - Aukollinen korkea sarvennoispehmuste
F - Sarvennoisen pelotti
(valkoinen kaantspuoli)
G - Sarvennoisen pelotti
(musta kaantépuoli)
H - Kankainen nivelsuojus
| - Reisiosan neulos
J - Suojus
K - 2xrajoitintappia (lisdvaruste)
L - Sl-nivelen pelotit

Kéayttoohjeet

Koon valitseminen (koulutetun ammattihenkils-
ton tehtava)

« Ammattihenkilo valitsee ja sovittaa ortoosin
potilaalta otettujen mittojen mukaan. Oikea
koko ilmenee mittojen perusteella pakkauksen
kokotaulukosta.

Oikean koon valintaan tarvitaan lantion ympa-
rysmitta.

Reisituen koko madritetaan reiden keskikoh-
dasta otetun ymparysmitan avulla. Lisgksi
tarvitaan tieto hoidettavasta puolesta (vasen tai
oikea jalka).

Sivukiskon valintaa varten (short/long)

on tiedettava potilaan pituus.

s = short pituus <170cm

| =long pituus>170cm

On mahdollista, etta vaikka mittojen perusteella
sopiva sivukisko olisi »short», »long»-pituinen
sopii paremmin, tai painvastoin.

CoxaTrainin sovitus (koulutetun ammattihenki-
Loston tehtévi)

« Tydnna ensin nivelletty lonkkatuen kuoriosa @&
hoidettavan puolen mukaisesti sille tarkoitettuun
lantiotuen (B) paalle hitsattuun taskuun. Talloin
lonkkatuen kuoriosan Bauerfeind-logo »B»
osoittaa ulospain (kehosta pois pain) (D).
Kiinnité sininen gluteaalialueen pelotti © (joka
on toimitettaessa kiinnitetty oikealle) sille
tarkoitettuun tarranauhaan kyseisella puolella
(lantiotuen sisapuoli) ).

Kiinnita sitten nivelen sisapuolella oleva soikea
sarvennoispehmuste (@) poikittain kolmionmuo-
toisiin tarroihin.

Isoon sarvennoiseen kohdistuvan pistemaisen
puristuksen vahentamiseksi tahan kohtaan

voidaan vaihtoehtoisesti kiinnittad myos toinen,
aukollinen soikea pehmuste

Kiinnita tdman jalkeen sarvennoisen pelotti

(@ kaareva, harmaa, valkoinen kaantépuoli)
sivukiskoon sarvennoispehmusteen ylapuolelle.
Nivelen on oltava 90°:n kulmassa (&)

Kiinnita tarvittaessa toinen sarvennoisen pelotti
(®kaareva, harmaa, musta kaantépuoli) pelotin
(® alle hierontavaikutuksen tai pelotin vaikutuk-
sen tehostamiseksi.

Pue lantiotuki nivelineen potilaalle. Varmista,
ettd lantiotuen ylareuna on lonkkaluun
harjanteen ylareunan kohdalla ().

Jos nivel on liian ulkoneva, sita voi kiskon@
lyhennysalueella sovittaa reiden anatomiaan
sopivaksi kasin tai esimerkiksi pdydanreunaa
vasten painamalla enintadn 3 kertaa (7).

Riisu tuki tuotteen viimeistelemiseksi.

Veda kankainen nivelsuojus (B nivelen alapaan
ylle, ja lyhenna suojusta tarvittaessa saksilla.
Tyonna nivelen alapaa reisiosan neuloksen
kiinnityskohtaan (D ja pidd samalla
lukitusnappia painettuna. Anna napin lukittua
johonkin kuudesta mahdollisesta asennosta
(jalan pituuden mukaan) (9.

VINKKI: Merkitse numero muistiin, jotta potilas
l0ytaa oikean lukituskohdan puhdistuksen
yhteydessa tapahtuvan purkamisen ja kokoamisen
jalkeen.

Asettele iliosakraalinivelen pelotit ©
(SI-nivelen pelotit) tarrapintojen mukaisesti
(pystysuoraan) niin, etta aukko on suoliluun
takaylakarjen (SIPS) kohdalla.

Kayttoaiheen mukaan tai ladkarin maarayksesta
lonkkanivelen taipumista tai venymista voidaan
rajoittaa lisdvarusteena saatavilla rajoitintapeilla
® (60°, 75°,

90°) @0.

Aseta rajoitintappi tai -tapit tarvittaessa oikeisiin
reikiin (60°, 75°,90°) @.

Napsauta suojus @ nivelen paalle @

Tarkista muotoillun ortoosin istuvuus potilaalle
ja harjoittele ortopedisen tuen pukemista ja
riisumista hanen kanssaan peilin edessa.

Jos Sl-nivelen pelotit © haittaavat lantiotuen
kayttaa, voit irrottaa ne.

VINKKI: Varo, etteivat tarranauhat kosketa
neulosta. Se estaa CoxaTrainin materiaalin
vaurioitumisen.

CoxaTrainin pukeminen (potilas)

Aseta ortoosi lantiolle niin, etta neuloksen
ylareuna ulottuu enintaan suoliluun harjanteen
ylareunaan saakka. Talloin sivukiskollinen
lonkkatuen kuoriosa (&) vastaa sivulla reiden
keskikohtaan (D).

Tyonna sen jalkeen sormesi kiinnitysosassa
olevaan sormitaskuun ja veda kiinnitysosaa
tasaisesti eteenpain ).

Paina kiinnitysmekanismin vasen puolisko
vatsaa vasten ja veda oikea puolisko niin pitkalle
vasemman yli, etta pystyt kiinnittamaan puolis-
kojen tarrat kiinni toisiinsa. Puoliskoja kiinnitta-
essasi veda sormesi ensin pois vasemmasta ja
sen jalkeen oikeasta sormitaskusta ).

Tartu kiristyshihnoihin molemmin kasin ja veda
niita samanaikaisesti tasaisesti eteenpain,
kunnes haluttu voimakkuus (lantion tuki) on
saavutettu @).

Kiinnita molemmat kiristyshihnat tarroilla
suureen vatsan paalle tulevaan kiinnitysosaan

« Veda reisiosan neulos (D) kirelle ja sileana
reiden ymprille @ ja kiinnita tarrat kohdakkain
(@. Voit helpottaa kasittelya pukemalla jalkatuen
istuma-asennossa €.

CoxaTrainin riisuminen (potilas)

« Avaa reisiosan neuloksen tarrakiinnitys (7).
Avaa lantiotuen kiristyshihnat ® (&) ja kiinnita
ne loyhalle tarrapintoihin. Avaa lantiotuen
kiinnitysmekanismi (3. Pida kiinni CoxaTrainista
silta puolelta, jolla nivelletty lonkkatuen kuoriosa
sijaitsee (8).

VINKKI: Voit helpottaa kasittelya ja valttaa
CoxaTrainin materiaalin vahingoittumisen, kun
kiinnitat aukinaiset tarranauhat aina suoraan
ortoosin veluuripinnalle.

Puhdistusohjeet (potilas)

Merkitse muistiin, mihin kohtaan lukitusnappi on
lukittu jalkaosan neuloksessa. Mahdollisia kohtia
on kuusi (jalan pituuden mukaan) ®.

Kohdan l8ytymisen helpottamiseksi se on hyva
merkita se ortoosin saadon yhteydessa.

Irrota reisiosan neulos sivukiskosta painamalla
lukitusnappi pohjaan ja vetamalld samalla
reisiosan neulos pois sivukiskosta (10a).

Pese ortoosi, pelotit ja pehmusteet miedolla
pesuaineella kasin 30 °C:ssa.

Pyyhi lonkkatuen kuoriosa ja alumiiniosat mie-
toon puhdistusaineeseen kastetulla liinalla.
Anna ortoosin kuivua tdman jalkeen ilmavassa
paikassa.

Kun ortoosi on kuivunut, liita reisiosan neulos
@ sivukiskoon @ painamalla lukitusnappia ja
tyontamalla reisiosan neulos ja reisiosan levy
sivukiskoon (10b).

Anna neuloksen lukittua takaisin entiseen
asentoonsa (9.

Kiinnita pelotit kuvan mukaisesti lantiotukeen tai
hoidettavalle puolelle ).

Saannallinen hoito takaa tuotteen optimaalisen
vaikutuksen. Noudata myds tuote-etiketissa
annettuja ohjeita.

Al3 altista tuotetta suoralle kuumuudelle, silld se
voi mm. heikentaa tuotteen tehoa.

Valmistaja on tarkastanut tuotteen
laatujarjestelmansa mukaisesti. Jos et tasta
huolimatta ole tyytyvainen tuotteeseen, ota
yhteys paikalliseen ammattihenkilostoon.

Kayttoalue
Lonkkanivel

Kokoamis- ja asennusohje
Tuotteen sovitus on annettava ammattihenkiloston
tehtavaksi.

Huolto-ohjeet
Jos tuotetta kasitellaan ja hoidetaan
asianmukaisesti, se ei kaipaa huoltoa.

Tekniset tiedot ja parametrit

Tuotteen osat:

« Verkkoneulos

« Tarrahihnat

« alumiininivelella varustetulle muoviselle
sivukiskolle

« Pelotit/ pehmusteet

- Rajoitintappia (lisdvaruste)

Tuotteen uudelleenkaytto
Tuote on tarkoitettu vain yhdelle potilaalle.



Tuotetakuu

Tuotteeseen sovelletaan sen ostomaan

lainsaadantoa. Mahdollisessa takuutapauksessa

ota ensin yhteytta tuotteen myyjaan. Tuote

on puhdistettava ennen takuuvaatimuksen

esittamista. Jos CoxaTrainin hoito- ja

kasittelyohjeita ei ole noudatettu, takuuta voidaan

rajoittaa tai se voi raueta kokonaan.

Takuu ei ole voimassa seuraavissa tapauksissa:

« Tuotetta on kaytetty kdyttoaiheiden vastaisesti.

« Ammattihenkiloston antamia ohjeita ei ole
noudatettu

« Tuotteeseen on tehty omavaltaisia muutoksia.

Tuotevastuu

Al tee itsediagnoosia tai itsehoitoa, ellet ole
terveydenhuollon ammattilainen. Ennen kuin
kaytat terveydenhuollon tarviketta ensimmaista
kertaa, kysy neuvoa laakarilta tai koulutetulta
ammattihenkilostolta, silla se on ainoa tapa
arvioida tuotteemme vaikutusta kehoosi ja
madrittaa tarvittaessa ruumiinrakenteestasi
johtuvat kayttoon liittyvat riskit. Noudata
ammattihenkiloston neuvoja ja kaikkia taman
asiakirjan tai sen verkkoversion ohjeita (mukaan
lukien tekstit, kuvat, grafiikka jne.).

Jos jokin asia jaa epaselvaksi ammattihenkiloston
konsultoinnin jalkeen, ota yhteytta laakariisi,
jalleenmyyjaasi tai suoraan meihin.

Ilmoitusvelvollisuus

Alueellisen lainsaadannon nojalla kaikista

taman terveydenhuollon tarvikkeen kayttoon
liittyvista vakavista haittatapahtumista on
ilmoitettava seka valmistajalle etta toimivaltaiselle
valvontaviranomaiselle. Valmistajan yhteystiedot
ovat tdman esitteen takakannessa.

Havittaminen
Havita tuote kayton paatyttya paikallisten maara-
ysten mukaisesti.

Materiaalikoostumus

Lantiotuki iliosakraalinivelen ja gluteaalialueen
pehmustein

Polyamidi (PA), Styreeni-eteeni/ buteeni-styreeni-
maohkalekopolymeeri (TPS-SEBS), Polyuretaani
(PUR), Polypropeeni (PP), Elastaani (EL), Puuvilla
(CO), Polyesteri (PES), Polyoksimeteeni (POM),
Eteeni-vinyyliasetaatti (EVA), Polyeteeni (PE),
polyakrylaattiliima

Reisituki

Polyamidi (PA), Polyuretaani (PUR), Elastaani (EL),
Lasikuitu (GF), Polyesteri (PES)

Pehmustettu nivel ja sarvennoispehmuste
Polyamidi (PA), Alumiini (Al), Lasikuitu (GF),
Polyketoni (PK), sinkkiseos, Polyoksimeteeni
(POM), Styreeni-eteeni/ buteeni-styreeni-
mohkalekopolymeeri (TPS-SEBS), sinkitty

teras, Puuvilla (C0), Polyuretaani (PUR),
Eteeni-vinyyliasetaatti (EVA), ruostumaton teras,
Polyeteeni (PE), Polyesteri (PES), Elastaani (EL),
erittdin kulutuksenkestava muovi,
polyakrylaattilima, Polytetrafluorieteeni (PTFE)

[MD] - Medical device (La&kinnallinen laite)
U0l - Datamatriisin tunniste UDI:na

' Ortoosi = ortopedinen apuvaline, joka vakauttaa, immobilisoi ja ohjaa tai korjaa raajojen tai
vartalon asentoa seka vahentaa niihin kohdistuvaa kuormitusta
2 Ammattihenkilostéon lukeutuvat henkilot, jotka voimassa olevien maakohtaisten maaraysten

mukaisesti ovat valtuutettuja suorittamaan tukien ja ortoosien sovituksen ja kayttoopastuksen.
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Kaere kunde

DA

Tak, fordi du har valgt et Bauerfeind-produkt.

Vi arbejder hver dag pa at forbedre den medicinske effekt af vores produkter, fordi dit
helbred ligger os pa hjertet. Lees og felg nervaerende brugsanvisning neje. Hvis du
skulle have spargsmal, s& kontakt din egen leege eller din forhandler.

Anvendelsesomrade

CoxaTrain er medicinsk udstyr. Det er en ortose' til
stabilisering og reduktion af smerter i hofteleddet
og til sterre aktivitet ved coxartrose.

Indikationer

Coxartrose

(Kellgren-Lawrence-Score 2-4)

Muskulaer dysbalance i l&end-baekken-hofte-
regionen

Muskuleaere problemer efter ledoperation i hoften
Impingement af hofteleddet

Instabilitet af hofteleddet

(iht. T.E.P, efter revisionsindgreb)
Instabilitetsfalelse i hoften

Losning af hofteprotesen, hvis operation ikke
er mulig

Kroniske irritationstilstand

(f.eks. bursitis ifm. artrose)

Kronisk tendinopati ifm. artrose

Bivirkninger

Veer opmarksom pé angivelserne i denne
brugsanvisning og det faguddannede
fagpersonalets? oplysninger.

Produktet virker iseer i forbindelse med fysisk
aktivitet.

Tag ortosen af ved laengere hvileperioder.

Efter ordinering af CoxaTrain ma denne
udelukkende anvendes i overensstemmelse
med indikationen og under overholdelse af det
medicinske personales? videre instruktioner.
Ved samtidig brug af andre produkter sperg din
forhandler eller leege. Foretag ingen egenradige
a@ndringer pa produktet, da det i sa fald ikke
kan hjaelpe som forventet eller kan medfere
sundhedsskader. Garanti og erstatningskrav er i
dette tilfelde udelukket.

Undga kontakt med fedt- og syreholdige midler,
salver eller lotioner.

Alle terapeutiske hjzelpemidler til udvendig
anvendelse pa kroppen kan medfere lokale tryk-
symptomer eller i sjeldne tilfeelde indsnaevre
blodkar eller nerver, hvis de sidder for stramme.
Kontroller derfor hjeelpemidlets placering, hvis
du foler et ubehageligt tryk, og sperg det fagud-
dannede personale om bade dette samt om
generelle handteringsspergsmal.

Forsigtig: Nar stropperne samt traek- og lukkesy-
stemet losnes, eller nar produktet tages af eller
indstillede bevaegelsesbegraensninger justeres,
plejes/beskyttes den kropsdel, der har behov for
pleje, ikke tilstraekkeligt. Undga iseer i dette tilfaelde
enhver belastning af kropsdelen.

Safremt du konstaterer negative forandringer
pa produktet eller tiltagende gener, mens du
anvender produktet, skal du afbryde brugen og
straks kontakte din egen laege.

Hvis du ensker at anvende dit Bauerfeind-
produkt pa grund af akutte gener/ skader, ber
du under alle omstandigheder fa professionel
medicinsk radgivning fer forste brug og folge
denne. Der kan foreligge indikationsbetingede
begraensninger, som det faguddannede
personale vil oplyse om. Isaer kan der vaere
begraensninger med henblik pa at kere bil eller
andre transportmidler eller betjener maskiner.
Hvis du er i tvivl, anbefaler vi, at du midlertidigt
afstar fra de naevnte aktiviteter.

Derudover skal du vaere yderst forsigtig, da din
evne til at ga og sta ogsa kan vaere pavirket.

« Kontroller det konkrete underlags
skridsikkerhed, hver gang, du gar, star eller pa
anden made belaster den darlige kropsdel. Pa
glatte gulve er der akut glidefare og dermed
risiko for at komme til skade!

Kontraindikationer

Bivirkninger med sygdomskarakter er ikke
konstateret.

Ved nedenstaende sygdomsbilleder er brug af
hjeelpemidlet kun tilradeligt i samrad med laegen:
« Hudsygdomme /-skader i det bergrte omrade
af kroppen, isaer ved betaendelsestilstande;
ligeledes opsvulmede ar med haevelse, redme
og hypertermi

Folelses-, blodcirkulations- og bevaegelsesfor-
styrrelser i hoften og benene.
Lymfestase-ogsa uklare haevelser af bleddele i
stgrre afstand fra hjeelpemidlet.

Komponenter
A - Hofteskal med ledskinne
B - Bakkenbandage
C - Glutealpelot
D - Trochanterpude flad
E - Trochanterpude hgj med hul
F - Trochanter-pelot (bagside hvid)
G - Trochanter-pelot (bagside sort)
H - Tekstil ledbeskyttelse
| - Lartrikotage
J - Dakstykke
K - 2 xbegraensningsstifter
(fas som ekstraudstyr)
L - Sacroiliacledspelotter

Brugsanvisning

Bestemmelse af starrelsen (ma kun foretages af
faguddannet personale)

« Ortosen vaelges og tilpasses af faguddannet
personale efter patientens mal. Den rigtige stor-
relse kan du, afhaengigt af malevaerdierne, finde
pa emballagens storrelsestabel.

For at finde den rigtige storrelse skal du male
bakkenomfanget.

Med laromfanget, malt pa midten af laret, kan du
bestemme storrelsen af larbandagen, desuden
skal den side, som skal forsynes (hhv. venstre og
hejre ben), angives.

Til valg af ledskinnen (short/long) skal du bruge
patientens hojde.

s =short <1,70m hejde

l =long >1,70m hegjde

I nogle tilfeelde kan det ske, at en »short« led-
skinne passer bedre end en »long« ledskinne
eller omvendt.

Tilpasning af CoxaTrain (ma kun foretages af
faguddannet personale)

+ Skub forst hofteskalen med led ® ind i den der-
til beregnede pasvejsede lomme pa bakkenban-
dagen (B) pa den side, som skal forsynes, herved
peger Bauerfeind-logoet »B« pa hofteskalen
udad (vaek fra kroppen) (.

Szt den bla glutealpelot (©) (som ved dlevering
er sat i pa hejre side) fast i burrebandet pa den
pagaldende side (indersiden af baekkenban-
dagen) @.

Herefter seetter du det ovale trochanterpude @)
paindersiden af leddet pa tvaers af trekant-
burrepunkterne.

For en punktvis trykaflastning af trochanter
major kan der alternativt ogsa fastgeres den
anden, hullede ovale pude (E) pa dette sted (3.



« Herefter saetter du trochanter-pelotten
(® nyreformet, gra, bagside hvid) fast ovenover
trochanterpuden pa ledskinnen, herved ber
leddet vzere bojet 90° @; den anden vedlagte
trochanter-pelot (®gra, nyreformet, bagside
sort) kan ved behov fastsaettes under pelotten
(® for hhv. at opna en hgjere massageeffekt og
@ge pelottens virkning.

« Nu giver du patienten baekkenbandagen med det
monterede led pa. Serg for, at baekkenbandagens
overste kant slutter af med baekkenstgttens
overste kant (8).

« | tilfeelde af at leddet stikker frem, kag du

omkring skinnens udlaegningszone (& bgje den

maks. 3x med haenderne og ved hj%p af bord-

kanten til larets anatomiske forlgb (2.

For at komplettere produktet tager du forst

bandagen af igen.

« Herefter traekker du den tekstile ledbeskyttelse

(@ hen over leddets nedre ende (8), afkort den i

givet fald med en saks.

Skub nu leddets nedre ende ind i lartrikotagen

(D, hold samtidig lukkeknappen nede og lad den

gaiindgreb ien af de seks mulige positioner (alt

efter benlaengde) (9.

TIP: Markér tallet, séledes at patienten efter

afmontering og montering ved rengering genfinder

det rette lukkepunkt.

Placér sacroiliacledspelotterne (O (ISG-pelotter)

langs burrebandene (lodret) saledes, at hullet

sidder pa den bageste ovre fortsaettelse af
saedebenet (SIPS).

Alt efter lzegens indikation /anvisning kan bgj-

ningen/straekningen i hofteleddet (60°, 75°, 90°)

begraenses ved hjelp af de begransningsstifter

®), der fas som ekstraudstyr (0.

Placér begransningsstiften/-stifterne i de

tilsvarende huller (60°, 75°, 90°) @).

Klik herefter daekstykket Q@) pa leddet (.

Kontrollér den formede ortoses pasform ved

patienten, og treen sammen med patienten foran

et spejl, hvordan han/hun tager det ortopaediske
hjeelpemiddel pa og af.

Safremt baekkenbandagens I1SG-pelotter generer

(. kan du haegte dem af.

TIP: Serg for, at burrebandet ikke kommer i kontakt

med trikotagen. Dermed undgar du skader pa

CoxaTrain-materialet.

Patagning af CoxaTrain (patient)

« Placér ortosen pa bakkenet, saledes at
trikotagens overste kant maksimalt raeekker

op til baekkenkammens gverste kant, hvorved
hofteskalen med ledskinne @ ligger midterst i
siden af laret (D).

Skub nu fingrene ind i den dertil beregnede
fingerlask pa lukningen og traek lukningen jaevnt
frem .

Pres nu venstre side af lukningen ind mod
maven og lag hejre side sa langt hen over ven-
stre side, sa du kan saette den fast. Traek forst
fingrene ud af venstre, sa af hojre fingerlaske,
nar du lukker burrebandet 3).

Tag nu fat i begge stropper med handerne og
treek dem fremad samtidigt og med lige meget
styrke, indtil den enskede kraftpavirkning (stabi-
lisering pa& baekkenet) er opbygget (@).

Seet sa begge stroppe fast pa den store mave-
lukning ®.

Leeg l&rtrikotagen (D rundt om laret @ uden
folder, mens du traekker, og luk burrebandet
over det hele (7). For en lettere handtering kan

du alternativt tage benbandagen pa, mens du
sidder ned @.

Aftagning af CoxaTrain (patient)
- Abn burrebandet pa lartrikotagen (7).
« Abn herefter baekkenbandagens ®) (&
stropper og szt dem lgst pa burrebandet.
Baekkenstottens lukning kan nu abnes (3.
Hold CoxaTrain fast i den side, hvor hofteskalen
med led befinder sig ®).
TIP: For en letter handtering og for at undga ska-
der pa CoxaTrain-materialet skal du altid seette de
abnede burreband fast direkte pa ortosens velour.

Renggringsanvisninger (patient)

« Skriv som det forste ned, hvor pa bentrikotagen
lukkeknappen er gaet i indgreb. Der findes seks
mulige positioner (alt efter benlaengde) (.

Ved indstilling af ortosen ber der veaere sat en
markering for bedre orientering.

Fjern lartrikotagen fra ledskinnen ved at trykke
lukkeknappen dybt ned og samtidig traekke
lartrikotagen ned fra ledskinnen (10).

« Vask ortosen, pelotterne og puderne i handen
ved 30 °C med et mildt vaskemiddel.

Tor hofteskalen med aluminiumsdelene af med
en bled klud og et mildt rengeringsmiddel.

Lad ortosen lufttorre bagefter.

Seet lartrikotagen (1) sammen igen med ledskin-
nen @) efter torring ved at trykke pa lukkeknap-
pen og skubbe lartrikotagen med larpladen op
pa ledskinnen (10b).

Lad trikotagen ga i indgreb igen i den forrige
position (9).

Seet pelotterne som vist tilbage i hhv. baekken-
bandagen og pa den side, som skal behandles

Regelmaessig pleje garanterer en optimal effekt.
Bemaerk ogsa informationerne pa meerkaten.
Produktet ma aldrig udseettes for direkte varme,
da dette bl.a. kan pavirke effekten negativt.

Vi har testet produktet inden for rammerne

af vores integrerede kvalitetsstyringssystem.
Skulle du alligevel have grund til at reklamere,
bedes du kontakte det faguddannede personale
pa din ende.

Anvendelsessted
Hofteled

Caml Hadni

og monteringsvej

Produktet skal tilpasses af faguddannet personale.

Vedligeholdelse
Ved korrekt h&ndtering og pleje er produktet
vedligeholdelsesfrit.

Tekniske data/parametre

Produktet bestar af:

« Netstrikmateriale

« Burreband

« en kunststofskinne pa siden med aluminiumsled
« Pelotter / puder

« Begreaensningsstifter (fas som ekstraudstyr)

Oplysninger vedrgrende brugen
Produktet er beregnet til individuel behandling af
én patient.

Garanti

Lovbestemmelserne i det land, hvor produktet blev
kebt, er gaeldende. Henvend dig i garantitilfeelde
forst direkte til den forhandler, hvor du har kebt
produktet. Produktet skal renses, inden det ind-
sendes i garantitilfaelde. Manglende overholdelse

af oplysningerne om brug og pleje af CoxaTrain

kan pavirke eller udelukke garantien.

Garantien er udelukket

« ved tilsidesaettelse af indikationen

« hvis det faguddannede personales instruktioner
ikke folges

« ved egenradige andringer pa produktet.

Oplysninger om ansvar

Du ma ikke selvdiagnosticere eller selvmedicinere,
medmindre du er uddannet sundhedspersonale.
For du bruger vores medicinske udstyr for

forste gang, skal du aktivt sege rad fra en laege
eller dette faguddannede personale, da dette

er den eneste made at vurdere virkningen af
vores produkt pa din krop og at bestemme
eventuelle bivirkninger, der kan opstar som

folge af personlige forhold. Folg radene fra dette
faguddannede personale, samt alle instruktioner i
dette dokument/eller dens—-ogsa delvise—online
praesentation (herunder: tekst, billeder, grafik osv.).
Hvis du fortsat er i tvivl efter at have konsulteret
det faguddannede personale, bedes du tage
kontakt til din laege, forhandler eller direkte til os.

Indberetningspligt

Pa grund af regional lovgivning er du forpligtet til
straks at indberette enhver alvorlig haendelse i for-
bindelse med brugen af dette medicinske udstyr
bade til producenten og til den lokale kompetente
myndighed. Vores kontaktdata fremgar af denne
brochures bagside.

Bortskaffelse
Udtjente produkter skal bortskaffes i henhold til
de lokale regler.

Materialesammensatning

Bakkenbandage med iliosacralleds- +
gluteal-pelotter

Polyamid (PA), Styren-atylen/ butylen-styren-
blokcopolymer (TPS-SEBS), Polyuretan (PUR),
Polypropylen (PP), Elastan (EL), Bomuld

(CO), Polyester (PES), Polyoxymetylen (POM),
Atylen-vinylacetat (EVA), Polyaetylen (PE),
polyakrylatkleebemiddel

Larbandage

Polyamid (PA), Polyuretan (PUR), Elastan (EL),
Glasfiber (GF), Polyester (PES)

Led med trochanterpuder

Polyamid (PA), Aluminium (Al), Glasfiber (GF), Po-
lyketon (PK), zinklegering, Polyoxymetylen (POM),
Styren-atylen/butylen-styren-blokcopolymer
(TPS-SEBS), stal, galvaniseret,

Bomuld (CO), Polyuretan (PUR), £Atylen-vinylacetat
(EVA), stal, rustfrit, Polyetylen (PE),

Polyester (PES), Elastan (EL), meget slidbestandig
plast, polyakrylatkleebemiddel, Polytetrafluoraety-
len (PTFE)

[MD]— Medical device (Medicinsk udstyr)
—Maerkmng af DataMatrix som UDI

" ortose = ortopaedisk hjaelpemiddel til stabilisering, aflastning, immobilisering, styring eller

korrektion af arme, ben eller krop

2 en faguddannet er en person, som iht. geeldende lovgivning er bemyndiget til at tilpasse og

instruere i brugen af bandager og ortoser.
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Szanowni Klienci,

PL

dziekujemy za zaufanie okazane produktom Bauerfeind.

Kazdego dnia pracujemy nad poprawa skutecznosci medycznej naszych produktdw,

poniewaz Panstwa zdrowie jest dla nas bardzo wazne. Nalezy doktadnie przeczytac

niniejszg instrukcje uzytkowania i stosowac sie do zawartych w niej wytycznych.

Wszelkie pytania nalezy kierowac do lekarza prowadzacego lub sklepu specjalistyc-
- znego, w ktorym nabyli Panstwo wyrob.

Przeznaczenie

CoxaTrain to produkt medyczny. Jest to orteza' do
stabilizacji i redukcji dolegliwosci bélowych stawu
biodrowego, majgca na celu zwiekszenie aktywno-
$ci w przypadku koksartrozy.

Wskazania

« Koksartroza

(skala Kellegrena-Lawrence'a 2-4)

Dysbalans migesniowy okolicy ledzwiowo-mied-
niczno-biodrowe;j

Problemy mies$niowe po operacji stawu
biodrowego

Zespot wzmocnionego tarcia w stawie biodro-
wym

Niestabilno$¢ stawu biodrowego

(po wszczepieniu endoprotezy, po operacji
rewizyjnej)

Uczucie niestabilnoéci w biodrze

« Poluzowanie protezy stawu biodrowego, jesli
operacja nie jest mozliwa

Przewlekte podraznienia (np. zapalenie kaletki
maziowej w potgczeniu z artroza)

« Przewlekta tendinopatia w potgczeniu z artroza

Zagrozenia wynikaj z

Nalezy Scisle stosowac sie do instrukcji
uzytkowania i wskazéwek fachowcow?.
Skutecznos¢ produktu jest odczuwalna przede
wszystkim podczas aktywnosci fizycznej.

» Orteze nalezy zdejmowac przed dtuzszym
odpoczynkiem.

Po przepisaniu orteze CoxaTrain nalezy stosowac
wytgcznie zgodnie ze wskazaniami i dalszymi
zaleceniami specjalisty®. Jednoczesne stoso-
wanie innych produktéw nalezy skonsultowac
ze specjalista lub lekarzem prowadzacym. Nie
dokonywac samodzielnie zadnych modyfikacji
wyrobu. W przeciwnym razie produkt moze nie
zadziata¢ w sposob oczekiwany lub spowodowad
uszczerbek na zdrowiu. Takie przypadki skutkuja
wygasnieciem gwarancji i wykluczeniem odpo-
wiedzialnosci.

Wyréb nalezy chroni¢ przed bezpos$rednim
kontaktem ze $rodkami zawierajacymi ttuszcze
lub kwasy, z masciami i balsamami.

Wszelkie zaktadane na ciato $rodki pomocnicze
moga w wyniku zbyt ciasnego dopasowania
prowadzi¢ do wystapienia miejscowych uciskow
lub rzadziej do zwezenia naczyn krwiono$nych
lub nerwow. Dlatego sprawdzi¢ dopasowanie
$srodkdw pomocniczych, w przypadku odczucia
nieprzyjemnego ucisku i zapytac o to specjaliste,
a takze o ogolne kwestie zwigzane z obstuga.
Uwaga: W przypadku poluzowania paskow i
systemdw napinajacych i zamykajacych, zdejmo-
wania produktu lub dostosowania ustawionych
ograniczen ruchowych, nie ma wystarczajgcej
opieki/ochrony czesci ciata wymagajacej
leczenia. Zwtaszcza w takim przypadku unikac
wszelkich obcigzen tej czesci ciata.

Jesli podczas stosowania produktu wystapia
jakiekolwiek negatywne skutki lub zwiekszy

sie dyskomfort, nalezy zaprzestac stosowania
produktu i niezwtocznie skontaktowac sie z
lekarzem.

Jesli produkt Bauerfeind ma by¢ uzywany w
zwiazku z ostrymi dolegliwosciami/ urazami,
przed pierwszym uzyciem nalezy pilnie
zasiegna¢ profesjonalnej porady lekarza i
zastosowac sie do jego zalecen. Moga zaistniec¢

wynikajace ze wskazan ograniczenia, na temat
ktorych informacji moga udzieli¢ wytacznie
specjalisci. W szczegdlnosci ograniczeniu moze
podlegac prowadzenie pojazdéw, obstuga
innych érodkow transportu lub maszyn. W razie
watpliwosci zalecamy powstrzymanie sie od
wyzej wymienionych czynnosci.

Ponadto trzeba zachowa¢ szczegélng
ostroznos¢, gdyz stosowanie moze mie¢ wptyw
na zdolnos¢ chodzenia i stania.

W przypadku chodzenia, stania lub innych
czynnosci obcigzajacych objetg urazem czesc
ciata nalezy upewnic sie, ze podtoze nie jest
Sliskie. Na sliskich podtogach istnieje duze
ryzyko poslizgniecia sie i urazu!

Przeciwwskazania
Nie sa znane dziatania niepozadane o charakterze
chorobowym.
W przypadku wymienionych ponizej choréb
stosowanie tego produktu trzeba bezwzglednie
skonsultowac z lekarzem:
« Choroby skory, rany w miejscach przykry-
tych orteza, w szczegolnosci stany zapalne;
wystepowanie nabrzmiatych, zaczerwienionych i
przegrzanych blizn
« Zaburzenia czucia, ukrwienia i poruszania w
okolicy bioder i ndg
Zaburzenia uktadu limfatycznego-réwniez
niewyjasnione obrzeki tkanki miekkiej w partiach
ciata oddalonych od zatozonego produktu
leczniczego

Elementy
A — Skorupa biodrowa z szyng stabilizujaca
B - Orteza miednicy
C - Pelota posladkowa
D - Poduszka ptaska na kretarz
E - Poduszka wysoka z otworem na kretarz
F - Pelota na kretarz (tylna strona biata)
G - Pelota na kretarz (tylna strona czarna)
H - Tekstylna ostona przegubu
| - Dzianinowy pas na udo
J - Ostona
K - 2 xkotek ograniczajacy
(dostepne jako opcja)
L - Peloty stawu krzyzowo-biodrowego

ki dotyczace

Okreslenie rozmiaru (wytgcznie przez

przeszkolonego specjaliste)

« Orteze dobiera i dopasowuje specjalista po
dokonaniu pomiaréw pacjenta. Na podstawie
wartosci pomiaru odpowiedni rozmiar mozna
odczytac z tabeli rozmiaréw znajdujacej sie na
opakowaniu.

« Do okreslenia odpowiedniego rozmiaru potrzeb-
ny jest obwod miednicy.

» Na podstawie obwodu uda mierzonego w
potowie jego wysokosci mozna okresli¢ rozmiar
aktywnej ortezy uda, w tym celu konieczna jest
informacja na temat zaopatrywanej strony (lewa
lub prawa noga).

« Szyne stabilizujaca (short/long) dobiera sie
odpowiednio do wzrostu pacjenta.

s =short <1,70 m wzrostu

| =long >170m wzrostu

W pojedynczych przypadkach moze sie zdarzy¢,
Ze mimo zmierzonego rozmiaru ,short” lepiej
bedzie pasowata szyna stabilizujgca ,long” i

na odwrot.

Dop ie CoxaTrain (wyta
szkolonego specjaliste)
« Najpierw wsuna¢ do kieszonki w ortezie skorupe
biodrowa z przegubem @ odpowiednio do
zaopatrywanej strony (). Logo Bauerfeind ,B" na
skorupie biodrowej powinno by¢ skierowane na
zewnatrz (od ciata) .
Przypia¢ niebieska pelote posladkowa ©
(fabrycznie jest przypieta po prawej stronie) do
rzepu po zaopatrywanej stronie (wewnetrzna
strona ortezy miednicy) @).
« Nastepnie przypia¢ owalna poduszke na kretarz
poprzecznie do trojkatnych rzepow po we-
wnetrznej stronie przegubu.
Aby uzyskac punktowe odcigzenie ucisku
kretarza wiekszego, mozna w tym miejscu
przymocowac rowniez drugg owalng poduszke z
otworem ® @.
Nastepnie przypiac pelote kretarza ((F) nerko-
wata, szara, tylna strona biata) do szyny
stabilizujacej nad poduszka na kretarz, przegub
powinien by¢ przy tym ustawiony pod katem 90°
@®:. druga dotaczona pelote kretarza (@szara,
nerkowata, tylna strona czarna) mozna w razie
potrzeby przypiac¢ pod pelota (), aby wzmocnic¢
dziatanie masujace lub zwiekszy¢ skutecznosc
peloty.
Przytozy¢ orteze miednicy z zamontowanym
przegubem do ciata pacjenta. Upewnic sie, ze
gdrna krawedz ortezy miednicy pokrywa sie z
gérna krawedzia grzebieni biodrowych (8).
Jesli przegub odstaje, mozna go dopasowac w
strefie odstawania szyny (& do anatomicznego
ksztattu uda. Szyne mozna odpowiednio zagig¢
rekoma lub na krawedzi stotuw maksymalnie
3punktach (D).
Aby skompletowac produkt, ponownie zdjac
aktywna orteze.
Nasuna¢ tekstylna ostone przegubu () na dolna
koncowke przegubu (8), w razie potrzeby skrocié
nozyczkami.
Nastepnie wsunac dolna koncéwke przegubu
do mocowania w pasie dzianinowym na udo
(- przytrzymac przy tym wcisniety przycisk
blokady i zatrzasna¢ go w jednej z sze$ciu mozli-
wych pozycji (w zaleznoéci od dtugosci nogi) (®.
WSKAZOWKA: Nalezy zaznaczy¢ odpowiednia
pozycje, tak aby po demontazu i montazu podczas
czyszczenia pacjent mdgt ponownie znalez¢
prawidtowy punkt zatrzasniecia.
« Wzdtuz powierzchni rzepéw (pionowo) umiescié¢
peloty stawu krzyzowo-biodrowego @ (peloty
ISG) w taki sposab, aby wyciecie (otwor) znaj-
dowato sie na kolcu biodrowym tylnym gérnym
(SIPS).
W zaleznosci od wskazan/ zalecen lekarza moz-
na zmniejszy¢ za pomoca kotkéw ograniczaja-
cych ®) (dostepnych jako opcja) kat zgiecia / wy-
prostu stawu biodrowego (60°, 75°, 90°) (0.
W tym celu umiesci¢ kotek / kotki
ograniczajacy(e) w odpowiednich otworach (60°,
75°,90°) @)
Nastepnie natozy¢ ostong (@) na przegub (2.
Sprawdzi¢ dopasowanie uformowanej ortezy na
pacjencie i prze¢wiczy¢ z nim zaktadanie i zdej-
mowanie ortopedycznego srodka pomocniczego
przed lustrem.
Jesli peloty ISG @ ortezy przeszkadzajg, mozna
je odpiac.

przez prze-

WSKAZOWKA: Uwazac, aby rzepy nie dotykaty
dzianiny. Zapobiega to uszkodzeniu materiatu
CoxaTrain.

Zaktadanie CoxaTrain (pacjent)

« Umiesci¢ orteze na wysokosci miednicy, tak
aby gorna krawedz pasa dzianinowego siegata
maksymalnie do gérnej krawedzi grzebienia bio-
drowego, przy czym skorupa biodrowa z szyna
stabilizujaca (B powinna przylegac do boku uda
na jego $rodku (.

« Wsunac¢ palce w specjalne kieszonki znajdujace
sie na pasach zapinajacych i pociaggnac pasy
réwnomiernie do przodu (2.

« Nastepnie docisnac lewe zapigcie do brzucha i
naciagnac prawe zapiecie na lewe, tak aby za-
piac¢ rzep. Zapinajac rzep, wyjac palce najpierw z
lewej, potem z prawej kieszonki (3).

« Nastepnie chwyci¢ w obie rece pasy naciagajace
i pociagnac je rownoczesnie i rownomiernie
do przodu, tak aby uzyskac¢ odpowiednig site
nacisku (stabilizacje miednicy) @.

« Na koniec przypigc¢ rzepy paséw naciggajgcych
do duzego zapiecia na brzuchu (8) .

« Zatozyc¢ pas dzianinowy na udo (1), naciagajac
go gtadko wokét uda, @3 i zapia¢ na rzep (D). Dla
utatwienia orteze na noge mozna zaktada¢ w
pozycji siedzacej €.

Y

Zdeji ie CoxaTrain (pacjent)

« Odpia¢ rzep pasa dzianinowego na udo (7).

« Nastepnie odpia¢ pasy naciggajace ortezy mied-
nicy ® (® i przypia¢ je luzno do rzepéw. Teraz
mozna odpiac zapiecie pasa miednicowego ).
Podczas tej czynnosci trzymac orteze CoxaTrain
z tej strony, z ktorej znajduje sie skorupa biodro-
wa z przegubem (®).

WSKAZOWKA: W celu utatwienia obstugi i uniknie-

cia uszkodzen materiatu CoxaTrain nalezy zawsze

mocowac odpiete zapiecia na rzepy bezposrednio
do weluru ortezy.

4 i (nacient)

Wskazowki dotyczace czy pacjent)

« Najpierw nalezy zapamietac pozycje zatrzasnie-
cia przycisku blokady na dzianinie w czesci udo-
wej. Dostepnych jest sze$¢ pozycji (w zaleznosci
od dtugosci nogi) (.

Dla utatwienia zaznaczy¢ wtasciwg pozycje
podczas dopasowywania ortezy.

Zsungc pas dzianinowy uda z szyny stabilizu-
jacej (10@), mocno naciskajac przy tym przycisk
blokady.

Orteze, peloty i poduszki prac recznie w tem-
peraturze 30 °C z dodatkiem tagodnego $rodka
do prania.

Skorupe biodrowa z elementami aluminiowymi
przetrze¢ miekka szmatka z dodatkiem tagodne-
go $rodka czyszczacego.

Nastepnie pozostawic¢ orteze do wyschniecia.
Po wyschnieciu ponownie potaczy¢ pas dzianino-
wy uda (D z szyna stabilizujaca ®.

W tym celu nacisnac przycisk blokady i nasunac
pas dzianinowy z ptytg udowa na szyne stabili-
zujaca z przegubem (10b).

Zatrzasnac pas dzianinowy w poprzedniej
pozycji @,

Przypia¢ peloty do ortezy miednicy zgodnie z
ilustracja lub po zaopatrywanej stronie .
Regularne czyszczenie zapewnia optymalng
skutecznosc. Przestrzegac rowniez instrukcji
znajdujacych sie na etykiecie.




Chroni¢ produkt przed bezposrednim dziataniem
wysokiej temperatury —moze ona negatywnie
wptywac na skutecznos¢ wyrobu.

Wyrdb zostat poddany kontroli w ramach
zintegrowanego systemu zarzadzania jakoscia.
W przypadku reklamacji prosimy o kontakt z
doradca w miejscu zakupu.

Miejsce zastosowania
Staw biodrowy

Instrukcja sktadania i montazu

Produkt musi zosta¢ dopasowany przez specja-
liste.

Wskazowki dotyczace konserwacji

Produkt nie wymaga konserwacji pod warunkiem
nalezytego stosowania i pielegnacji.

Dane techniczne / parametry

W sktad produktu wchodzi:

« Siatka dzianinowa

« Zapigcia na rzep

« Boczna szyna z tworzywa sztucznego z alumi-
niowym przegubem

« Peloty / poduszki

« Kotek ograniczajacy (dostegpne jako opcja)

ki na temat p: g
Produkt przeznaczony jest do indywidualnego
zaopatrzenia jednego pacjenta.

Gwarancja

Obowigzujg przepisy prawa kraju, w ktorym
zakupiono wyrob. W razie ewentualnych roszczen
z tytutu rekojmi nalezy sie najpierw zwrécic¢
bezposrednio do sprzedawcy, u ktérego zakupiono
wyréb. Przed oddaniem do reklamacji produkt
nalezy oczyscic. Nieprzestrzeganie instrukcji
dotyczacych uzytkowania i prania CoxaTrain moze
ograniczy¢ zakres roszczen z tytutu rekojmi lub
spowodowac jej wytaczenie.

Wytaczenie rekojmi nastepuje w przypadku:

« Uzytkowania niezgodnego ze wskazaniami

« Nieprzestrzegania instrukcji specjalisty

« Samowolnych modyfikacji produktu

d s adainlnad el

Zastr p
Nie wolno samodzielnie stawiac¢ diagnozy ani
leczyc¢ sie na wtasng reke, chyba ze jest sie
specjalistg w tym zakresie. Przed pierwszym
uzyciem naszego produktu medycznego nalezy
zasiegna¢ porady lekarza lub przeszkolonego
personelu specjalistycznego, poniewaz tylko w ten
sposob mozna oceni¢ wptyw naszego produktu

na organizm i okresli¢ ewentualne zagrozenia
bedace nastepstwem jego stosowania, wynikajgce
z indywidualnych uwarunkowan. Nalezy stosowac
sie do zalecen specjalistycznego personelu, jak
réwniez do wszystkich instrukcji zawartych w
niniejszym dokumencie lub jego prezentacji online,
nawet we fragmentach (w tym: tekstow, obrazéw,
grafik itp.).

Jesli po konsultacji z personelem specjalistycznym
pozostang jakiekolwiek watpliwosci, nalezy
skontaktowac sie z lekarzem, sprzedawca lub
bezposrednio z nami.

Obowiazek zgtaszania

Na podstawie regionalnych przepiséw prawa
uzytkownik jest zobowigzany do niezwtocznego
zgtaszania wszelkich powaznych incydentow
zwiazanych z uzyciem tego produktu
medycznego—zaréwno producentowi, jak i
wtasciwemu organowi. Nasze dane kontaktowe
mozna znalez¢ na odwrocie broszury.

Utylizacja
Po zakonczeniu uzytkowania zutylizowac produkt
zgodnie z lokalnymi przepisami.

Sktad materiatowy

Orteza miednicy z wktadkami uciskowymi na staw
krzyzowo-biodrowy i posladki

Poliamid (PA), Styren-etylen / kopolimer blokowy
butylenu-styrenu (TPS-SEBS), Poliuretan

(PUR), Polipropylen (PP), Elastan (EL), Bawetna
(CO), Poliester (PES), Polioksymetylen (POM),
Octan etylenowinylu (EVA), Polietylen (PE), klej
poliakrylanowy

Orteza uda

Poliamid (PA), Poliuretan (PUR), Elastan (EL),
Wtdkno szklane (GF), Poliester (PE)

Przegub z wktadka na kretarz i wysciotka
Poliamid (PA), Aluminium (Al), Wtékno szklane (GF),
Poliketon (PK), stop cynku, Polioksymetylen (POM),
Styren-etylen/

kopolimer blokowy butylenu-styrenu

(TPS-SEBS), stal ocynkowana, Bawetna (CO),
Poliuretan (PUR), Octan etylenowinylu (EVA),

stal nierdzewna, Polietylen (PE), Poliester (PES),
Elastan (EL), wysoce odporne na cieranie
tworzywo sztuczne, klej poliakrylanowy,
Politetrafluoroetylen (PTFE)

[M0]— Medical device (Urzadzenie medyczne)
—Unikatny identyfikator urzadzenia -
kod DataMatrix, UDI

1 Orteza = ortopedyczny srodek pomocniczy stuzacy do stabilizacji, odciazania,
unieruchomienia, prowadzenia lub korekty kofczyn lub tutowia

2 Specjalista to kazda osoba, ktéra zgodnie z obowiazujgcymi regulacjami krajowymi jest
upowazniona do dopasowywania aktywnych stabilizatoréw i ortez oraz do instruowania w

zakresie ich uzytkowania.
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Vazena zakaznice, vazeny zakazniku, mnohokrat vam dékujeme, Ze jste se

rozhodl(a) pro produkt Bauerfeind.

Denné pracujeme na zlepSovani lékarské Ucinnosti nasich produktl, protoze
nam zalezi na vasem zdravi. Pozorné si prectéte a dodrzujte tento navod k
pouziti. V pripadé otazek se obratte na svého [ékare nebo na specializovany

obchod.

Stanoveny ucel

CoxaTrain je lékarsky vyrobek. Je to ortéza' ke sta-
bilizaci kloubu a snizeni bolesti ky¢elniho kloubu k
zajisténi vétsi aktivity pri artroze kycelniho kloubu.

Indikace

Artrdza kycelniho kloubu
(Kellgren-Lawrencova klasifikace 2-4)
Svalova nerovnovaha bederni, panevni oblasti a
kycelniho kloubu

Svalové problémy po operaci kycelniho kloubu
Impingement kycelniho kloubu

Nestabilita kycelniho kloubu

(dle T.E.P, po reviznim zasahu)

Pocit nestability v kyclich

Uvolnéni kycelni protézy, pokud neni mozna
operace

Chronickeé stavy podrazdéni (napf. burzitida ve
spojeni s artrozou)

Chronicka tendinopatie ve spojeni s artrézou

Rizika pouzivani

Peclivé dodrzujte udaje uvedené v tomto navodu k
pouziti a pokyny odborného personalu?.

Utinky produktu se projevuji predevaim pfi téles-
nych aktivitach.

« Béhem delsich klidovych fazi svou ortézu
odkladejte.

Po predepsani ortézy CoxaTrain ji pouzivejte
vyhradné v souladu s indikaci a respektujte dalsi
pokyny odborného zdravotnického personalu?.
Pfi sou¢asném pouzivani jinych produktl se
poradte s kvalifikovanym persondlem nebo se
svym lékarem. Na vyrobky neprovadéjte svévol-
né zadné zmeény, protoze by nemusel pomahat
podle ocekavani, nebo by mohl zplsobit Ujmu na
zdravi. V takovych pripadech jsou veskeré zaruky
a ruceni vylouceny.

Zabrante kontaktu vyrobku s prostredky, které
obsahuji tuky, kyseliny, masti a télova mléka.
Vsechny pomocné prostredky zvenci prilozené
na télo mohou, pokud pevné doléhaji, vyvolat
lokalni priznaky zplUsobené tlakem nebo ve vzac-
nych pripadech zuzit prichozi cévy nebo nervy.
Pokud tedy citite nepfijemny tlak, zkontrolujte
priléhavost pomucky a zeptejte se na to odbor-
ného personalu, stejné jako na obecné otazky
tykajici se manipulace.

Pozor: Pokud dojde k uvolnéni paskl a utaho-
vacich a uzaviracich systéma, popr. k odlozeni
vyrobku nebo zméné nastavenych omezeni
pohybu, dochézi k nedostatecné péci/ochrané
casti téla, kterd vyzaduje oSetreni. Zejména v
tomto pripadé se vyvarujte jakéhokoli zatizeni
této casti téla.

Jestlize pri noSeni vyrobku zaznamenate
negativni zmény nebo narlstajici potize, vyrobek
sejmeéte a obratte se neprodlené na svého lékare.
Pokud chcete pouzit produkt Bauerfeind z
ddvodu akutnich potizi/zranéni, vyhledejte

pred prvnim pouzitim bezodkladné odbornou
lékarskou pomoc a dbejte prislusnych pokynd.
Mohou existovat omezeni souvisejici s indikaci,
ktera vam odborny personal vysvétli. Mize se
jednat zejména o omezeni schopnosti k fizeni
vozidel, jinych dopravnich prostredkd nebo
strojl. V pripadé pochybnosti vam doporucujeme,
abyste se prozatim vySe uvedenych ¢innosti
zdrzeli.

« Kromé toho budte maximalné opatrni, protoze
mUze byt negativné ovlivnéna i vase schopnost
chize a stani.

« Zkontrolujte, zda neni podlaha kluzka, kdykoli
budete chodit, stat nebo jinak zatézovat
postizenou Cast téla. Na kluzké podlaze akutné
hrozi riziko uklouznuti a tim i zranéni!

Kontraindikace

Nezadouci Uc¢inky vedouci az k onemocnéni nejsou

znamy.

Pri dale uvedenych priznacich onemocnéni je

pfiloZzeni a noSeni pomucky indikovano pouze po

domluvé s vasim lékafem:

« Onemocnéni a poranéni kize v dotéené ¢asti
téla, zvlasté pri zanétlivych projevech, stejné jako
vystupuijici jizvy s otoky, z¢ervenani a prehrati

« Poruchy citlivosti, prokrveni a pohybu v oblasti
kycli a nohou

« Poruchy odvodu lymfy, také nejasné otoky mék-
kych tkani v mistech vzdalenych od pfilozené
pomucky

Soucasti
A — Kycelni skofepina s dlahou kloubu
B - Panevni bandaz
C - Hyzdova pelota
D - Plochy polstarek v oblasti trochanteru
E - Vysoky polstarek s otvorem v oblasti trochan-
teru
F - Pelota v oblasti trochanteru
(zadni strana bila)
G - Pelota v oblasti trochanteru
(zadni strana cerna)
H - Textilni ochrana kloubu
| — Stehenni pletenina
J - Krytka
K - 2 xomezovaci kolik (volitelné k dostani)
L - Peloty pro ileosakralni kloub

Pokyny k pouzivani

Urceni velikosti (pouze proskoleny odborny
personal)

« Ortézu vybere a prizpGsobi odborny personal po
zmeéreni pacienta. Spravna velikost je v zavislosti
na hodnotach méreni uvedena v tabulce velikosti
na obalu.

K urceni spravné velikosti potiebujete znat
obvod panve.

S obvodem stehna, méfeno v jeho stfedu,
muzete urcit velikost bandaze stehna, k tomu

je navic potrebné zadat prislusnou stranu (leva,
popf. prava noha).

K vybéru dlahy kloubu (short/long) potfebujete
télesnou vysku pacienta.

s =short <1,70 m télesna vyska

| =long >170m télesna vyska

V jednotlivych pripadech se mlze stat, ze se
misto zmérené velikosti »short« lépe hodi dlaha
kloubu »long« nebo obracené.

Pfizplsobeni ortézy CoxaTrain (pouze proskole-
ny odborny personal)

« NejdFive ky&elni skofepinu s kloubem @) na pfi-
slusné strané zasunte do pripravené navarené
kapsy na panevni bandazi ®,

logo spole¢nosti Bauerfeind »B« pfitom na ky-
¢elni skoFepiné ukazuje smérem ven (od téla) ().
Modrou hyzdovou pelotu (©) (ktera je pfi dodavce
upnuta vpravo) zapnéte pomoci stavajiciho
suchého zipu na doty¢né strané (vnitini strana
panevni bandaze) (2.



Pak na vnitrni strané kloubu zapnéte ovalny
polstarek pro oblast trochanteru ©) pritné na
trojuhelnikové body suchého zipu.

K bodovému odlehceni tlaku u trochanter major
(velkého chocholiku) mdze byt na této strané al-
ternativné zafixovan i druhy, perforovany ovalny
polétarek ® Q).

Potom pelotu pro oblast trochanteru (@ ve
tvaru ledviny, $eda, zadni strana bila) zapnéte
pomoci suchého zipu nad polstarek v oblasti
trochanteru na dlahu kloubu, kloub by pritom
mél byt ohnut na 90° @; druhou priloZzenou
pelotu pro oblast trochanteru (@) $ed4, ve tvaru
ledviny, zadni strana ¢erna) mizete v pripadé
potieby upevnit pomoci suchého zipu pod
pelotou (B) k docileni vy3siho masazniho efektu,
popf. ke zvySeni ucinku peloty.

» Nyni na pacienta pfilozte panevni bandaz s
namontovanym kloubem. Dbejte, aby horni
hrana panevni bandaze koncila zaroven s hornim
okrajem hreben( panevni kosti &).

Pro pripad, Ze kloub odstava, muzete jej v oblasti
rozvodové zény dlahy (&) prizpisobit anatomic-
kému tvaru stehna rucné, popf. pomoci hrany
stolu, maximalné 3 x .

Ke zkompletovani vyrobku bandaz zase nejdrive
odlozte.

Pak textilni ochranu kloubu () pretahnéte pres
spodni konec kloubu (), popripadé ji zkratte
ntzkami.

Pak spodni konec kloubu zasunte do uchyceni
stehenni pleteniny (D, pfitom drzte stisknuty
aretacni knoflik a nechte jej zaskocit do jedné ze
gesti moznych poloh (podle délky nohy) (.

TIP: Zapiste si Cislo, tak pacient po demontazi a
montazi pfi ¢isténi znovu najde ten spravny bod
zaskoceni.

» Podél ploch suchého zipu (vertikalné) napolo-
hujte peloty pro ileosakralni kloub © (peloty
ISG) tak, aby vybrani (otvor) doléhalo k zadnimu
hornimu kycelnimu vybézku (SIPS).

Podle indikace / predpisu lékafe mizZe byt ome-
zovacimi koliky (), které jsou volitelné k dostani,
omezeno ohybani/ natazeni v kycelnim kloubu
(60°, 75°,90°) (0.

« K tomu G¢elu omezovaci kolik(y) umistéte do
pFislugnych otvord (60°, 75°, 90°) @D.

Poté krytku (@) nasadte na kloub (2.
Zkontrolujte spravny tvar vytvarované ortézy na
pacientovi a vyzkousejte si s nim pfikladani a
odkladani ortopedické pomucky pred zrcadlem.
Pokud peloty ISG (ileosakralniho kloubu) ©
panevni bandaze prekazi, mizete je odlepit.
TIP: Dbejte, aby se plochy suchého zipu nedotykaly
Upletu. Zabranite tim poskozeni materialu ortézy
CoxaTrain.

Pfilozeni ortézy CoxaTrain (pacient)

« Ortézu napolohujte na panev tak, aby horni
okraj pleteniny sahal maximalné az k hornimu
okraji hfebenu panevni kosti, pricemz kycelni
skorepina s dlahou kloubu ) bo¢né pfiléha na
stied stehna (D).

« Nyni zasunte prsty do kapes na prsty na uzavéru
a rovnomeérneé tahejte uzavér smérem dopredu

Nyni zatlacte levou polovinu uzavéru smérem na
bficho a prelozte pravou polovinu uzavéru tak
daleko pres levou, abyste ji mohli pripnout. Pri
zapinani vytahnéte prsty nejdfive z levé a potom
z pravé kapsy na prsty (3.

« Vezméte pasy na utahovani do obou rukou a
rovnomeérné je tahnéte smérem dopredu, dokud
nedocilite pozadovaného ucinku sily (stabilizace
na panvi) ®.

Nakonec zapnéte oba pasy na utahovani na velky
zip na ® bfise.

Stehenni pleteninu (D) za mirného tahu a bez
zahybU ovifite kolem stehna @ a ploéné zapnéte
suchy zip (7). Ke snadné&jéi manipulaci mazete
bandaz nohy alternativné prikladat i vsedé @D.

Odlozeni ortézy CoxaTrain (pacient)

+ Otevrete suchy zip stehenni pleteniny (7).

« Poté otevrete pasy na utahovani panevni banda-
7e ® (® a volnéji je upnéte na plochy suchého
zipu. Nyni mdze byt otevien uzavér podpérky
panve ). Ortézu CoxaTrain pfitom pridrzujte za
stranu, na které se nachazi kycelni skorepina s
kloubem (8).

TIP: Ke snadnéjsi manipulaci a k zamezeni posko-

zeni materialu ortézy CoxaTrain zapnéte oteviené

suché zipy vzdy primo na veluru ortézy.

Pokyny k ¢isténi (pacient)

« Nejdrive si zaznamenejte, na kterém misté na
pleteniné nohy zaskocil aretacni knoflik. Existuje
gest moznych poloh (podle délky nohy) (9.

Pfi nastavovani ortézy by méla byt k lepsi orien-
taci udélana prislusna znacka.

« Stehenni pleteninu odstranite z dlahy kloubu tak,
Ze vtlacite aretacni knofliky a pritom stehenni
pleteninu tahnete od dlahy kloubu (10a).

« Ortézu, peloty a polstarky perte ru¢né pri teploté

30°C v jemném pracim prostredku.

Kycelni skorepinu s hlinikovymi dily otfete mék-

kou utérkou a jemnym Cisticim prostredkem.

« Ortézu nechte uschnout na vzduchu.

Po usugeni stehenni pleteninu (D) zase spojte s

dlahou kloubu @) stisknutim aretaéniho knofliku

a stehenni pleteninu se stehenni deskou nasunte

na dlahu kloubu (10b).

Pleteninu opét nechejte zaskocit do predchozi

polohy @

« Peloty opét upevnéte do panevni bandaze, popr.

je umistéte na prislugnou stranu, viz obrazek (®).

Pravidelna péce zarucuje optimalni Gcinek.

Respektujte také pokyny na etiketé.

Vyrobek nikdy nevystavujte pfimému pisobeni

tepla, protoZe to by kromé jiného mohlo snizit

jeho Gcinnost.

« Vyrobek jsme testovali v rdmci naseho
integrovaného systému rizeni kvality. Pokud
byste i presto chtéli vyrobek reklamovat,
spojte se prosim primo s mistnim odbornym
personalem.

Misto pouzivani
Kycelni kloub

Navod k sestaveni a montazi
Vyrobek musi pfizpisobit odborny personal.

Pokyny k udrzbé
Pri spravném zachazeni a péci vyrobek nevyzaduje
zadnou udrzbu.

Technické udaje / parametry

Vas vyrobek se sklada z téchto casti:

« Sitovy Uplet

« Suché zipy

« Bocni plastové dlahy s hlinikovym kloubem
« Peloty/ polstarky

+ Omezovaci kolik (voliteln& k dostani)

Upozornéni tykajici se opakovaného pouzivani
Vyrobek je urcen k individualnimu o$etrenf jedno-
ho pacienta nebo pacientky.

Zaruka

Plati zdkonna ustanoveni zemé, ve které byl
produkt zakoupen. Jestlize predpokladate, ze
nastal pripad uplatnéni zaruky, obratte se nejdrive
na osobu, od které jste produkt zakoupili. Pred
ohlasenim naroku ze zaruky vyrobek vycistéte. Pri
nerespektovani pokynl k nakladani s vyrobkem
CoxaTrain a k péci o néj muze byt zaruka omezena
nebo vyloucena.

Plnéni ze zaruky je vylouceno v nasledujicich
pripadech

« Pouziti neodpovidajici indikaci

« Nerespektovani pokynt odborného personalu

« Svévolné pozménovani vyrobku

Pokyny k poskytovani odpovédnosti

Pokud nejste odborny zdravotnicky pracovnik,
neprovadéjte samodiagnostiku ani samolécbu.
Pred prvnim pouzitim naseho lékarského vyrobku
se poradte s [ékarem nebo vyskolenym odbornym
personalem, protoZe je to jediny zpUsob, jak
posoudit U¢inek naseho vyrobu na vase télo av
pfipadé potreby urcit pfipadna aplikacni rizika
vyplyvajici z vasi télesné konstituce. Ridte se
radami tohoto odborného personalu a véemi
informacemi v tomto dokumentu/ nebo jeho online
verzi-véetné vynatk( (zejména: texty, obrazky,
grafika atd.).

Mate-li po konzultaci s odbornym personalem
jakékoli pochybnosti, obratte se na svého lékare,
prodejce nebo kontaktujte prfimo nas.

Ohlasovaci povinnost

Na zakladé regionalnich zakonnych predpist

jste povinni neprodlené ohlasit kazdou zavaznou
udalost pri pouziti tohoto lékarského vyrobku

jak vyrobci, tak i prislusnému mistnimu Uradu.
Nase kontaktni Udaje najdete na zadni strané této
brozury.

Likvidace
Po skonceni doby pouzitelnosti vyrobek zlikvidujte
podle platnych mistnich predpisd.

SloZeni materialu

Panevni bandaz s ileosakralnim kloubem +
hyzdové peloty

Polyamid (PA), Styren-etylen/ butylen-styren-
blokovy kopolymer (TPS-SEBS), Polyuretan
(PUR), Polypropylen (PP), Elastan (EL), Bavlna
(CO), Polyester (PES), Polyoxymethylen (POM),
Ethylenvinylacetat (EVA), Polyetylén (PE),
polyakrylatové lepidlo

Bandaz stehna

Polyamid (PA), Polyuretan (PUR), Elastan (EL),
Sklenéné vlakno (GF), Polyester (PES)

Kloub s podlozkou v oblasti trochanteru +
polstarek

Polyamid (PA), Hlinik (Al), Sklenéné vldkno (GF),
Polyketon (PK), zinkova slitina, Polyoxymethylen
(POM), Styren-etylen/ butylen-styren-blokovy
kopolymer (TPS-SEBS), ocel, pozinkovana,
Bavlna (CO), Polyuretan (PUR), Ethylenvinylacetat
(EVA), ocel, nerezova, Polyetylén (PE), Polyester
(PES), Elastan (EL), uméla hmota s vysokou
odolnosti proti odéru, polyakrylatové lepidlo,
Polytetrafluoretylén (PTFE)

[MD]— Medical device (Zdravotnicky prostredek)
[Uo]- |dentifikator maticového 2D kodu jako UDI

' Ortéza = ortopedicka pomticka ke stabilizaci, odlehceni, znehybnéni, vedeni ¢i korekci

koncetin nebo trupu

2 0dborny personal je kazda osoba, ktera je opravnéna dle platnych statnich nafizeni provadét

prizpUsobeni a instruktaz o pouzivani bandazi a ortéz.
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vyrobok firmy Bauerfeind.

SK

Vazena zakaznitka, vazeny zakaznik, dakujeme pekne, Ze ste sa rozhodli pre

Pracujeme kazdy def na zlep$eni medicinskej U¢innosti nasich vyrobkov, lebo
Vase zdravie nam lezi na srdci. Precitajte si starostlivo tento navod na pouzitie a
dodrziavajte ho. Pri otazkach sa obratte na svojho lekara alebo odbornu predajnu.

Stanovenie uéelu

CoxaTrain je medicinsky vyrobok. Je to ortéza' na
stabilizaciu klbu a zmiernenie bolesti v bedrovom
klbe pre vyssiu aktivitu pri koxatroze.

Indikacie

« Koxatroza

(Kellgren-Lawrence-skore 2—4)

Svalova disbalancia bedrovej oblasti drieku
Svalové problémy po operécii bedrovych klbov
Zasah do bedrového k[by

Nestabilita bedrového klbu

(po T.E.P, po reviznom zasahu)

Pocit nestability v bedrach

Uvolnenie bedrovej protézy, ak nie je mozna OP
Chronické podrazdenie (napriklad burzitida v
spojeni s osteoartritidou)

Chronicka tendinopatia v spojeni s
osteoartritidou

Rizika pouzivania

Respektujte ¢o najpresnejsie zadania uvedené v
tomto navode a pokyny kvalifikovaného personalu?.
Vyrobok vyvija svoje Gcinky hlavne pri telesnej
aktivite.

Pocas dlhsich déb oddychu odlozte ortézu.

Po predpisani podavajte CoxaTrain iba podla
spravnej indikacie a pri respektovani dalsich
pokynov medicinskeho kvalifikovaného
personalu® Pri si¢asnom pouzivani s inymi
vyrobkami sa najprv opytajte kvalifikovaného
personalu alebo svojho lekara. Nevykonavajte
na vyrobku Ziadne svojvolné zmeny, pretoze

v opacnom pripade nebude pomahat tak, ako
ocakavate, pripadne moZze sposobit zdravotné
Skody. Zaruka a rucenie su v tomto pripade
vylucené.

Zabrante kontaktu s prostriedkami s obsahom
tuku a kyseliny, masti alebo emulzii.

Vsetky pomaocky, ktoré sa prikladaju na telo z
vonkajsej strany, mozu, ak prilis tesne doliehaju,
sposobit lokalne priznaky tlaku alebo tiez v
zriedkavych pripadoch zUzit prechadzajuce tepny
alebo nervy. Pokial pocitujete neprijemny tlak,
skontrolujte polohu pomaocky a opytajte sa na to,
ako aj na véeobecné otazky tykajice sa manipu-
lacie, kvalifikovaného personalu.

Pozor: Pri uvolneni popruhov a tiez napinacich
a uzatvaracich systémov alebo pri odlozeni
vyrobku alebo uprave limitov pohybu dochadza
k nedostatocnej starostlivosti / nedostatocnej
ochrane Casti tela, ktora potrebuje oSetrenie.
Zabrante v tomto pripade hlavne akémukolvek
zatazZeniu tejto Casti tela.

Pokial zistite pri noseni vyrobku negativne zmeny
alebo narastajuce tazkosti, odlozte vyrobok a
obratte sa na svojho lekara.

Pokial chcete pouzit svoj vyrobok Bauerfeind

z dévodu akutnych tazkosti/ zraneni, musite
vyhladat pred prvym pouzitim urychlene
odbornu lekarsku pomoc a riadit sa tymito
radami. M6zu existovat obmedzenia suvisiace s
indikaciou, ktoré vam vysvetli odborny personal.
Najma riadenie vozidiel, inych dopravnych
prostriedkov alebo strojov méze byt mozné len
v obmedzenom rozsahu. V pripade pochybnosti
vam odporucame, aby ste sa nateraz zdrzali
vyssie uvedenych ¢innosti.

Okrem toho budte mimoriadne opatrni, pretoze
vasa schopnost chodit a stat bude tiez vazne
narusena.

Vzdy, ked kracate, stojite alebo inak zatazujete
postihnutu cast tela, skontrolujte konkrétne
vlastnosti podlahy na odolnost proti $myku. Na
klzkych podlahach hrozi akutne nebezpecenstvo
Smyku a tym aj zranenia!

Kontraindikacie

Vedlajsie Ucinky ochorenia nie st zname.

Na nasledujucich obrazkoch ochorenia sa zobrazu-
je pouZivanie vyrobku iba po porade s lekarom:

« Ochorenia/poranenia koze v oSetrovanej

Casti tela, predovéetkym pri prejavoch zapalu,
takisto ako vyrazky s opuchnutim, s¢ervenanie
a prehriatie

Poruchy citlivosti, prekrvenia a pohybového
ustrojenstva. V oblasti bedier a n6h

Poruchy odtoku lymfy—tiez opuchy makkych
Casti nejasného povodu vzdialené od nasadenej
pomacky

Suciastky ’
A - Bedrova skrupina s klbovou listou
B - Bandaz panvy
C - Gluteélna pelota
D - Ploché polstrovanie trochantera
E - Vysoké polstrovanie trochantera s otvorom
F — Pelota trochandera (zadna strana biela)
G - Pelota trochandera (zadn strana ¢ierna)
H - Textilna ochrana klbov
| - Pletenina stehna
J = Kryt
K - 2 xLimitovacie koliky
(mozno zakupit ako volbu)
L - Peloty iliosakralneho klbu

Pokyny pre pouzivanie

Uréenie velkosti (iba zaskolenym personalom)

« Ortéza sa zvoli a prispdsobi kvalifikovanym per-
sonalom po odmerani pacienta. Spravnu velkost
mozete najst v zavislosti od meracich hodnét
podla tabulky s velkostami na obale.

« Na stanovenie spravnej volby velkosti budete

potrebovat objem drieku.

S objemom stehna, nameranom v strede stehna,

mozete urcit velkost bandaze stehna, k tomu

je okrem toho potrebné zadanie lieCenej strany

(lava alebo prava noha).

« K volbe kibovej lidty (short/long)
potrebujete telesnu vysku pacienta.

s =short <1,70 m telesnej vysky

l =long >1,70m telesnej vysky
Vindividualnych pripadoch méze dojst k tomu,
Ze sa namiesto nameranej velkosti »short«
lepsie hodi klbova lista »long« alebo naopak.

Prispésobenie CoxaTrain (iba vy$kolenym odbor-
nym personalom)

+ Najskor musite zasunut bedrovi Skrupinu s
kibom (® podla lietenej strany do naplanované-
ho privareného vrecka na bandazi

panvy , pritom ukazuje logo Bauerfeind »B« na
bedrovej $krupine smerom von (pre¢ od tela) (D).
Upevnit modru glutedlnu pelotu suchym zipsom
(© (ktora je upevnena pri dodavke vpravo) na na-
planovanu upevnovaciu plochu prislusnej strany
(vnutorna strana bandaze panvy) .

Potom upevnite suchym zipsom na vnatornt
stranu kibu ovalne polstrovanie trochantera @
Sikmo na trojuholnikové upeviovacie body.
Bodové uvolnenie tlaku Trochanter Major méze
alternativne tiez zafixovat druhé, dierované pol-
strovanie (E) na tomto mieste 3).

Preto musite upevnit pelotu trochantera

(®tvar oblicky, siva, zadna strana biela) nad
polstrovanie trochantera na klbov listu, pritom
musi byt klb zohnuty o0 90° @; druha priloZzena
pelota trochandera (@s'\vé, tvar oblicky, zadna
strana ¢ierna) sa moze podla potreby upevnit su-
chym zipsom (F), aby sa dosiahol vy$3i masazny
efekt alebo zvysila ucinnost peloty.

Potom zalozte pacientovi bandaz panvy s
namontovanym klbom. Davajte pozor, aby sa
uzatvarala horna hrana bandéze panvy s hornou
hranou hrebefov panvy ®.

Pre pripad, Ze klb bude odstavat, mézete ho v
oblasti rozvodu listy (&) na anatomicko priebehu
stehna pomocou ruk alebo hrany stola obmedzit
maximalne 3 x (@).

Na kompletizaciu vyrobku musite najskor odlozit
bandaz.

Potom natiahnite textilnd ochranu kibu ®

cez dolny koniec kibu (8), pripadne ho skratte
noznicami. )

Potom musite zasunut dolny koniec klbu do
upevnenia pleteniny stehna (), pritom musite
drzat stlacenu aretacnu hlavu a nechat ju
zaklapnut do jednej zo Siestich moznych poléh
(vzdy podla dizky nohy) (.

TIP: Zaznacte si Cislo, aby pacient po demontazi
alebo montazi pri Cisteni opat nasiel spravny
upevnovaci bod.

Umiestnite pozd(z upeviovacich ploch (verti-
kalne) peloty iliosakralneho kibu @ (ISG peloty)
tak, aby vyrez (otvor) sedel na hornom zadnom
vybezku bedrovej kosti (SIPS).

Vzdy podla indikacie / predpisu lekara je mozné
pomocou obmedzovacich kolikov, ktoré je mozné
zakupit ako volbu (®), obmedzit ohyb / rozpinanie
v bedrovom kibe (60°, 75°, 90°) (0.

Umiestnite k tomu limitovaci kolik(y) do prislus-
nych otvorov (60°, 75°, 90°) @).

Potom zaklapnite kryt @ na klbe @.
Skontrolujte prispésobenie vytvarovanej ortézy k
pacientovi a nacvicte s nim nasadenie a zloZenie
ortopedickej pomdcky pred zrkadlom.

Pokial by mali peloty ISG © bandaze panvy
rusivé ucinky, mozete ich odpojit.

TIP: Davajte pozor, aby sa nedotykali plochy
suchého zipsu pleteniny. Zabranite tak poskodeniu
vyrobku CoxaTrain.

Nasadenie CoxaTrain (pacient)

« Umiestnite ortézu na panvu tak, aby siahal
horny okraj pleteniny maximalne po horny okraj
hrebena panvy, pricom prilieha bedrova Skrupina
s kibovou listou B) bocne v strede k stehnu ().
Potom musite zasunut prsty do naplanovanej
spony na prsty na uzavere a tahat uzaver rovno-
merne dopredu (2.

Zatlacte potom lavu polovicu uzaveru na brucho
a preloZte pravu polovicu uzaveru tak cez lavu
stranu, kym sa nebude dat upevnit suchym
zipsom. Pri upeviovani suchym zipsom vytiah-
nite najskor prsty z lavej a potom pravej spony
prstov 3.

Vezmite potom oba tazné popruhy do oboch rik
a potiahnite ich rovnomerne a stcasne dopredu,
kym nebude vytvoreny pozadovany ucinok sily
(stabilizacia na panve) ().

Potom riadne upevnite suchym zipsom oba
tazné popruhy na velky uzaver brucha (8.
Vlozte pleteninu stehna () pod napnutim bez
zahybov okolo stehna @3 a uzavrite ju ploéne
pomocou suchého zipsu (@). Pre jednoduchsiu

manipulaciu moézete nasadzat bandaz nohy tiez
v sede @D.

Zlozenie CoxaTrain (pacient)

Otvorte suchy zips pleteniny stehna @

Potom otvorte tazné popruhy bandaze panvy
(® a upevnite ich volne suchymi zipsmi na upev-
fovacie plochy. Potom sa da otvorit uzaver lemu
panvy (3. Drzte pritom pevne ortézu CoxaTrain
za boénu stranu, na ktorej sa nachadza bedrova
&krupina s kibom (®).

TIP: Pre jednoduchsiu manipuldciu a na zabra-
nenie poskodeniu materialu vyrobku CoxaTrain
upeviujte suché zipsy vzdy priamo na vellr ortézy.

Pokyny pre &istenie (pacient)

« Najskor si zaznacte, na ktorom mieste sa nacha-
dza aretacna hlava na pletenine nohy. Existuje
gest moznych poldh (vzdy podla dizky nohy) (2.
Pri nastaveni ortézy sa musi pouzit znacka na
lepsSiu orientaciu.

Odstrante pleteninu stehna z kibovej listy tak,

Ze zatladite hlboko areta¢né tlacidlo a pritom
vytiahnete pleteninu stehna z kibovej listy (102).
Ortézu, peloty a polstrovanie sa mézu prat rucne
s jemnym pracim prostriedkom prie teplote
30°C.

Utrite bedrovud skrupinu s hlinikovymi suciast-
kami pomocou makkej handric¢ky a jemnym
Cistiacim prostriedkom.

Potom nechajte vyschnut ortézu na vzduchu.

Po vyschnuti spojte opét pleteninu stehna (D)
opat s kibovou listou (&) tak, ze stladite aretacné
tlacidlo a zasuniete pleteninu stehna s platiou
stehna na kibovu listu (10b).

Nechajte zablokovat pleteninu opat v predcha-
dzajucej polohe (3.

Upevnite peloty suchym zipsom tak, ako je to
znazornené na obrazku, spat do bandaze panvy
alebo na liecenu stranu (8.
Pravidelné oSetrovanie zarucuje optimalne
ucinky. Respektujte tiez pokyny na etikete.
Nevystavujte vyrobok nikdy priamej hortcave,
mobhlo by to o.i. negativne ovplyvnit u¢innost.
Vyrobok sme testovali v rdmci nasho
integrovaného systému riadenia kvality. Ak by
ste napriek tomu mali reklamaciu, spojte sa s
nasim odbornym poradcom vo svojom regione.

Miesto nasadenia

Bedrovy kib
Navod na zloZenie a montaz
Vyrobok musi prisposobit kvalifikovany personal.

Pokyny pre udrzbu
Pri spravnej manipulacii a oSetrovani vyrobok
nepotrebuje Zziadnu udrzbu.

Technické udaje / parametre

Vas vyrobok sa sklada z:

« Pleteného mesh

« Suché zipsy

- jednej bocnej plastovej listy s hlinikovym kibom
« Peloty/Polstrovanie

« Limitovacie koliky (moZno zakupit ako volbu)

Pokyny pre opakované pouzitie
Vyrobok je naplanovany na individualne oSetrova-
nie pacienta alebo pacientky.



Zaruka

Platia zakonné ustanovenia krajiny, kde bol vyro-

bok zakupeny. Ak vznikne podozrenie na zarucny

pripad, kontaktujte najprv priamo tu osobu, od

ktorej ste vyrobok zakupili. Vyrobok sa musi pred

podanim zarucnej reklamacie vycistit. Ak sa

nerespektovali pokyny k manipuldcii a oSetrovaniu

CoxaTrain, moze to negativne ovplyvnit alebo

vylucit narok na zaruku.

Zaruka je vylucena pri

« Pouzivani bez spravnej indikacie;

« Nedodrziavani pokynov kvalifikovaného
personalu

« svojvolnych zmendch vyrobku.

Pokyny k zaruke

Nevykondvajte samostatnu diagnostiku ani
samoliecbu, pokial nie ste kvalifikovany
zdravotnicky pracovnik. Pred prvym pouzitim
nasho medicinskeho vyrobku sa bezpodmienecne
poradte s lekarom alebo kvalifikovanym
zdravotnickym personalom, pretoze je to jediny
sposob, ako posudit U¢inok nasho vyrobku na vase
telo a prip. urcit uzivatelské rizika, ktoré vyplyvaju
z vasej osobnej konstitucie. Respektujte rady
tohto kvalifikovaného zdravotnickeho personalu

a tiez vSetky informacie uvedené v tychto
podkladoch /alebo v ich - online prezentacii (tiez:
texty, obrazky, grafiky atd.).

Pokial mate po konzultacii s odbornym
personalom nadalej pochybnosti, obratte sa na
svojho lekara, predajcu alebo kontaktujte priamo
nasu spolocnost.

Ohlasovacia povinnost’

Na zaklade regionalnych zakonnych predpisov

ste povinni, bezodkladne nahlasit kazdy zavazny
problém pri pouZivani tohto medicinskeho vyrobku
vyrobcovi, ako aj kompetentnému Uradu. Nase
kontaktné Udaje najdete na zadnej strane tejto
brozury.

Likvidacia
Zlikvidujte vyrobok po ukonceni pouzivania podla
miestnych predpisov.

Zlozenie materialu

Bandaz panvy s ISG + glutedlne peloty
Polyamid (PA), Blokovy kopolymér styrén-
etylén/ butylén-styrén (TPS-SEBS), Polyuretan
(PUR), Polypropylén (PP), Elastan (EL), Bavlna
(CO), Polyester (PES), Polyoxymetylén (POM),
Etylénvinylacetat (EVA), Polyetylén (PE),
polyakrylatové lepidlo

Stehenna ortéza

Polyamid (PA), Polyuretan (PUR), Elastan (EL),
Sklenené vldkno (GF), Polyester (PES)

Klb s trochanterovou podlozkou + vankusik
Polyamid (PA), Hlinik (Al), Sklenené viakno (GF),
Polyketdn (PK), zliatina zinku, Polyoxymetylén
(POM), Blokovy kopolymér styrén-etylén/ butylén-
styrén (TPS-SEBS), ocel, galvanizovang, Bavlna
(C0), Polyuretan (PUR), Etylénvinylacetat (EVA),
nehrdzavejuca ocel, Polyetylén (PE), Polyester
(PES), Elastan (EL), plast vysoko odolny proti
oderu, polyakrylatové lepidlo, Polytetrafludretylén
(PTFE)

[MD]— Medical device (Zdravotnicke pomacky)
[U0] - Znackovat datova matrica ako UDI

' Ortéza = ortopedicka pomaécka pre stabilizaciu, odlahcenie, upokojenie, vedenie alebo

korekciu konéatin alebo trupu

20dbornym personalom je kazda osoba, ktora je v sulade s platnymi narodnymi predpismi

opravnena vykonavat prispdsobenie a zaskolenie do pouzivania bandazi a ortéz.
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Tisztelt Vasarlonk!
K6szdnjik, hogy a Bauerfeind termékét valasztotta.

Minden nap azon dolgozunk, hogy a termékeink egészségigyi hatékonysagat
noveljiik, hiszen az On egészsége fontos szamunkra. Kérjiik, figyelmesen olvassa
el és pontosan tartsa be a jelen hasznalati itmutatoban leirtakat. Felmerdlé
kérdéseivel kapcsolatban forduljon a kezeldorvosahoz vagy keresse fel a

szaklzletet.

Rendeltetés

A CoxaTrain egy gyogyaszati termék. Coxarthrosis
esetén a nagyobb aktivitds érdekében a csipdizilet
stabilizalasara és a csipéizilet teriletén fellépd
fajdalom csokkentésére szolgalo ortézis'.

Javallatok
Coxarthrosis
(Kellgren-Lawrence-skala 2-4)
Az agyék-medence-csip6 terilet izmainak
6tlensége
uleti mutétjét kovetd izomproblémak
A csipéizilet impingement-je (csipd Utkozési
szindréma)
« Acsipéizilet instabilitasa

(T.E.P. utan, revizids beavatkozasokat kdvetéen)
5 terlletén fellép6 bizonytalansagérzés
A csipprotézis meglazuldsa esetén, ha nem
lehetséges a matét
Kronikus érzékeny allapotok (pl.: artrézissal
Gsszefiiggd bursitis)
Kronikus tendinopatia artrozissal
Osszefliggésben

Hasznalati kockézatokA

Kérjiik, pontosan tartsa be a jelen hasznalati utmu-
tato eldirasait és a szakszemélyzet? utasitasait.

A termék elsdsorban testmozgas kdzben fejti ki

a hatasat.

« Az ortézist hosszabb pihenések alatt vegye le.
Miutan felirtak Onnek a CoxaTrain-t, kizarolag az
indikacionak megfeleléen alkalmazza és vegye
figyelembe az egészségiigyi szakszemélyzet? to-
vabbi utasitasait. Kérdezze meg a szakszemély-
zet vagy a kezel6orvosa véleményét, mielétt mas
termékkel egyidejlleg hasznalna a terméket.

Ne hajtson végre dnhatalmulag semmilyen
valtoztatast a terméken, mert kiilonben nem

Ugy segit, mint ahogy az elvarhatd lenne, vagy
akar az egészégre karossd is valhat. Ezekben az
esetekben nem all médunkban sem garanciat,
sem pedig felelésseget vallalnunk.

Ugyeljen arra, hogy a termék ne érintkezzen
zsir- vagy savtartalmu anyagokkal, kenécsokkel
és krémekkel.

Valamennyi kilséleg alkalmazott segédeszkoz
szoros felhelyezés esetén nyomas okozta tiine-
teket eredményezhet, vagy ritka esetekben akar
szUkitheti az alatta athalado vérereket vagy az
idegeket. Ezért ellendrizze a segédeszkoz illeszke-
dését, ha kellemetlen nyomast érez, és kérdezze
meg errél, valamint az kezeléssel kapcsolatos
altalanos kérdésekrél a szakszemeélyzetet.
Vigyazat: Ha a pantok és a feszité- és rogzitérend-
szerek meglazulnak, vagy a terméket leveszik,
illetve ha a mozgdaskorlatozas-beallitasokat
elallitjak, a kezelést igénylé testrész ellatdsa/ vé-
delme nem lesz megfelelé mértéku. Kilondsen
ebben az esetben kertilje ezen testrész barmilyen
megterhelését.

Amennyiben a termék hasznalata soran negativ
valtozasokat vagy a panaszok sulyosbodasat
tapasztalja, vegye le a terméket és azonnal
forduljon a kezeldorvosahoz.

Ha On a Bauerfeind termékét akut panaszok / sé-
rilés miatt kivanja hasznalni, az els6é hasznalat
elétt slirgésen kérje és kovesse szakorvosa
tanacsat. El6fordulhatnak az indikacioval kapcso-
latos korlatozasok, amelyekrél a szakszemélyzet
ad tajékoztatast. Eléfordulhat, hogy kiilonosen

a jarmuvek, egyéb szallitoeszkdzok vagy gépek
vezetése csak korlatozottan lehetséges. Ha

kétségei vannak, azt javasoljuk, hogy egyeldre
tartozkodjon a fent emlitett tevékenységektdl.

« Ezenkiviil legyen rendkiviil évatos, mivel az
On jaras-és allasképessége is nagymértékben
korlatozadik.

Minden alkalommal jaraskor, allaskor vagy ha
mas modon sulyt helyez az érintett testrészre,
ellendrizze, hogy a padléd mennyire csuszos.

A csUszos padlon akut csuszas- és ezaltal
sérilésveszély all fenn!

Ellenjavallatok

Patologiailag lényeges mellékhatdsok nem
ismeretesek.

A kovetkez6 diagndzisok esetén a termék hasz-
nalata csak az orvossal folytatott megbeszélés
utan javallott:

Bérbetegségek, a bor sériilései a segédeszkoz
altal ellatott testtajékon, kilondsen gyulladasos
tlinetek megléte esetén, valamint duzzadt,
Kipirult és meleg, kidorzsélt hegek esetén
Erzés-, vérellatasi- és mozgaszavarok a csip és
a labak teriiletén

Nyirokkeringési zavarok - tisztazatlan lagyrészi
duzzanatok a felhelyezett orvosi segédeszkozok-
tél distalisan

Alkotérészek
A - Csip6lapat izileti sinekkel
B - Medencebandazs
C - Gluteélpelotta
D - Trochanteralatét, lapos
E - Trochanteralatét, magas, lyukas
F - Trochanter pelotta (hatoldala fehér)
G - Trochanter pelotta (hatoldala fekete)
H - Textil izliletvédé
| — Combkotés
J - Feddlap
K = 2 xhataroldstiftek
(tetszdlegesen kaphato)
L - Iliosacralis izlleti pelotta

Hasznalati utmutaté

A méret meghatarozasa (kizarélag képzett szak-
személyzet végezheti)

« Az ortézist a szakszemélyzet valasztja ki és
allitja be a beteg méreteinek meghatarozast
kovetden. A megfelelé méretet a mért értékektél
fligg6en a csomagolasban talalhaté mérettabla-
zat alapjan tudja kivalasztani.

A helyes méret kivalasztasahoz a medence keri-
letére van szikség.

Ahhoz, hogy a combkotés méretét meghataroz-
hassa, a comb keriletére van sziikség, amelyet
acomb kozepén kell lemérni. Ehhez a segédesz-
koz altal ellatott oldal (bal vagy jobb lab) mérete
sziikséges.

Az iziileti sin kivalasztasahoz (short/long) a
beteg magassaga sziikséges.

s =short <1,70 m Testméret

l =long >1,70m Testméret

Egyes esetekben el6éfordulhat, hogy a mért
meéret helyett »short« egy »long« iziileti sin
megfelelébb, vagy forditva.

heallith

A CoxaTrain

személyzet végezheti)

« El6sz0r csusztassa be az izllettel ellatott csi-
pélapatot ) az ellatando oldalnak megfelelden
a medencebandazson erre a célra kialakitott
zsebbe (B), a csipélapaton lathaté Bauerfeind
logé »B« kifelé mutasson (a testtél elfele) (D.

(kizarélag kép szak-



Régzitse a kék szinli glutealpelottat (©) (amelyet
a szallitaskor jobbra van beragasztva) az érintett
oldalon az erre kialakitott tép6zarhoz (a meden-
ce bandazs belss oldala) 2).

Majd rogzitse az izllet belsé feléhez az ovalis

alaku trochanteralatétet () a haromszégl

tépGzaras pontokon keresztbe.

Annak érdekében, hogy a trochanter major

terlletén pontszerlen csokkentsiik a nyomast,

lehetéség van a masodik, lyukas, ovalis alaku

alatét rogzitésére () ezen a részen Q).

Ezutan rogzitse a trochanter pelottat

((® vese alaku, sziirke, hatoldala fehér) a

trochanteralatét folé, az izlleti sinhez. Ilyenkor

az iziiletnek 90°-ban behajlitva kell lennie (&)

- amasodik, mellékelt trochanter pelottat (

@szu’rke, vese alaku, hatoldala fekete)

sziikség esetén (F) a pelotta alatt rogzithetjiik,

a magasabb masszazshatas elérése vagy a

pelotta hatdsanak fokozasa érdekében.

* Most helyezze a medencekdétést a betegre az
Gsszeszerelt iziilettel egyiitt. Ugyeljen arra, hogy
a medence kotés felsé széle a medencetaréjok-
kal egy vonalban legyen (®).

« Abban az esetben, ha az iziilet elall, a sin hajlita-
si zénajaban (&) kézzel, vagy az asztal szélének a
segitségével hozzaigazithatja a comb anatdémiai
lefutdsahoz, legfeljebb 3 x (D).

« Ahhoz, hogy a termék hasznalatra kész legyen,
Ujra vegye le a bandazst.

« Ezutan huzza a textil iziiletvédst () az iziilet also
végére (), adott esetben olléval vagja kisebbre.

« Majd csUsztassa az izilet also végét a combko-
tés zsebébe (1), ezalatt tartsa benyomva a rég-
zitégombot, és rogzitse a hat lehetséges pozicid
egyikébe (a lab hosszatdl fliggsen) (.

TIPP: Jelolje meg a szamot ugy, hogy a tisztitaskor

a szétszerelés és az 0sszeszerelés utan a beteg

ismét megtaldlja a megfeleld poziciot.

Helyezze el az iliosacralis izllet pelottakat

(ISG-pelottak) a tépézar mentén (vertikal) ©

ugy, hogy a mélyedés (lyuk) a csipécsont hatulso

fels6 nyulvanyara (SIPS) kerdljon.

Az indikaciotol/ az orvos utasitasatol fliggéen

a tetszélegesen kaphato hatarolostiftek

segitségével (K) lehetdség van a csipGiziilet

hajlitdsanak / nyujtasanak (60°, 75°, 90°)

korlatozasara (0.

Ehhez a hatarolostifte(ke)t helyezze a megfeleld

lyukba (60°, 75°, 90°) @.

Végiil pattintsa ra @) fedélapot az

iziiletre (2.

Ellendrizze, hogy a beallitott ortézis jol illeszke-

dik-e a betegre, majd egy tikor elétt gyakorolja

vele a gyogyaszati segédeszkoz fel- és levételét.

Amennyiben a combkétés 1SG-pelottai © zava-

roak, tavolitsa el azokat.

TIPP: Figyeljen arra, hogy a tépdzarak ne érjenek

hozza a kétéshez. igy elkeriilhetd, hogy a CoxaTrain

anyaga karosodjon.

A CoxaTrain felhelyezése (beteg)

« Helyezze az ortézist igy a medencére, hogy a
kotés felsé széle legfeljebb a csipétaréj felsé
széléig érjen, és az iziileti sin ®) csipSlapatja a
comb oldalan, kozépen helyezkedjen el (D).
Most csUsztassa az ujjait a rogzitésen az erre
a célra kialakitott ujjzsebekbe, majd a régzitést
egyenletesen huzza elére 2).

A rogzitépant bal oldali részét nyomja rd a
hasara, majd a jobb oldali részt huzza at annyira
balra, hogy ezzel a résszel 6sszetapadjon. A
felhelyezés utan elészor a bal ujjzsebbdl, majd a
jobb ujjzsebbél huzza ki az ujjait 3.

Most fogja meg mindkét huzopantot és egy-
szerre, egyforma erével hiizza a pantokat elére
addig, amig a kivant eréhatést (stabilizalas a
medence teriiletén) el nem éri @.

Végil mindkét huzépantot nyomja a hasi részen
taldlhato, nagy rogzitsteriiletre (8) .

» Helyezze a combkétést enyhén meghuzva,
gytrédésmentesen () a combra @ és rogzitse a
tépozarat (7). A kénnyebb felhelyezés érdekében
iilve is felteheti a [Abbandazst @D.

A CoxaTrain levétele (beteg)

+ Nyissa ki a combkotés tépézarjat @).

« Ezutan nyissa ki a medencekotés huzdpantjait
® (® és lazan tapassza Gket a tépozarakra.
Most kinyithatja a medencehevedert (3. Tartsa
oldalt a CoxaTraint, ott, ahol az izllettel ellatott
csipélapat talalhato (8).

TIPP: A kdnnyebb kezelhetdség és a CoxaTrain

anyaganak karosodasanak elkerilése érdekében

mindig rogzitse a nyitott tépdzarakat kozvetlendl
az ortézis veluros részéhez.

Tisztitasi utasitasok (beteg)

« Kérjik, hogy legeldszor jegyezze fel, hogy a
combkotés rogzitégombja melyik allasban

van. Hat lehetséges pozici6 (a labak hosszatol
figgéen) van (.

Az ortézis beallitasakor a jobb tajékozodas
érdekében ezt be kellett, hogy jeldljék.

Tavolitsa el az izileti sinrél a combkotést, és
kdzben nyomja be a régzitégombot és huzza le a
combkdtést az iziileti sinrél (10a).

« Az ortézist, a pelottakat és az alatéteket 30°C-on,

kimélé tisztitoszerrel, kézzel mossa ki.

A csipélapat aluminiumrészeit puha kendével és
kimélé tisztitoszerrel tordlje le.

Ezt kovetden az ortézist szabad levegdn szaritsa.
Széaradas utan ismét illessze dssze a combko-
tést (D) az iziileti sinnel @), és kézben nyomja
be a rogzitégombot és nyomja az iziileti sinre a
combkotést a comblemezzel egytitt (10b).
Helyezze be a kotést az korabbi pozicioba @
Rogzitse a pelottakat az abran lathaté maodon
ismét a medencebandazsbaill. a kezelendd
oldalra (®.

A rendszeres dpolas garantdlja az optimalis
hatast. Kérjlk, vegye figyelembe a cimkén olvas-
hato apolasi utmutatot is.

Soha ne tegye ki a terméket kdzvetlen hének,
mivel az tobbek kozott a hatékonysagot is
befolyasolhatja.

A terméket a minéségbiztositd rendszeriinkén
belil ellendriztik. Amennyiben mégis panaszai
lennének a termék mindségét illetden, kérjlk,
vegye fel a kapcsolatot helyi szakszemélyzettel.

Az alkalmazas helye

Csipéizilet

Osszeallitasi és szerelési utmutato

A termeék beallitasat szakszemélyzet végezze.

Karbantartasi utmutaté
Megfeleld kezelés és apolas esetén a termék nem
igényel karbantartast.

Miiszaki adatok / paraméterek

Az On terméke a kovetkezéket tartalmazza:
« Halés anyag

« Tépdzarak

« oldalsé mlanyagsin aluminiumizilettel

- Pelottak / Alatétek

« Hatarolostiftek (tetszélegesen kaphaté)

Utasitasok ujboli h alath

Atermék a betegek egyénre szabott ellatasara
készdlt.

Garancia

Annak az orszagnak a torvényi eléirdsai érvé-

nyesek, amelyben a terméket megvasarolta.

Amennyiben On garancialis problemat gyanit,

kérjik, hogy el6szor forduljon ahhoz, akit6l On a

terméket megvasarolta. Kérjik, hogy a terméket a

garancialis probléma bejelentése elétt mossa ki.

Amennyiben a CoxaTrain hasznalatara és az apo-

lasara vonatkozo utasitasokat nem tartottak be, a

garancia karosodhat vagy kizarasra kerilhet.

A garanciat kizaro feltételek:

« Nem az indikacionak megfeleld hasznalat

« Amennyiben nem tartjak be a szakszemélyzet
utasitasat

« Onhatalmulag elvégzett valtoztatasok a
terméken

Jogi nyilatkozat

Ne végezzen 6ndiagnozist vagy 6ngyogyitast,
hacsak nem egészségligyi szakember.
Gyogydaszati termékink elsé hasznalata el6tt
mindenképpen kérje ki orvos vagy szakképzett
személyzet tandcsat, mivel csak igy mérhetd fel
termekink hatasa az On szervezetére, és csak igy
hatarozhaték meg az On személyes alkata miatt
esetlegesen felmeriild hasznalati kockazatok.
Kovesse az emlitett szakszemélyzet tanacsait,
valamint az ebben a dokumentumban / vagy
annak online megjelenitésében (szovegek, képek,
grafikak stb.) taldlhato Gsszes utasitast.
Amennyiben az egészségligyi szakemberrel valo
konzultaciot kovetéen barmilyen kételye marad,
kérjik, forduljon orvosahoz, viszonteladéjahoz
vagy kozvetlenll hozzank.

Jelentési kotelezettség .

A regionalis torvényi eléirasok alapjan On koteles
a jelen gyogydaszati termék hasznalata soran
jelentkezé valamennyi jelentés eseményt hala-
déktalanul jelenteni a gyarto, valamint az illetékes
hatdsag felé. Elérhetéségeinket a jelen tajékoztatd
hatoldalan taldlja.

Hulladékkezelés
Kérjlk, a hasznalatot kdvetéen a terméket a helyi
eléirasoknak megfeleléen artalmatlanitsa.

Anyag dsszetétele

Keresztcsonti izlileti és gluteal-pelottaval ellatott
medencebandazs

Poliamid (PA), Sztirol-etilén / butilén-sztirol
blokk-kopolimer (TPS-SEBS), Poliuretan (PUR),
Polipropilén (PP), Elasztan (EL), Pamut (CO),
Poliészter (PES), Polioxi-metilén (POM),
Etilén-vinil-acetat (EVA), Polietilén (PE), poliakrilat
ragaszto

Combkotés

Poliamid (PA), Poliuretan (PUR), Elasztan (EL),
Uvegszal (GF), Poliészter (PES)
Trochanter-Pad-del és parnaval ellatott iziilet
Polyamid (PA), Aluminium (Al), Uvegszal (GF),
Poliketon (PK), cinkétvozet, Polioximetilén (POM),
Sztirol-etilén / butilén-sztirol blokk-kopolimer
(TPS-SEBS), 6nozott acél, Pamut (CO), Poliuretan
(PUR), Etilén-vinil-acetat (EVA), rozsdaallé acél,
Polietilén (PE), Poliészter (PES), Elasztan (EL),
rendkivil kopasallo miianyag, poliakrilat ragaszto,
Politetrafluoretilén (PTFE)

[MD] - Medical device (Orvostechnikai eszkoz)
[Uol- Az UDI az adatmatrix azonositdja

1 Ortézis = ortopédiai segédeszkoz végtagok vagy torzs stabilizalasara, tehermentesitésére,

pihentetésére, vezetésére, vagy korrigalasara

2 A szakszemélyzet azokat a személyeket foglalja magaba, akik az adott orszagaban érvényes
eléirdsok értelmében a bandazsok és ortézisek egyedi illesztésére és hasznalatanak

betanitasara jogosultak.c
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Bauerfeind.

HR

Postovani korisnici, zahvaljujemo vam $to ste se odlucili za proizvod tvrtke

Mi svakodnevno radimo na pobolj$anju medicinske ucinkovitosti svojih proizvoda
jer vase nam je zdravlje izuzetno vazno. Pazljivo procitajte i postujte ove upute za
uporabu. Ako imate kakvih pitanja, obratite se svom lijecniku ili specijaliziranoj

trgovini.

Odredena primjena

CoxaTrain je medicinski proizvod. To je

ortoza' za stabilizaciju zgloba kuka

i smanjenje bolova u zglobu kuka za vecu aktivnost
kod koksartroze.

Indikacije

« Koksartroza

(stupanj 2-4 po Kellgren-Lawrence skali)
Misi¢ni disbalans u podruéju slabina i zdjelice
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kuka

Sindrom sraza u zglobu kuka

Nestabilnost zgloba kuka

(nakon totalne endoproteze kuka, nakon revizij-
skog zahvata)

Osjecaj nestabilnosti u kuku

Labavljenje proteze kuka ako operacija nije
moguca

« Kroni¢na iritacijska stanja (npr. burzitis u
kombinaciji s artrozom)

Kroni¢na tendinopatija u kombinaciji s artrozom

Rizici primjene

Molimo obratite pozornost na specifikacije navede-
ne u ovim uputama za uporabu i na upute stru¢nog
osoblja’.

Proizvod razvija svoje djelovanje posebice pri
fizickoj aktivnosti.

« Skinite ortozu tijekom duzih faza mirovanja.

« Nakon $to vam je prepisana ortoza CoxaTrain,
koristite je isklju¢ivo prema indikaciji i uz uvaza-
vanje drugih uputa medicinskog stru¢nog oso-
blja®. Ako istovremeno koristite druge proizvode,
raspitajte se o tome kod strucnog osoblja ili svog
lije¢nika. Nemojte provoditi samoinicijativne
izmjene na proizvodu, jer vam on u suprotnom
mozda nece pomoci kako je ocekivano ili moze
uzrokovati ostec¢enja zdravlja. U takvim slucaje-
vima jamstvo i odgovornost su iskljuceni.
Izbjegavajte kontakt sa sredstvima koja sadrze
masnoce i kiseline, ljekovitim mastima ili
losionima.

Sva pomocna sredstva koje se koriste izvana na
tijelu mogu, ako precvrsto nalijezu, uzrokovati
pojavu lokalnih tragova pritiska ili, u rijetkim
slucajevima, suzenje krvnih zila ili Zivaca.

Stoga provjerite polozaj pomagala ako osjecate
neugodan pritisak i pitajte stru¢no osoblje o
tome kao i o opcenitim pitanjima rukovanja.
Oprez: Ako su trake i sustavi zatezanja i
zakljucavanja olabavljeni ili je proizvod uklonjen
ili postoji potreba prilagodbe postavljenih
ogranicenja, tada nema dovoljne njege / dovoljne
zastite dijela tijela koji treba tretirati. Posebno u
ovom slucaju izbjegavajte svako opterecenje na
ovom dijelu tijela.

Ako prilikom nosenja proizvoda ustanovite
negativne promjene ili povecanje tegoba,
prestanite upotrebljavati proizvod i odmah se
obratite svom lije¢niku.

Ako Zelite koristiti svoj Bauerfeind proizvod
zbog akutnih tegoba/ ozljeda, prije prve uporabe
hitno potrazite strucni lijecnicki savjet i postujte
ga. Mogu postojati ogranicenja povezana s
indikacijom koja ¢e Vam objasniti stru¢no
osoblje. Posebice upravljanje vozilima, drugim
prijevoznim sredstvima ili strojevima moze biti
moguce samo u ograni¢enoj mjeri. Ukoliko ste

u nedoumici, savjetujemo vam da se za sada
suzdrzite od prethodno navedenih aktivnosti.

Budite izuzetno oprezni jer ¢e vasa sposobnost
hodanja i stajanja takoder biti ozbiljno narusena.

« Provjerite otpornost konkretne podne povrsine
na proklizavanje kad god hodate, stojite ili na

neki drugi nacin opterecujete zahvaceni dio tijela.

Na skliskim podovima, podlogama postoji akutna
opasnost od proklizavanja, a time i moguc¢nost
ozljedivanja!

Kontraindikacije

Dosad nisu poznate medicinski relevantne

nuspojave.

U slucaju sljedecih simptoma bolesti primjena

ovog proizvoda indicirana je tek nakon prethodnog

savjetovanja s lijecnikom:

« Kozne bolesti/ povrede na lijecenom dijelu
tijela, posebno u slucaju upalnih pojava, takoder
izboceni oziljci s oteklinom, crvenilom i hiper-
termijom

- Poremecaji osjeta, cirkulacije i kretanja u
podrucju kukova i nogu

« Smetnje u limfotoku—isto tako nejasne otekline
mekog tkiva na mjestima udaljenim od postav-
lienog pomagala

Elementi

A - Udlaga kuka sa zglobnom Sinom

B - Bandaza za zdjelicu

C - Glutealna pelota

D - Jastucic za trohanter plosnati

E - Jastucic¢ za trohanter visoki s rupom

F - Pelota za trohanter (straznja strana bijela)

G - Pelota za trohanter (straznja strana crna)

H — Tekstilni stitnik zgloba

| — Pletivo za natkoljenicu

J — Pokrovna kapa

K - 2 x zatici za ograni¢avanje (opcionalna opre-
ma)

L - Pelote za sakroilija¢ni zglob

Upute za primjenu

Odredivanje veli¢ine (smije provoditi samo $kolo-
vano struéno osoblje)

« Strucno osoblje odabire i prilagodava ortozu
nakon mjerenja na pacijentu. Ovisno o mjernim
vrijednostima, odgovarajucu veli¢inu mozete
pronaci u tablici s veli¢inama na pakiranju.

Za odredivanje to¢nog izbora veli¢ine potreban
vam je opseg zdjelice.

« Pomocu opsega natkoljenice, izmjerenog na
sredini natkoljenice, mozete odrediti veli¢inu
bandaZe za natkoljenicu, ovdje je osim toga
potreban podatak o strani za koju je predvidena
terapija (lijeva, odnosno desna noga).

Za izbor zglobne Sine (short/long) treba vam
visina pacijenta.

s =short Visina<1,70m

| =long Visina>1,70m

U pojedinim sluc¢ajevima moze se dogoditi da
umjesto izmjerene veli¢ine »short« bolje odgo-
vara zglobna Sina »long« ili obrnuto.

Prilagodba ortoze CoxaTrain (smije provoditi

samo $kolovano struéno osoblje)

+ Prvo umetnite udlagu kuka sa zglobom @®
sukladno strani na kojoj se provodi terapija u
predvideni navareni dzep na bandazi za zdjelicu
®, pri tome je logotip tvrtke Bauerfeind »B« na
udlazi kuka okrenut prema van (od tijela) (.

« Pri¢vrstite plavu gluetalnu pelotu © (koja je pri
isporuci ¢i¢kom pricvrécena na desnoj strani)
na predvidenu Cicak povrsinu doti¢ne strane

(unutarnja strana bandaze za zdjelicu) .
Zatim na unutarnju stranu zgloba pricvrstite
ovalni jastuci¢ za trohanter (©) popreéno na
trokutaste Cicak tocke.

Za smanijenje pritiska velikog trohantera na
odredenim tockama, drugi ovalni jastuci¢ s
rupom %moie se alternativno fiksirati na ovom
mjestu (3).

Zatim pri¢vrstite pelotu za trohanter ()u obliku
bubrega, siva, straznja strana bijela) iznad
jastucica za trohanter na zglobnu Sinu, pri tome
zglob treba biti svinut 90° @;

druga prilozena pelota za trohanter (@siva,

u obliku bubrega, straznja strana crna) moze se
po potrebi priévrstiti ispod pelote (F) kako bi se
postigao visi masazni efekt, odnosno pojacalo
djelovanje pelote.

Sada stavite bandazu za zdjelicu s montiranim
zglobom na pacijenta. Vodite racuna da se
gornji rub bandaze za zdjelicu poklapa s gornjim
rubom bo¢nog grebena (8).

U slucaju da je zglob odmaknut, mozete ga u po-
drugju zone savijanja $ine (6) rukama, odnosno
pomocu ruba stola maksimalno 3 x svinuti te
prilagoditi anatomskoj liniji natkoljenice (7).

Za kompletiranje proizvoda najprije opet skinite
bandazu.

Zatim povucite tekstilni &titnik zgloba @) preko
donjeg kraja zgloba (®), po potrebi skratite
pomocu Skara.

Potom ugurajte donji kraj zgloba u prihvat
pletiva za natkoljenicu (D), pri tome drzite gumb
za aretiranje pritisnut i pustite ga da se uglavi u
jedan od Sest mogucih polozaja (ovisno o duljini
noge) (9.

SAVJET: Oznacite broj tako da pacijent nakon
demontaze i montaze prilikom ¢iscenja opet nade
odgovarajucu tocku uglavljivanja.

« DuZ ¢&icak povrsina (vertikalno) pozicionirajte
pelote za sakroilija¢ni zglob © (SIZ

pelote) tako da otvor (rupa) bude pozicioniran na
straznjem boénom trnu (SIPS).

Ovisno o indikaciji / uputi lijecnika, pomocu
opcionalnih zatika za ogranitavanje (K) moze se
ograniciti fleksija/ ekstenzija u zglobu kuka (60°,
75°,90°) @0.

Za to stavite zatik(e) za ogranic¢avanje u odgova-
rajuée rupe (60°, 75°, 90°) @.

Zatim pri¢vrstite pokrovnu kapu @) na

zglob (.

Provjerite oblik oblikovane ortoze na pacijentu i
vjezbajte s njime stavljanje i skidanje ortoped-
skog pomagala ispred zrcala.

Ako SIZ pelote (© smetaju bandazi za

zdjelicu, mozete ih skinuti.

SAVJET: Vodite racuna da cicak povrsine ne
dodiruju pletivo. Na taj nacin sprjecavate ostecenja
materijala ortoze CoxaTrain.

Stavljanje ortoze CoxaTrain (pacijent)

« Pozicionirajte ortozu na zdjelicu tako da gornji
rub pletiva doseze maksimalno do gornjeg

ruba bo¢nog grebena, pri ¢emu udlaga kuka sa
zglobnom ginom @) nalijeze bo¢no u sredini na
natkoljenici (.

Umetnite sada prste u za to predvideni dzep za
prste na zatvaracu i ravnomjerno povucite zatva-
ra¢ prema naprijed ).

Pritisnite sada lijevu polovicu zatvaraca na trbuh
i stavite desnu polovicu zatvaraca preko lijeve
polovice tako da je moZete zatvoriti pomocu ¢ic-

ka. Prilikom zatvaranja ¢icka prvo izvucite prste
iz lijevog, a zatim iz desnog dzepa za prste (3.
Sada objema rukama primite zatezne trake

te ih istovremeno i ravnomjerno vucite prema
naprijed sve dok ne postignete zeljeni pritisak
(stabilizaciju na zdjelici) (&).

Potom ¢ickom pricvrstite obje zatezne trake na
veliki zatvara¢ u podrucju trbuha (8) .

Stavite pletivo za natkoljenicu (1) oko natkolje-
nice tako da bude nategnuto i bez nabora @ i
ravno zatvorite ¢icak zatvara¢ (7). Radi lakseg
rukovanja, bandazu za nogu mozete alternativno
staviti u sjedecem polozaju €.

Skidanje ortoze CoxaTrain (pacijent)
« Otvorite Cicak zatvarac pletiva za natkoljenicu

« Zatim otvorite zatezne trake bandaZe za zdjelicu
® ® i labavo ih pri¢vrstite na ¢icak povriine.
Sada mozete otvoriti zatvarac zdjelicnog pojasa
@. Pritom ¢vrsto drzite ortozu CoxaTrain na
onoj strani na kojoj se nalazi udlaga kuka sa
zglobom (8).

SAVJET: Radi lakseg rukovanja i kako bi se

izbjegla ostecenja na materijalu ortoze CoxaTrain,

otvorene Cicak zatvarace uvijek pricvrstite izravno
na velur ortoze.

Upute za ¢iséenje (pacijent)

« Molimo prvo zabiljezite na kojem je mjestu
uglavljen gumb za aretiranje na pletivu noge.
Postoji Sest mogucih polozaja (ovisno o duljini
noge) (.

Prilikom namjestanja ortoze, trebala je biti
stavljena oznaka radi lakse orijentacije.

Skinite pletivo za natkoljenicu sa zglobne Sine
tako da duboko pritisnete gumb za aretiranje

i pri tome vucete pletivo za natkoljenicu sa
zglobne $ine (10a).

Molimo ruéno operite ortozu, pelote i jastucice
blagim deterdzentom na 30 °C.

Prebrisite udlagu kuka s aluminijskim dijelovima
mekom krpom i blagim sredstvom za ¢iscenje.
Zatim ostavite ortozu da se susi na zraku.
Nakon susenja opet spojite pletivo za
natkoljenicu (D sa zglobnom &inom @) tako da
pritisnete gumb za aretiranje i nagurate pletivo
za natkoljenicu s plocom za natkoljenicu na

zglobnu $inu (10b).
« Pustite da se pletivo opet uglavi u prijasnji
polozaj

Opet pricvrstite pelote u bandazu za zdjelicu,
odnosno na stranu na kojoj se provodi terapija
kako je prikazano na

slici (®).

Redovito odrzavanje jamci optimalno djelovanje.
Takoder se pridrzavajte uputa na etiketi.

Nikada nemojte izlagati proizvod izravnoj toplini,
to izmedu ostalog moze umanjiti uc¢inkovitost.
Proizvod smo ispitali u sklopu svog integriranog
sustava upravljanja kvalitetom. Ako ipak budete
imati neki prigovor, molimo obratite se lokalnom
stru¢nom osoblju.

Mjesto primjene
Zglob kuka

Upute za sastavljanje i montazu
Proizvod treba prilagoditi stru¢no osoblje.

Upute za odrzavanje
Pri pravilnom rukovanju i pravilnoj njezi proizvod
ne zahtijeva nikakvo odrzavanije.



Tehniéki podaci/ parametri

Vas se proizvod sastoji od sljedeceg:

* Mrezasto pletivo

« Cicak zatvaraci

« Bocna plasti¢na udlaga s aluminijskim zglobom
« Pelote/jastucici

« Zatici za ogranic¢avanje (opcionalna oprema)

Napomene za ponovnu uporabu
Proizvod je predviden za individualno zbrinjavanje
jednog pacijenta.

Jamstvo

Vrijede zakonske odredbe drzave u kojoj ste kupili
proizvod. U slu¢aju potrazivanja iz jamstva, moli-
mo prvo direktno kontaktirajte prodajno mjesto na
kojem ste kupili proizvod. Proizvod se treba ocistiti
prije prijave jamstva. Ako se niste pridrzavali
uputa za postupanje i odrzavanje ortoze CoxaTrain,
jamstvo moze biti umanjeno ili iskljuceno.
Jamstvo je iskljuceno u sljedec¢im slucajevima

« Primjena nije sukladna indikaciji

« Nepostivanje naputaka stru¢nog osoblja

« Samoinicijativna izmjena na proizvodu.

Iskljuéenje odgovornosti

Nemojte provoditi samodijagnoze ili
samomedikaciju osim ako se ne ubrajate u
medicinsko stru¢no osoblje. Prije prve primjene
naseg medicinskog proizvoda svakako se aktivno
posavijetujte s lijecnikom ili skolovanim stru¢nim
osobljem jer se jedino tako moZze procijeniti
djelovanje naseg proizvoda na vase tijelo te se
eventualno mogu utvrditi rizici primjene koji
nastaju zbog osobne konstitucije. Pridrzavajte se
savjeta stru¢nog osoblja te svih naputaka iz ovog
dokumenta/ili njegove - takoder i djelomicne -
online verzije, (isto tako: tekstova, slika, grafika
itd.).

Ako nakon konzultacije sa stru¢nim osobljem i
dalje ostanu nedoumice, molimo obratite se svom
lije¢niku, trgovcu ili izravno nama.

Obveza prijave

Temeljem regionalnih zakonskih propisa obvezni
ste svaki ozbiljniji dogadaj vezan uz uporabu ovog
medicinskog proizvoda odmah prijaviti kako proi-
zvodacu, tako i nadleznom tijelu. Nase podatke za
kontakt moZete pronadi na poledini brosure.

Zbrinjavanje

Molim zbrinite proizvod nakon zavréetka razdoblja
uporabe sukladno lokanim propisima o zbrinjava-
nju takvog otpada.

Sastav

Bandaza za zdjelicu sa SIZ + Glutealna pelota
Poliamid (PA), Stiren-etilen / bitulen-stiren-
blok-kopolimer (TPS-SEBS), Poliuretan (PUR),
Polipropilen (PP), Elastan (EL), Pamuk (CO),
Poliester (PES), Polioksimetilen (POM), Etilen vinil
acetat (EVA), Polietilen (PE), poliakrilatno ljepilo
Bandaza za natkoljenicu

Poliamid (PA), Poliuretan (PUR), Elastan (EL),
Stakleno vlakno (GF), Poliester (PES)

Zglob sa trohanter padom + jastucic¢

Poliamid (PA), Aluminij (Al), Stakleno vlakno (GF),
Poliketon (PK), legura cinka, Polioksimetilen (POM),
Stiren-etilen / butilen-stiren-blokni kopolimer
(TPS-SEBS), elik, pocincan, Pamuk (CO),
Poliuretan (PUR), Etilen-vinil acetat (EVA), &elik,
nerdajuéi, Polietilen (PE),

Poliester (PES), Elastan (EL), plastika visoke
otpornosti na habanje, poliakrilatno ljepilo,
Politetrafluoretilen (PTFE)

[MD] - Medical device (Medicinski proizvod)
[uol— |gentifikator matrice podataka kao UDI

10rtoza = ortopedsko pomagalo za stabilizaciju, rasterecenje, imobilizaciju, vodenje ili korekciju

udovaili trupa

2Strucno osoblje je svaka osoba, koja je prema vazec¢im nacionalnim propisima ovlastena za

prilagodavanje bandaza i ortoza te za davanje uputa o njihovoj uporabi.
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Postovani korisnici,
hvala vam $to ste se odludili za Bauerfeind proizvod.

Svaki dan radimo na poboljsanju medicinske efikasnosti nasih proizvoda, jer je vase
zdravlje blizu nasih srca. Pazljivo procitajte i sledite ovo uputstvo za upotrebu. Ako
imate pitanja, obratite se iskljucivo svom lekaru ili vasoj specijaliziranoj prodavnici.

Odredivanje namene

CoxaTrain je medicinski proizvod. Ovo je ortoza'
za stabilizaciju zgloba i smanjenje bolova u zglobu
kuka pri povecanoj aktivnosti kod koksartroze.

Indikacije

« Koksartroza

(Kellgren Lawrence klasifikacija 2-4)
Muskularni dizbalans u lumbalnoj obrasti karlice
Muskularni problemi nakon operacije zgloba
kuka

Impingement kukova

Nestabilnost kukova

(nakon T.E.P, nakon revizionog zahvata)
Osecaj nestabilnosti u kuku

Popustanje proteze kuka kada OP nije moguca
Hroni¢na stanja nadrazenosti (npr. burzitis u
kombinaciji sa artrozom)

Hroni¢na tendinopatija u vezi sa artrozom

Rizici primene

Molimo vas da pazljivo postujete specifikacije u
ovom uputstvu za upotrebu i uputstva struénog
osoblja?

Ovaj proizvod pre svega ispoljava svoje dejstvo
prilikom fizi¢kih aktivnosti.

Odlozite ortozu tokom duzeg mirovanja.

« Nakon propisivanja CoxaTrain, koristite ga
iskljucivo u skladu sa indikacijama i u skladu

sa daljim uputstvima medicinskog stru¢nog
osoblja’. Ako se istovremeno koristi sa drugim
proizvodima obratite se stru¢nom osoblju ili
vasem lekaru. Nemojte na sopstvenu inicijativu
vrsiti bilo kakve promene na proizvodu, jer u tom
slucaju ne mozete ocekivati da ¢e vam pomoci
ili tada moZze prouzrokovati Stetu vaseg zdravlja.
Garancija i odgovornost su isklju¢eni u ovim
slucajevima.

Izbegavajte da proizvod dode u dodir sa sredstvi-
ma koja sadrze masnocu ili kiselinu, kremama
ili losionima.

Sva spoljna pomagala postavljena na telo mogu,
ako se stegnu suvise Cvrsto, izazvati lokalne
pritiske, a u retkim sluc¢ajevima mogu da suze
krvne sudove ili nerve. Zato proverite polozaj
pomagala ako osecate neprijatan pritisak i
pitajte stru¢no osoblje o tome, kao i 0 opstim
pitanjima rukovanja.

Oprez: Ako se trake i sistemi zatezanja i
zakljucavanja olabave ili se proizvod ukloni ili
postoji potreba da se podese granice kretanja,
tada postoji nedovoljna nega/nedovoljna zastita
dela tela kome je potrebno le¢enje. Posebno u
ovom slucaju izbegavajte bilo kakvo opterecenje
na ovom delu tel.

Kada pri nosenju proizvoda primetite bilo kakve
negativne promene ili pove¢anu nelagodnost,
prekinite upotrebu proizvoda i odmah se
posavetujte sa vasim lekarom.

Ako Zelite da koristite svoj Bauerfeind proizvod
zbog akutnih tegoba/ povreda, hitno potrazite
stru¢nu medicinsku pomoc pre prve upotrebe

i postujte dobivene savete. Mozda postoje
ogranicenja u vezi sa indikacijama koja ¢e vam
strucno osoblje objasniti. Posebno upravljanje
vozilima, drugim prevoznim sredstvima ili
masina moze biti moguca samo u ogranicenoj
meri. Ako ste u nedoumici, savetujemo vam da
se za sada uzdrzite od gore navedenih aktivnosti.
Pored toga budite izuzetno oprezni jer ¢e vasa
sposobnost hodanja i stajanja takode biti ozbiljno
narusena.

« Proverite povrsinu poda da li je otporna na
klizanje kad god hodate, stojite ili na drugi nacin
stavljate tezinu na bolesni deo tela. Postoji veliki
rizik od klizanja, a samim tim i opasnost od
povrede na klizavim podovimal

Kontraindikacije

Nisu poznate kontraidikacije klinickog znacaja. U

slucaju sledecih simptoma bolesti postavljanje i

nosenje takvog proizvoda indikovano je tek nakon

prethodnog dogovora sa svojim lekarom:

« Kozne bolesti/ povrede na tretiranim delovima
tela, posebno u slucaju upalnih pojava, kao i
kod izrazenih oZiljaka sa otocima, crvenilom i
hipertermijom.

« Smetnje osetljivosti, cirkulacije i pokretljivosti u
oblasti kukova i nogu.

« Poremecaji limfne drenaze —ukljucujuci nejasne
otekline mekog tkiva udaljene od postavljenog
pomagala

Elementi
A - Casica zgloba kuka sa zglobnom udlagom
B - Karli¢ni steznik
C - Glutealna pelota
D - Jastuci¢ trohantera (obrtaca), pljosnat
E - Jastuci¢ trohantera (obrtaca), visok sa rupom
F — Pelota za trohanter (obrtac)
(bela pozadina)
G - Pelota za trohanter (obrtac)
(crna pozadina)
H - Tekstilna zastita zgloba
| - Pletivo za butinu
J - Pokrivna kapa
K = 2xklin za limitiranje
(opcionalno dostupno)
L - Pelota sakroilija¢nog zgloba

Uputstva o primeni

Odredivanje veli¢ine (samo obuceno struéno
osoblje)

« Ortozu e izabrati i prilagoditi stru¢no osoblje
nakon merenja pacijenta. Odgovarajucu velicinu
mozete pronadi u zavisnosti od izmerenih vred-
nosti prema tabeli velicine pakovanja.

Potreban vam je obim karlice da biste izvrsili
pravilan izbor veli¢ine.

Pomocu obima butine, merenog na sredini buti-
ne, mozete odrediti veli¢inu bandaze za butine,
aovo je osim toga i podatak za obezbedivanje
strane (leva ili desna noga).

Za izbor zglobne udlage (short/long) potrebna
vam je visina pacijenta.

s =short Visina<1,70m

| =long Visina>170m

U nekim slucajevima se moze desiti da se
zglobna udlaga dobro uklapa prema izmerenim
dimenzijama »short« »long« ili obrnuto.

Prilagodavanje CoxaTrain (samo za obuéeno
struéno osoblje)

« Najpre gurnite ¢adicu kuka sa zglobom @ koji
odgovara strani koja je pod tretmanom u za to
predvideni pricvrsceni dzep na karlicnom stezni-
ku (®), tako da je Bauerfeind logotip »B« vidljiv
spolja (dalje od tela) ().

Pricvrstite ¢i¢ak na plavoj glutealnoj peloti ©
(priisporuci pri¢vrééen sa desne strane) na
predvidenu cicak povrsinu na zahvacenoj strani
(unutrasnja strana karli¢nog

steznika) @).



Zatim priévrstite ovalni jastuci¢ trohantera @)
preko trouglastih ¢icak tacaka na unutrasnjoj
strani zgloba.

Za izabrano ublazavanje pritiska velikog
trohantera (obrtaca) moze se alternativno drugi,
perforirani ovalni jastuci¢ ) fiksirati na ovom
mestu @)

Posle toga pricvrstite prosirenu pelotu za

trohanter (obrta¢) () u obliku bubrega, sivo, bela

pozadina) iznad jastucica trohantera na zglobnu
udlagu, pri ¢emu zglob treba da bude savijen
pod 90° @; druga prilozena pelota za trohanter
(®sivo, u obliku bubrega, crna pozadina) moze
se u slucaju potrebe pricvrstiti ¢icak trakom
ispod pelote (F), za postizanje veceg efekta
masaze, odn. za povecanje efekta pelote.

Sada postavite karlicni steznik sa montiranim
zglobom na pacijenta. Pri tome vodite racuna da
gornja ivica karlicnog steznika naleze na gornju
ivicu grebena bedrene kosti (8.

U slucaju da zglob izboci, mozete to ograniciti
na anatomski oblik butine u podrucju savijanja
udlage (8 rukama ili uz pomoc ivice stola presa-
vijanjem maksimalno 3 x

Za kompletiranje proizvoda prvo ponovo posta-
vite bandazu.

« Zatim povucite tekstilnu zastitu zgloba @) preko
donjeg kraja zgloba (®), i po potrebi skratite
makazama.

Zatim gurnite donji kraj zgloba u prihvat pletiva
za butinu (), drzeci pritisnuto dugme za blokira-
nje i ostavite ga da uskoci u jedan od Sest mogu-
¢ih polozaja (u zavisnosti od duzine nogu) (.
SAVET: Oznacite broj tako da pacijent nakon
demontaze i montaze zbog ¢iScenja moze pronaci
ispravnu tacku ukopcavanja.

« Postavite pelote sakroilijaénog zgloba @© (ISG
pelote) duz povrsine Cic¢ak trake (vertikalno) tako
da se udubljenje (rupa) nalazi na zadnjoj gornjoj
ilija¢noj bodlji (SIPS).

Zavisno od indikacije / pode$avanja doktora,
opciono dostupni klinovi za limitiranje () mogu
se koristiti za ogranicenje savijanja/istezanja u
zglobu kuka (60°, 75°, 90°) Q0.

Da biste to ucinili postavite klin(ove) za limitira-
nje u odgovarajuée rupe (60°, 75°, 90°) @.
Zatim kliknite na pokrivnu kapu @ na

zglobu (@.

Proverite na pacijentu da li je oblik formirane
ortoze odgovarajuci i vezbajte postavljanje
ortopedskog pomagala ispred i ogledala.

Ako ISG pelote (© smetaju karlicnom

stezniku, moZzete ih odlepiti.

SAVET: Vodite rac¢una da ¢ic¢ak spojnice ne dodi-
ruju tkaninu. Ovo sprecava ostecenje materijala
CoxaTrain-a.

Postavljanje CoxaTrain (pacijent)

« Ortozu postavite na karlicu tako da se gornja
ivica pletene tkanine proteze maksimalno do
gornje ivice karlicnog grebena, tako da ¢asica
kuka sa zglobnom udlagom @) lezi na sredini
butine .

Gurnite sada prste u za to predvideni dzep

na zatvaracu i povucite zatvarac ravnomerno
napred .

Pritisnite sada levu polovinu zatvaraca na
stomak i polozite desnu polovinu zatvaraca
preko leve, dok je ne budete mogli zalepiti. Kod
lepljenja najpre izvucite prste iz levog i zatim iz
desnog dzepa (3).

« Uzmite sada stezne kaise u obe ruke i povucite
ih istovremeno prema napred, do uspostavljanja
zeljenog efekta stezanja (stabilizacije karlice) (&).

« Zatim Cvrsto pricvrstite oba stezna kaisa na

veliki stomagni zatvarac (®).

Postavite pletivo za butinu (1) povlacenjem bez

nabora oko butine @ i zatvorite pljosnati ¢icak

zatvara¢ (7). Radi lakseg rukovanja, mozete al-

ternativno staviti bandazu za noge dok sedite @B.

Skidanje CoxaTrain-a (pacijent)

« Otvorite ¢icak zatvarac pletiva za butinu (7).

« Potom otvorite stezne kaiSeve karli¢nog steznika
® ® i labavo iz zalepite na ¢itak traku. Sada
moze da se otvori zatvaraé okvira za karlicu 3
. CoxaTrain drzite na onoj strani gde se nalazi
Casica kuka sa zglobom, ¢vrsto A

SAVET: Radi lakSeg rukovanja i izbegavanja

ostecenja materijala CoxaTrain-a, uvek ¢vrsto

pricvrstite otvoreni ¢icak zatvarac direktno na
velur ortoze.

Uputstvo za odrzavanje (pacijent)

« Obratite paznju na polozaj u kome je aktivirano
dugme za blokiranje na pletivu noge. Postoji
$est mogucih polozaja (u zavisnosti od duzine
nogu) ®.

Prilikom podesavanja ortoze trebalo bi postaviti
oznaku radi bolje orijentacije.

Uklonite pletivo za butinu sa zglobne udlage
pritiskom na dugme za blokiranje i izvla¢enjem
pletiva za butinu sa zglobne udlage

« Molimo rucno operite ortozu, pelote i jastucic¢ na
30°C blagim deterdzentom.

Obrisite ¢asicu zgloba kuka sa aluminijumskim
delovima mekom krpom i blagim sredstvom za
ciscenje.

Ostavite ortozu da se, nakon toga, osusi na
vazduhu.

+ Nakon susenja postavite pletivo za butinu ()
nazad zajedno sa zglobnom udlagom @) priti-
skom na dugme za blokiranje i guranjem pletiva
za butinu sa plo¢icom na butini na zglobnu
udlagu (10b).

Dozvolite da pletivo ponovo zauzme prethodni
polozaj (.

Ponovo pricvrstite pelote kao $to je dalje
prikazano u karli¢ni steznik, odn. na zbrinutu
stranu .

« Redovna nega osigurava optimalno dejstvo.
Takode, obratite paznju na uputstva na etiketi.
Nikada ne izlazite proizvod direktnoj toploti,
izmedu ostalog moze se desiti da to utice na
efikasnost.

Proizvod smo testirali u okviru naseg
integrisanog sistema za upravljanje kvalitetom.
Ukoliko ipak imate reklamaciju, molimo vas da
kontaktirate lokalno stru¢no osoblje.

Podrugéje primene
Kuk

Uputstvo za sastavljanje i montazu
Proizvod mora prilagoditi stru¢no osoblje.

Uputstvo za odrzavanje
Kod pravilnog rukovanja i odrzavanja proizvod nije
potrebno servisirati.

Tehniéki podaci/ parametri
Vas proizvod sastoji se od:

* Mreznog pletiva

« Cic¢ak zatvaraca

« Bocnog plasti¢nog kalupa sa aluminijumskim
zglobom

« Pelota/jastucica

« Klin za limitiranje (opcionalno dostupno)

Uputstvo za ponovnu primenu
Proizvod je namenjen za individualno tretiranje
jednog pacijenta.

Garancija

Vaze zakonski propisi zemlje u kojoj ste proizvod
kupili. U slucaju potraZzivanja iz garancije stupite u
kontakt prvo s prodavcem kod kojeg ste proizvod
kupili. Proizvod se mora ocistiti pre garantne
reklamacije. Ako nisu postovana uputstva za
rukovanje i odrzavanje CoxaTrain, garancija moze
biti umanjena ili iskljucena.

Garancija je iskljucena kod:

« Primene koja nije u skladu sa indikacijama

« Nepostovanja uputstava stru¢nog osoblja

« Neovlascene modifikacije proizvoda.

Odricanje od odgovornosti

Nemojte sami postavljati dijagnozu ili provoditi
samolecenje, osim ako niste medicinski strucni
radnik. Pre prve upotrebe naseg medicinskog
proizvoda, aktivno potrazite savet lekara ili
medicinskog stru¢nog osoblja, jer je to jedini nacin
da procenite efekat naseg proizvoda na vase telo i,
ako je potrebno, da odredite sve rizike primene koji
proizilaze iz vase licne konstitucije. Pratite savete
medicinskog stru¢nog osoblja i sve informacije u
ovoj dokumentaciji/ili njenoj - delimicno sazetoj -
on-line verziji (takode: tekst, slike, grafike, itd.).
Ako nakon konsultacije sa stru¢nim osobljem
imate bilo kakve nedoumice, obratite se svom
lekaru, prodavcu ili nas kontaktirajte direktno.

Obavezno prijavljivanje

Na osnovu regionalnih zakonskih propisa, obavezni
ste da bez odlaganja prijavite bilo koji ozbiljan
incident kada koristite ovaj medicinski proizvod

i proizvodacu i nadleZznom organu vlasti. Nase
kontaktne podatke mozete pronaci na poledini

ove brosure.

Odlaganje

Molim da proizvod nakon njegovog korisnog
veka odlozite u otpad prema lokalnim zakonskim
propisima.

Sastav materijala

Karli¢ni steznik sa ilijacnim zglobom + glutealne
pelote

Poliamid (PA), Stiren-etilen/ bitulen-stiren-
blokopolimer (TPS-SEBS), Poliuretan (PUR),
Polipropilen (PP), Elastan (EL), Pamuk (CO),
Poliester (PES), Polioksimetilen (POM),
Etilen-vinil acetat (EVA), Polietilen (PE), poliakrilatni
lepak

Bandaza za butine

Poliamid (PA), Poliuretan (PUR), Elastan (EL),
Stakleno vlakno (GF), Polyester (PES)

Zglob sa trohanter jastucicem + jastucic¢
Poliamid (PA), Aluminijum (Al), Stakleno vlakno
(GF), Poliketon (PK), legura cinka, Polioksimetilen
(POM), Stiren-etilen / bitulen-stiren-blokopolimer
(TPS-SEBS), ¢elik, pocinkovani, Pamuk (CO),
Poliuretan (PUR), Etilen-vinil acetat (EVA), celik,
nerdajuci, Polietilen (PE), Poliester (PES), Elastan
(EL),

plastika visoke otpornosti na habanje, poliakrilatni
lepak, Politetrafluoretilen (PTFE)

[MD] - Medical device (Medicinsko sredstvo)
[uo]- |dentifikator matrice podataka kao UDI

' Ortoza = ortopedsko pomagalo za stabilizaciju, rasterecenje, fiksiranje, vodenje ili korekciju

ekstremiteta ili trupa

2Strucno osoblje je svako lice koje je prema za njega vazec¢im drzavnim propisima ovlasé¢eno

za prilagodavanije aktivnih bandaza, ortoza prema uputstvima za njihovu upotrebu.
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Spostovani kupec, zahvaljujemo se vam, da ste se odlocili za izdelek podjetja

Nenehno se trudimo izboljsati medicinsko ucinkovitost nasih izdelkov, saj nam je
vase zdravje pomembno. Natanc¢no preberite in upoStevajte ta navodila za uporabo.
Ce imate kakrsna koli vprasanja, se obrnite na svojega zdravnika ali specializirano

-
S | Bauerfeind.

prodajalno.
-

Namen uporabe

CoxaTrain je medicinski pripomocek. Je ortoza'
za stabilizacijo sklepov in zmanjsanje bolecin v
predelu kolka, ki vam omogoca, da boste lahko ob
artrozi kolka bolj aktivni.

Indikacije

« Artroza kolka

(ocena po lestvici Kellgren-Lawrence 2-4)

Misi¢no neravnotezje v ledvenem predelu, prede-

lu medenice in kolkov

Tezave z misicami po operaciji kolénega sklepa

Femoroacetabularna utesnitev (FAI) kol¢nega

sklepa

Nestabilnost kol¢nega sklepa

(po totalni kol¢ni endoprotezi, po ponovnem

posegu)

Obcutek nestabilnosti v predelu kolkov

Razrahljanje kol¢ne proteze, ko kirurski poseg

ni mogoc¢

Kroni¢na razdrazenost

(npr. burzitis v povezavi z osteoartritisom)

« Kroni¢na tendinopatija v povezavi z
osteoartritisom

Tveganja pri uporabiA

Natanéno upostevajte smernice teh navodil za
uporabo in napotke strokovno usposobljenega
osebja’.

Ucinek izdelka je najizrazitejsi zlasti ob telesni
aktivnosti.

Med daljsim obdobjem mirovanja ortozo
snemite.

Po izdaji opornico CoxaTrain uporabljajte
izklju¢no v skladu z indikacijami in upostevajte
nadaljnja navodila strokovno usposobljenega
medicinskega osebja’®. Ob soéasni uporabi

z drugimi izdelki se posvetujte s strokovno
usposobljenim osebjem ali svojim zdravnikom.
Izdelka ne smete samovoljno spreminjati, saj v
tem primeru morda ne bo imel pri¢akovanega
ucinka oz. lahko skoduje zdravju. V teh primerih
garancija in jamstvo prenehata veljati.

Izdelek ne sme priti v stik s snovmi, mazili ali
losjoni, ki vsebujejo mascobe in kisline.

Vsi pripomocki, ki se namestijo na zunanjo
stran telesa, lahko pri pretesni namestitvi
povzrocijo lokalno preveliko stiskanje tkiva ali
v redkih primerih neprekinjeno stiskanje Zil ali
Zivcev. Ce Cutite neprijeten pritisk, preverite
prileganje pripomocka in o tem ter o splosnih
vprasanjih glede uporabe povprasajte strokovno
usposobljeno osebje.

Previdno: Ce trakovi, sistemi trakov za
zategovanje in zaklepanje popustijo ali Ce izdelek
snamete ali prilagodite nastavljene omejitve
gibljivosti, del telesa, ki potrebuje zdravljenje,
ni dovolj zasciten. V tem primeru se Se posebej
izogibajte vsakrsnim obremenitvam tega dela
telesa.

Ce med nos$enjem izdelka opazite negativne
spremembe oz. poslabsanje stanja, prenehajte
uporabljati izdelek in takoj obiscite zdravnika.
Ce Zzelite izdelek Bauerfeind uporabljati

zaradi akutnih tezav/poskodb, se pred prvo
uporabo posvetujte s strokovno usposobljenim
zdravstvenim osebjem in upostevajte njihove
nasvete. Glede na indikacije lahko obstajajo
omejitve, o katerih vas bo obvestilo strokovno
usposobljeno osebje. Zlasti voznja vozil, drugih
prevoznih sredstev ali strojev je lahko mogoca
le vomejenem obsegu. V primeru dvoma vam

svetujemo, da se zaenkrat odpoveste zgoraj
navedenim dejavnostim.

Pri gibanju bodite zelo previdni, saj bo tudi vasa
sposobnost hoje in vstajanja omejena.

« Vsakic, ko hodite, stojite ali kako drugace
obremenjujete prizadeti del telesa, preverite, ali
so tla nedrseca. Na spolzkih tleh obstaja velika
nevarnost zdrsa in poskodb!

Kontraindikacije

Klinicno pomembni nezeleni ucinki niso znani. Pri
naslednjih bolezenskih stanjih lahko izdelek nosite
samo po predhodnem posvetu z zdravnikom:

« Bolezni/ poskodbe koze na delih telesa, kjer no-
site pripomocek, predvsem kadar gre za vnetja,
ter pri vseh izbocenih brazgotinah z oteklino,
rdecico in pretiranim pregrevanjem

Motnje obcutenja, prekrvavitve in omejeno
gibanje v predelu kolkov in nog

Motnje odvajanja limfne tekocine —tudi nejasno
otekanje mehkih tkiv pri namescenem pripo-
mocku.

Sestavni deli

A - Kol¢na $koljka s sklepno opornico

B - Opornica za medenico

C - Glutealni vlozek

D - Blazinica za trohanter, ploska

E - Blazinica za trohanter, visoka z odprtino
F - Vlozek za trohantra (bela hrbtna stran)
G - Vlozek za trohantra (¢rna hrbtna stran)
H - Tekstilna zascita sklepa

| - Pletivo za stegno

J - Pokrov

K - 2 xomejevalni zati¢i (na voljo opicijsko)
L - Vlozki za iliosakralni sklep

Navodila za uporabo

Doloéitev velikosti (izklju¢no s strani

strokovno usposobljenega osebja)

« Strokovno usposobljeno osebje po meritvi paci-
enta izbere in prilagodi ortozo. Pravilno velikost
dolocite glede na merilne vrednosti v preglednici
velikosti na embalazi.

Za dolocitev ustrezne velikosti potrebujete obseg
medenice.

Z obsegom stegen, ki ga izmerite na sredini ste-
gna, lahko dolocite velikost opornice za stegno,
pri Cemer je treba upostevati tudi stran, ki jo
Zelite oskrbeti (leva oz. desna noga).

Za izbiro sklepne opornice (short/long) morate
poznati telesno visino pacienta.

s = short Telesnaviéina<1,70m

| =long Telesnavisina>170m

V posameznih primerih je mogoce, da se na-
mesto izmerjene velikosti »short« bolje prilega
velikost sklepne opornice »long« ali obratno.

Prilagajanje opornice CoxaTrain (samo strokov-
no usposobljeno osebje)

+ Najprej kol¢no 8koljko s pregibnim delom (&
glede na stran, ki jo Zelite oskrbeti, potisnite v
za to predviden Zep, ki je navarjen na opornico
za medenico (B), pri ¢emer je logotip Bauerfeind
»B« na koléni Skoljki obrnjen navzven (stran od
telesa) .

Pripnite moder glutealni viozek (©) (ki je ob
dobavi pripet na desni strani) na predvidenega
jezka na prizadeti strani (notranja stran opornice
za medenico) ().

Nato na notranjo stran pregibnega dela ovalno
blazinico za trohanter (©) pripnite pre¢no na
trikotne pritrditvene tocke.

Za toc¢kovno razbremenitev pritiska na trohanter
major lahko () na to mesto pritrdite 3) tudi
drugo ovalno, perforirano blazinico.

Nato pripnite vlozek za trohantra () v obliki
ledvicke, siva, hrbtna stran je bele barve) nad
blazinico za trohanter na sklepno opornico,

pri ¢emer mora biti pregibni del upognjen pod
kotom 90° (4). drugo priloZeno blazinico za
trohanter (G siva, v obliki ledvitke, hrbtna stran
je ¢rne barve) lahko po potrebi pripnete pod
viozek (F), da bi dosegli boljsi u¢inek masaze oz.
povecali delovanje vlozka.

Opornico za medenico z namescenim pregibnim
delom namestite na pacienta. Pri tem pazite, da
se zgornji rob opornice za medenico prilega z
zgornjim robom medenice @

Ce pregibni del trlj, lahko to na obmocju preobli-
kovanja opornice (® z rokami oz. s pomogjo roba
mize najvec¢ 3x preoblikujete glede na anatomski
potek stegen (D).

Za popolno namestitev izdelka opornico najprej
znova odloZite.

Nato tekstilno zascito za sklep povlecite @ prek
spodnjega dela pregibnega dela (8), po potrebi jo
skrajsajte s Skarjami.

Nato spodnji del pregibnega dela potisnite v
zapenjalo pletiva za stegno @ pri ¢emer gumb
za blokado drzite pritisnjen in ga zaskocite v
enem od Sestih mogocih polozajev (glede na
dolzino noge) (.

NASVET: Zabelezite si Stevilko, tako da bo pacient
po odstranitvi in ponovni namestitvi pri ¢iscenju
lahko znova nasel ustrezno zaskocno mesto.

Po dolzini jezkov (navpi¢no) namestite vlozke
iliosakralnega sklepa (© (vlozki ISG), tako da
vdolbina (odprtina) lezi na zadnjem zgornjem
odrastku ¢revnice (SIPS).

Glede na indikacijo/navedbo zdravnika lahko

z omejevalnimi zatici (K) omejite upogib / izteg
kolénega sklepa (60°, 75°, 90°) (0.

V ta namen namestite omejevalne zatice v
ustrezne odprtine (60°, 75°, 90°) @).

Nato @) na pregibni del G2 pripnite pokrov.
Preverite, kako se prilagojena ortoza prilega
pacientu in z njim pred ogledalom vadite
namescanje in odstranjevanje ortopedskih
pripomockov.

Ce 50 vlozki ISG © opornice za medenico mote-
¢i, jih lahko odpnete.

NASVET: Pazite, da se jezki ne dotikajo tkanine.
Tako preprecite poskodbo materiala opornice
CoxaTrain.

Nameséanje opornice CoxaTrain (pacient)
Ortozo namestite na medenico, tako da zgornji
rob pletiva sega najvec do zgornjega roba me-
denice, pri cemer se kol¢na Skoljka s pregibnim
delom (® ob strani prilega na srednji del stegna

Zdaj prsta potisnite v za to predvideno zanko ob
zapenjalu in zapenjalo enakomerno potegnite
navzgor ).

Zdaj na trebuhu pritisnite levo polovico
zapenjala, desno polovico zapenjala pa polozite
tako dalec cez levega, da jo lahko zapnete. Pri
zapenjanju povlecite prste najprej iz leve in nato
iz desne zanke. (3).

« Zdaj primite oba vlec¢na trakova in ju istocasno
ter enakomerno potegnite navzgor, dokler ne
vzpostavite Zelene moci delovanja (stabilizacije
medenice) @.

Na koncu zaprite oba vlec¢na trakova na veliko
zapenjalo @ na trebuhu.

Pletivo za stegno povlecite (1) na stegno in pazi-
te, da ni gub, @ in tesno spnite jezka (D). Za lazje
rokovanje lahko opornico za nogo namestite tudi
v sede¢em polozaju @D.

Odstranjevanje opornice CoxaTrain

(pacient)

« Odpnite jezek na pletivu za stegno (7).

« Nato odpnite raztegljive pasove opornice za
medenico ® (® in jih ohlapno pripnite na jezke.
Zdaj lahko odpnete zapenjalo medeni¢nega
jermena (®. Pri tem opornico CoxaTrain drzite
na strani, kjer je kol¢na Skoljka s pregibnim
delom (®).

NASVET: Za laZje rokovanje in preprecevanje

poskodbe materiala opornice CoxaTrain odprta

zapirala na jezka vedno pripnite neposredno na
velur na ortozi.

Navodila za éiséenje (pacient)

« Najprej si zabelezite, na katerem mestu je
zaskocen gumb za blokado na pletivu za nogo.
Mogocih poloZajev je Sest (glede na dolzino
noge) (.

Pri nastavitvi ortoze za laZjo orientacijo oznacite
ustrezni polozaj.

Pletivo za stegno odstranite s pregibnega dela
tako, da pritisnete gumb za blokado in ob tem
pletivo povleéete s pregibnega dela (10a).
Ortozo, vlozke in blazinice perite rocno z blagim
detergentom pri 30 °C.

Kol¢no Skoljko z aluminijastimi deli obriSite z
mehko krpo in blagim Cistilnim sredstvom.
Ortozo nato pustite na zraku, da se posusi.

Po sudenju znova sestavite pletivo za stegno (1)
in sklepno opornico @, tako da pritisnete gumb
za blokado in pletivo za stegno s ploscico za
stegno potisnete na sklepno opornico (10b).
Pustite, da se pletivo znova zaskoci v prejsnji
polozaj (®.

Vlozke znova pripnite v opornico za medenico oz.
na mesto, ki ga Zelite oskrbeti, kot je prikazano
na sliki ®.

Z redno nego boste zagotovili optimalno delova-
nje. Upostevajte tudi navodila na etiketi.

Izdelka ne izpostavljajte neposredni vrocini,

saj lahko to med drugim vpliva na ucinkovitost
delovanja.

Izdelek smo preizkusili v okviru svojega
integriranega sistema za zagotavljanje kakovosti.
Ce imate kljub temu pritozbe v zvezi s kakovostjo
izdelka, se obrnite na vam najblizje strokovno
usposobljeno osebje.

Mesto uporabe
Kol¢ni sklep

Navodila za sestavljanje in namestitev
Izdelek mora namestiti strokovno usposobljeno
osebje.

Navodila za vzdrzevanje
Ob pravilni uporabi in negi vzdrzevanje izdelka
skorajda ni potrebno.



Tehniéni podatki/ parametri

Vas izdelek sestavljajo:

« Mrezasta tkanina

« Zapirala na jezka

« Stranska opornica iz umetne mase z aluminijas-
tim pregibnim delom

« Vlozki/ blazinica

» Omejevalni zati¢i (na voljo opicijsko)

Navodila za ponovno uporabo
Izdelek je namenjen izklju¢no individualni oskrbi
pacienta ali pacientke.

Garancija

Veljajo zakonski predpisi drzave, v kateri je bil

izdelek kupljen. V primeru uveljavljanja garancije

se najprej obrnite neposredno na osebo, pri kateri

ste izdelek kupili. Izdelek morate pred prijavo

garancijskega zahtevka ocistiti. Neupostevanje

navodil za ravnanje z izdelkom CoxaTrain in za

njegovo nego lahko neugodno vpliva na garancijo

ali ta neha veljati.

Garancija neha veljati, kadar:

« lzdelka ne uporabljate v skladu z indikacijami;

« Ne upostevate napotkov strokovno usposoblje-
nega osebja;

« |zdelek samovoljno spreminjate.

Omejitev odgovornosti

Ne poskus$ajte sami postaviti diagnoze ali se sami
zdraviti, razen e ste strokovno usposobljeno
zdravstveno osebje. Pred prvo uporabo nasega
medicinskega izdelka se posvetujte z zdravnikom
ali usposobljenim strokovnjakom, saj lahko

ta oceni u¢inek nasega izdelka na vase telo in
morebitna tveganja pri uporabi zaradi vase telesne
zgradbe. Upostevajte nasvet strokovnjakov in

vsa navodila v tem dokumentu/ ali njegovi-tudi
nepopolni-spletni razliici (vklju¢no z besedili,
slikami, grafikami itn.).

Ce ste po posvetu s strokovno usposobljenim
zdravstvenim osebjem Se vedno v dvomih,

se obrnite na svojega zdravnika, trgovca ali
neposredno na nas.

Obveznost obveséanja

Zaradi regionalnih zakonskih predpisov ste dolzni
vsak resen incident pri uporabi tega medicinske-
ga pripomocka nemudoma javiti proizvajalcu in
pristojnemu organu. Nase podatke za stik najdete
na zadnji strani te brosure.

Odstranjevanje
Po prenehanju uporabe izdelek odstranite skladno
z lokalnimi predpisi.

Sestava materiala

Opornica za medenico s sakroiliakalnim sklepom
+ glutealne blazinice

Poliamid (PA), Stiren-etilen / butilen-stiren

blok kopolimer (TPS-SEBS), Poliuretan (PUR),
Polipropilen (PP), Elastan (EL), Bombaz (CO),
Poliester (PES), Polioksimetilen (POM),

Etilen vinil acetat (EVA), Polietilen (PE),
poliakrilatno lepilo

Opornica za stegno

Poliamid (PA), Poliuretan (PUR), Elastan (EL),
Steklena vlakna (GF), Poliester (PES)

Sklep s trohanteri¢no blazinico + blazino
Poliamid (PA), Aluminij (Al), Steklena vlakna (GF),
Poliketon (PK), cinkova zlitina, Polioksimetilen
(POM), Stiren-etilen/ butilen-stiren blok kopolimer
(TPS-SEBS), jeklo, pocinkano, Bombaz (CO),
Poliuretan (PUR), Etilen vinil acetat (EVA),
nerjaveno jeklo, Polietilen (PE), Poliester (PES),
Elastan (EL), na odrgnine visoko odporna umetna
masa, poliakrilatno lepilo, Politetrafluoroetilen
(PTFE)

[MD] - Medical device (Medicinski pripomocek)
U0l 0znaka podatkovne matrice kot edinstvenega
ublI

' Ortoza = ortopedski pripomocek za stabilizacijo, razbremenitev, imobilizacijo, poravnavo ali

korekcijo udov ali trupa

2Strokovno usposobljeno osebje je vsaka oseba, ki je po veljavnih drzavnih predpisih

pooblascena za prilagajanje in namestitev opornic in ortoz.

2023-10

Stimata clientd, stimate client,

va multumim ca ati ales un produs Bauerfeind.

in fiecare zi lucram pentru a imbunatati eficienta medicala a produselor noastre,
deoarece sandtatea dumneavoastra este cea mai importanta pentru noi. Va
rugam sa cititi cu atentie si sa respectati aceste instructiuni de folosire. Daca aveti
intrebari, adresati-va medicului sau distribuitorului specializat.

Destinatia de utilizare

CoxaTrain este un produs medical. Este o orteza'
pentru stabilizarea articulatiei soldului si reduce-
rea durerilor in aceasta zona, pentru un plus de
activitate in caz de coxartroza.

Indicatii

« Coxartroza

(Kellgren-Lawrence-Score 2-4)

Dezechilibru muscular al regiunii lombare,
pelviene si a soldului

Probleme musculare dupad operatia la articulatia
soldului

Impingement la nivelul articulatiei soldului
Instabilitatea articulatiei soldului

(dupa T.E.P, interventie de revizie)

Senzatie de instabilitate la nivelul soldului
Relaxarea protezei de sold, atunci cand nu este
posibila operatia

Iritatie cronica (de exemplu Bursitis, in
combinatie cu artroza)

Tendinopatie cronica in combinatie cu artroza

Riscuri in utilizare

Va rugam sa respectati cu strictete indicatiile din
aceste instructiuni de folosire, precum si indicatiile
personalului de specialitate?.

Produsului actioneaza in special in timpul activi-
tatii fizice.

In timpul pauzelor, scoateti orteza.

Dupa prescrierea CoxaTrain, folositi-o doar
conform indicatiilor si respectand instructiunile
ulterioare ale personalului medical specializat?.
In cazul utilizarii impreuna cu alte produse,
consultati mai intai personalul specializat sau
medicul dumneavoastra. Nu efectuati modificari
neautorizate ale produsului, deoarece in caz
contrar s-ar putea sa nu aiba efectul dorit sau
sa va dauneze sanatatii. Garantia si raspunderea
sunt excluse in aceste cazuri.

Evitati contactul cu agenti care contin grasimi
sau acizi, unguente sau lotiuni.

Daca sunt stranse prea tare, toate mijloacele au-
xiliare aplicate din exterior pe corp pot produce o
presiune locala excesiva sau, in cazuri rare, chiar
comprimarea vaselor sanguine si a nervilor.

Prin urmare, in cazul in care simtiti o presiune
nepldcutd, verificati pozitia mijlocului auxiliar si
consultati personalul de specialitate cu privire

la acest aspect, precum si la aspecte generale
privind manipularea produsului.

Precautie: In cazul slabirii benzilor, a sistemelor
de chingi sau de inchidere, precum si daca se
indeparteaza produsul sau se modifica pozitia
anterior reglata a dispozitivelor de limitare a
mobilitatii, nu este asigurata ingrijirea/ protectia
corespunzdtoare a acelei parti a corpului care
necesita tratament. In special in acest caz, evitati
sa va suprasolicitati partea respectiva a corpului.
Daca observati modificari negative sau un
disconfort tot mai mare in timpul purtarii
produsului, intrerupeti purtarea produsului si
contactati imediat medicul dumneavoastra.

Daca doriti sa utilizati produsul dvs. Bauerfeind
ca urmare a unor probleme/leziuni acute,
inainte de prima utilizare solicitati neaparat
sfatul personalului medical si respectati-l. Pot
exista restrictii in indicatii, pe care personalul

de specialitate vi le va explica. In special
conducerea autovehiculelor, a altor mijloace

de transport sau a utilajelor poate fi posibila

doar limitat. Daca aveti nelamuriri, va sfatuim
sa renuntati pentru moment la activitatile
mentionate anterior.

De asemenea, fiti extrem de precaut, deoarece
va este grav afectata capacitatea de a merge si
de a stain picioare.

Verificati starea podelei in privinta rezistentei

la alunecare, ori de cate ori mergeti, stati in pi-
cioare sau solicitati in alt mod partea afectata a
corpului. Pe podele alunecoase exista risc foarte
mare de alunecare, deci pericol de vatamare!

Contraindicatii

Nu se cunosc efecte secundare semnificative din

punct de vedere medical.

In urmatoarele tipuri de boli, aplicarea produsului

trebuie facuta numai dupa consultarea medicului

dumneavoastra:

« Dermatoze/ leziuni cutanate in zona de aplicare
a produsului, in special in cazul manifestarilor
de tip inflamator, dar si in situatia existentei unor
cicatrici proeminente caracterizate de umflare,
roseata si caldura excesiva.

« Tulburari de sensibilitate, de circulatie sanguina
si de mobilitate la nivelul soldului si a picioarelor

« Tulburari ale circulatiei limfatice—inclusiv
tumefieri ale tesuturilor moi in locul de aplicare
a mijlocului auxiliar

Componente
A - Carcasa pentru sold cu sina articulata
B - Suport de bazin
C - Insertie gluteala
D - Pernuta trohanter plata
E - Pernuta trohanter inalta cu gaura
F - Insertie trohanter
(parte posterioara alba)
G - Insertie trohanter
(parte posterioara neagra)
H - Protectie pentru articulatie textila
| - Tesatura pentru coapsa
J - Capac de acoperire
K - 2 xstifturi de limitare
(disponibile optional)
L - Insertii articulatie sacro-iliaca

Indicatii de utilizare

Determinarea marimii (numai de personalul de
specialitate instruit)

« Orteza este aleasa si adaptata de personalul de
specialitate dupa examinarea pacientului. Mari-
mea corecta poate fi aflata in functie de valorile
masurate din tabelul de marimi aflat pe ambalaj.
Pentru determinarea marimii corecte, aveti
nevoie de circumferinta bazinului.

« Pe baza circumferintei coapsei, masurata la
mijlocul coapsei, puteti determina marimea
suportului pentru coapsa; in acest scop este
necesara si indicarea partii vizate (piciorul stang,
respectiv drept).

Pentru selectarea sinei articulate (short/

long), aveti nevoie de inaltimea pacientului.

s =short <1,70 minaltime

L =long >170m inaltime

In cazuri individuale, este posibil ca in locul unei
marimi masurate ,short” sa se potriveasca mai
bine o sina articulata ,long” sau invers.

Adaptarea CoxaTrain (numai de personalul de

specialitate instruit)

« Mai intai, impingeti carcasa pentru sold cu
articulatie @in buzunarul sudat pe suportul



de bazin, in functie de partea vizata ®); logoul

Bauerfeind ,B" de pe carcasa pentru sold arata

spre exterior (in directia opusa corpului) (.

Prindeti insertia gluteala albastra (©) (care, la

momentul livrarii, este prinsa pe partea dreapta)

pe suprafata tip velcro prevazuta a partii vizate

(partea interioara a suportului de bazin)@.

Dupa care, prindeti pe partea interioara a arti-

culatiei pernuta de trohanter (@), transversal pe

punctele velcro in triunghi.

Pentru usurarea punctuala a presiunii a

Trochanter Major, alternativ puteti fixa si a doua

pernuté ovala, perforatd (B) in locul respectiv ).

Dupa aceea, prindeti pe sina articulata insertia

pentru trohanter (®de forma unui rinichi, gri,

cu partea posterioara alba) deasupra pernutei
pentru trohanter; articulatia ar trebui sa fie
indoita la 90° @:

dacad este necesar, a doua insertie pentru

trohanter (@gri, de forma unui rinichi, cu partea

posterioara neagra) poate fi prinsa sub insertia

(. pentru a se obtine un efect de masaj mai pu-

ternic, respectiv pentru a spori efectul insertiei.

« Acum asezati suportul de bazin articulatia
montata pe pacient. Asigurati-va ca muchia
superioard a suportului de bazin este aliniatd cu
muchia superioara a crestei iliace ®.

« In cazul in care articulatia iese in afara, puteti
face ajustarea din zona de ajustare a sinei () la
traseul anatomic al coapsei cu mainile, respectiv
cu ajutorul muchiei mesei, 3 x

« Pentru completarea produsului, scoateti apoi
suportul.

« In continuare, trageti protectia textild pentru
articulatie () peste capatul inferior al articulatiei
; daca este cazul, scurtati cu o foarfeca.

- Impingeti apoi capatul inferior al articulatiei
n dispozitivul de preluare al tesaturii pentru
coapsa (D, tinand apasat butonul de blocare si
|3sati-1 sa se fixeze intr-una din cele sase pozitii
posibile (in functie de lungimea piciorului) (9.

SFAT UTIL: Marcati numarul, pentru ca la demon-

tarea si montarea pentru curatare, pacientul sa

regaseasca punctul de blocare corect.

Pozitionati de-a lungul suprafetei tip velcro

(vertical) insertiile pentru articulatia sacro-iliaca

( (insertii ISG), astfel incat decupajul (gaura) se

stea pe spina iliaca postero-superioara (SIPS).

In functie de indicatia/ prescriptia medicului,

cu ajutorul stifturilor de limitare disponibile

optional (®), se poate limita indoirea/intinderea

la nivelul articulatiei soldului (60°, 75°, 90°) @.

In acest scop, pozitionati stiftul / stifturile de

limitare in gaurile corespunzatoare (60°, 75°,

90°) @.

in continuare, apasati capacul de acoperire @)

pe articulatie 2.

Verificati profilul ortezei modelate pe pacient si

repetati cu pacientul in fata oglinzii aplicarea si

scoaterea mijlocului auxiliar ortopedic.

In cazul in care insertiile \SG@de pe suportul

de bazin deranjeaza, le puteti desface.

SFAT UTIL: Aveti grija ca suprafetele tip velcro

sa nu atinga tesatura. Astfel evita ca materialul

ortezei CoxaTrain sa se deterioreze.

Aplicarea ortezei CoxaTrain (pacient)

« Pozitionati orteza pe bazin, astfel incat marginea
superioara a tesaturii sa ajunga maxim pana la
marginea superioara a crestei iliace, in timp ce
carcasa pentru sold cu sina articulata ®) sta pe
lateral centrat pe coapsa @

Introduceti acum degetele in buzunarul pentru
degete prevazut la inchizatoare si trageti inchi-
zatoarea uniform spre fata (2.

Apasati acum jumatatea stanga a sistemului
de inchidere pe abdomen si asezati jumatatea
dreapta peste cea stanga pana cand le puteti
prinde. La prindere, scoateti mai intai degetele
din buzunarul stang pentru degete si apoi din
cel drept 3.

Luati acum ambele chingi pentru presiune

n ambele maini si trageti de ele simultan si
uniform spre fata, pana obtineti forta (stabilizare
la nivelul bazinului) dorits (@).

Apoi prindeti ambele chingi pentru presiune pe
inchizatoarea mare de pe abdomen ().
Asezati tesatura pentru coapsa (D in jurul
coapsei, tragand materialul, fara a forma cute,
@3 si fixati inchizatoarea tip velcro pe toatd
suprafata (7). Pentru o manevrare mai usoara,
puteti alternativ sa aplicati suportul pentru picior
in pozitie sezut @D.

Scoaterea ortezei CoxaTrain (pacient)

« Desfaceti inchizatoarea tip velcro a tesaturii
pentru coapsa (@).

« Desfaceti apoi chingile pentru presiune ale
suportului de bazin ® (&) si prindeti-le lejer
pe suprafata tip velcro. Acum puteti deschide
inchizatoarea suportului pelvian 3). Tineti in
acest timp orteza CoxaTrain de partea pe care se
gaseste carcasa pentru sold articulatie (8).

SFAT UTIL: Pentru o manevrare mai usoara si

pentru a evita deteriorarea materialului ortezei

CoxaTrain, prindeti intotdeauna inchizatorile velcro

deschise direct de velurul ortezei.

Indicatii de curatare (pacient)

« Notati-va mai intdi in ce punct s-a blocat butonul
de blocare pe tesdtura piciorului. Exista sase
pozitii posibile (in functie de lungimea piciorului)

La reglajul ortezei, ar trebui sa fi fost aplicat un
marcaj pentru o mai buna orientare.

Indepartati tesatura coapsei de pe sina articu-
latad, apasand pana jos butonul de blocare, si
trageti simultan tesatura pentru coapsa de pe
sina articulata (10a).

Va rugam sa spalati orteza, insertiile si pernitele
la 30°C manual, cu un detergent delicat.

« Stergeti carcasa pentru sold cu componentele di
aluminiu folosind o laveta moale si un detergent
delicat.

Dupa aceea, lasati orteza sa se usuce la aer.
Dupa uscare, asamblati din nou tesatura pentru
coapsa @ cu sina articulata @ apasand bu-
tonul de blocare si impingand tesatura pentru
coapsa cu placa pentru coapsa pe sina articulata

Lasati tesatura sa se blocheze din nou in pozitia
anterioara (9.

Prindeti insertia, ca in imagine, in suportul de
bazin, respectiv pe latura vizata ®.

Ingrijirea periodica asigura un efect optim.
Respectati si indicatiile de pe eticheta.

Nu expuneti niciodata produsul direct caldurii
deoarece astfel, printre altele, Ti poate fi afectata
eficienta.

+ Am verificat produsul in cadrul sistemului
nostru integrat de management al calitatii. In
cazul in care mai aveti o plangere, va rugam sa
va adresati personalului specializat din locatia
dumneavoastra.

Locul utilizarii
Articulatia soldului

Instructiuni de asamblare si montare
Produsul trebuie ajustat de catre personalul de
specialitate

Instructiuni de intretinere
La utilizarea si ingrijirea corespunzatoare,
produsul nu necesita niciun fel de intretinere.

Date tehnice / parametri

Produsul dumneavoastra este format din:

« Tesatura tip plasa

« Sistem de inchidere cu banda velcro

« 0 sind laterala de plastic cu articulatie din
aluminiu

« Insertii / pernite

« Stifturi de limitare (disponibile optional)

Indicatii de reutilizare
Produsul este conceput pentru ingrijirea
individuala a unui pacient.

Garantia

Sunt aplicabile prevederile legale valabile in tara

in care a fost achizitionat produsul. In cazul situa-

tiilor in care se impune aplicarea prevederilor refe-

ritoare la garantie, va rugam sa va adresati mai

intai persoanei de la care ati achizitionat produsul.

Produsul trebuie curatat inainte de solicitarea

garantiei. Dacad nu au fost respectate indicatiile pri-

vind manevrarea si intretinerea ortezei CoxaTrain,

garantia poate fi afectata sau exclusa.

Garantia este exclusa in caz de

« Utilizare neconforma cu indicatiile

« Nerespectarea indicatiilor personalului de
specialitate

« modificare neautorizata a produsului.

Informatii privind raspunderea

Nu recurgeti la autodiagnosticare sau la
automedicatie, cu exceptia cazului in care faceti
parte din personalul medical de specialitate.
Inainte de a incepe sa utilizati produsul nostru
medical, trebuie sa solicitati sfatul unui medic
sau al personalului de specialitate instruit,
intrucat aceasta este singura modalitate de a
evalua efectele produsului nostru asupra corpului
dumneavoastra si de a stabili daca exista riscuri
in utilizarea produsului, determinate de constitutia
individuald. Respectati instructiunile primite din
partea personalului de specialitate, precum si
toate instructiunile din acest document sau din
forma sa publicata online, integral sau partial
(inclusiv: texte, imagini, reprezentari

grafice etc.).

Daca inca aveti nelamuriri dupa ce v-ati consultat
cu personalul de specialitate, va rugam sa luati
legatura cu medicul dumneavoastra sau cu
comerciantul de la care ati achizitionat produsul
sau sa ne contactati direct.

Obligatia informarii

Avand in vedere prevederile legale regionale,
sunteti obligat sa raportati imediat, deopotriva
producatorului si autoritatilor competente, orice
incident serios aparut la utilizarea acestui produs
medical. Datele noastre de contact le gasiti pe
partea posterioara a acestei brosuri.

Eliminarea ca deseu

La sfarsitul perioadei de utilizare va rugam sa
eliminati produsul in conformitate cu reglemen-
tarile locale.

Compozitia materialului

Suport de bazin cu insertii pentru articulatia
sacro-iliaca (ISG) + insertie gluteala

Poliamida (PA), Stiren-etilena/ Copolimer stiren-
etilena-butilend (TPS-SEBS), Poliuretan (PUR),
Polipropilena (PP), Elastan (EL), Bumbac (CO),
Poliester (PES), Polioximetilena (POM), Acetat de
etilen-vinil (EVA), Polietilena (PE), adeziv poliacrilat
Suport pentru coapsa

Poliamida (PA), Poliuretan (PUR), Elastan (EL),
Fibra de sticla (GF), Poliester (PES)

Articulatie cu insertie trohanter + pernuta
Poliamida (PA), Aluminiu (Al), Fibra de sticla (GF),
Poliketone (PK), aliaj de zinc, Polioximetilena
(POM), Stiren-etilena/ Copolimer stiren-etilena-
butilena (TPS-SEBS), otel, zincat, Bumbac (CO),
Poliuretan (PUR), Acetat de etilen-vinil (EVA),

otel, inoxidabil, Polietilena (PE), Poliester (PES),
Elastan (EL), plastic rezistent la abraziune, adeziv
poliacrilat, Politetrafluoretilena (PTFE)

[MB]— Medical Device (Dispozitiv medical)
[0l |dentificator MatriceDate sub forma de UDI

1 Orteza = mijloc ortopedic auxiliar pentru stabilizarea, detensionarea, imobilizarea, dirijarea

sau corectarea membrelor sau a trunchiului

2 Se considera personal de specialitate orice persoana care, in conformitate cu reglementarile
nationale, este calificatd pentru ajustarea suporturilor si ortezelor si pentru instruirea privind

folosirea acestora.
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Ayannté menatn,

EL

0QG ELXAPIOTOVE TIoU EMAEEATE éva TTPOTOV TG Bauerfeind.

Epyaldpaote og kabnpepvy Baon otn BeATiwon TNG IATPIKNG AMOTEAECUATIKOTNTAC TWV
TIPOIdVTWY pag, kabwg divoupe 1Slaitepn Baputnta otnv Lyeia oag.

Al0A0TE OYONAOTIKA Kal TNPEITE TIG Tapoloeg 0dnyieg xprione. Eav éxete amopleg,
aneuBuvBeite 0ToV 1ATPO 0AG 1 0TO EEEIBIKEVPEVO KATAOTNIA TIOU 0AG EEUTTNPETEL.

ZKomoUpEevn Xprion

To CoxaTrain gival éva 1aTpIkd TPOTdV. ATIOTEAE pla
6pBwon' yla otaBeponoinon tne dpBpwaong Kat
Heiwon Twv mévwy 0Tnv GpBpwon Tou 1oxiou yia
TIEPIOOOTEPN KIVNTIKOTNTA O€ TTEPUTTWOELS apBpitidag
Lox{ou.

Evéei§eig

+ ApBpitida oyiou

(BaBuoMoyia kata Kellgren kai Lawrence 2-4)
Muikr| aotaBeia TG mePLoXG 00QUIKG Holpag,
TIVEAOU Kal loxiou

MUiKE TPOPBALATA LETA amO EYXEIPNTIKN EMEUPBacn
otnv apBpwon Tou 1oxiou

lMeploplopds KIvAoewy TNG GpBpwong Tou Loxiou
AoTtaBela TG apBpwong Tou Loxiou

(pETA amod ohikry evdompdBeon, YeTa anod enéufacn
emBewpnonc)

AioBnpa aotdBelag oto oxio

Xahdpwon tne mpdBeong loxiou, Epooov Sev eival
Suvartr) n XelPoupyIKr eméupaon

Xpoviol epebiopol (.. Bulakitida og ouvduaoud pe
ooteoapBpitida)

Xpdvia tevovtondabeia oe ouvduaoud pe
ooteoapBpitida

Kivéuvol ané tn xprion

Tnpeite emakpBWE Tig Mnpogopieg mou Ba Ppeite
OTIC TapoUCEG 08NYIEC XPrioNG Kat TIg 08nyieg Twv
EI8IKOV2.

To mpoidv Spa Kupiwg Katd TN SIAPKEL TNG OWHATE-
KNG AoKNoNG.

« Agaipeite TNV 0pBwon Katd T SIAPKEIR TTAPATETA-
HEVWV Sl00TNHATWY QVATIAaUoONG.

2e mepimwon ouviayoypdgnong tou CoxaTrain,
XPNOILOTIOIEITE TO AMOKAEIOTIKG AvANOYa HE TIG
eVOEIEEIG KAl TNPWVTAG TIG TTEPAITEPW 08NYIEC TwV
eISIKMVZ. T€ TIEPITTWON TAUTAXPOVNG XPHRONG LE
G\ TTPOIOVTA, PWTAOTE TIPWTA TO EEEISIKEVPEVO
Tpoowrikd A Tov 1atpd oag. Mnv pofaivete oe
QLBAIPETES TPOTIOMOINOELG TOU TIPOIOVTOC, KABWG
Sev Ba oag mapéxel v mpoPhendpevn Ponbeia ry
evdéxetal va mpokAnBolv BAAREC uyelag. Se autég
TIC TTEPUTTWOELG, OKUPWVETAL 1 €YYUOSOTIKY KAAUYN
Kal oroladnmote euBLVN.

ATIOQEVYETE TNV EMAPF| TOU TIPOIOVTOG HE PESA TIOU
TIEPIEXOLV NITTN Kall OEEQ, HE AAOIPES KAl AOGIOV.

Se mep(mwon urePPBOAIKA GPIXTIG EQAPHOYIG,
omolodrmote FondnTikd péco mou TomobeTeital oTo
OWHa EEWTEPIKA EVOEXETAI VA TIPOKAAEDEL TOTTIKOUG
HWAWTIEG 1), GE OTTAVIEG TIEPITTWCELG, OTEVWON
ayyeiwv ri veupwv mou SIEpXovVTal amod Ta OUYKE-
KPIHEVa OnpEla. ZUVETWG, ENEYETE TNV EQAPHOYH
Tou BonBntikou péoou edv aloBaveote Suodpeotn
iieon kat anmeuBuvBE(Te OXETIKA, KABWE Kal yia
YEVIKEG EPWTAOELG XEIPIOHOU, OTOUG EISIKOUG,.
Mpoooyr: 2 MePIMWon XaAGPWoNE Twv ILAVTWY
Kal TwV OUOTNHATWY ENENG Kat a0QANIONG,
agaipeong Tou MPOIOVTOC 1 HETATOTIONG TwV
puBpIoUéVWY BlaTd&ewv TepIopIopoL Kivnong,

Sev mapéxetal enapknc epovtida/ mpootacia

TOU HENOUC TOU 0WpaTog mou xprel Bepareiag.
ATOQeVYETE I810ITEPA OE QUTAV TNV TIEPITWON
omoladATIOTE EMPBAPULVON TOU OUYKEKPIHEVOU
UENOUG TOU OWHATOC,

Se mepimtwon mou SIamOoTWOETE apVNTIKEG AANAYES
1) QUEQVOUEVEG EVOXANOELG KATA TN XPrion Tou
TIPOIOVTOG, SIGKOYTE TN XPrioN TOU MPOIOVTOG Kal
aneubuvBeiTe Aueca oTov 1aTPO 0aG,

Edv emBupE(Te va XPNOIUOTIOIOETE TO TPOIOV
Bauerfeind o mepimtwon o&éwv evoyAroewv/
TPAUHATIOHWY, {NTHOTE OMWOOATIOTE EMAYYENATI

KN 1aTEIKT) OUPBOLAY TTpIv ard T Xprion yla mpwtn
®opPa Kal TNpefte Tic 0dnyiec. Evdéxetal va mapatn-
pouvTal TIEPIOPIOHO{ BATEL TwV EVOEIEEWVY, Yia TOUG
omoioug Ba oag evnuepwaoouy ol eldIKol. EdikdTePQ,
0 XEIPIOHOC OXNHATWY, GAWY HETAQOPIKWY HECWV
1} HNXavnuatwy evogxetal va gival Suvatog oe
TIEPIOPIOKEVO Babpd. e mepimTwon apeBoNwY,
TIPOTEIVOUE VA QTTEXETE TTPOOWPIVA ano TIC TIPOa-
vapepBeioeg SpaoTnPIOTNTEG.

Emm\éov, va €ioTe 181aiTepa IPOTEKTIKOI, KABWG
ennpedletal og heydho PBabud kat n Ikavotnta 0ag
Va TIEPTIATATE KAl VAl OTEKEDTE OPBIOL.

ENéyxeTE TNV ONOBNEOTNTA TOU EKACTOTE
Samédou KABe popd oL TIEPTIATATE, OTEKEDTE 1|
QOKE(TE POPTIO OTO TIAOKXOV HENOG TOU OWHATOG,
>& oNobnpa dameda mapatnpeital auEnpévog
Kiv&uvoG OANOBNONG Kal, CUVETTWG, TPAUUATIOHOU!

Avtevdeifeig
Aev €xouv avapepBel TAPEVEPYELEC e KAVIKT Onpa-
ola. 211G akOAOUBEG TIEPITTWTEIG KAMVIKWY CUMTMTWHG-
TWV, N XPrion Tou MPoidvTog GUVIOTATAL OVO KATOTTIV
OLVEWONONG HE ToV BepamovTa latpd 0ac:
* Aepuatikég aoBéveleq/ TpavpaTiopol 0To pépog Tou
owpatog mou tonobeteital To BorBnua, iwg edv
TIAPATNPOUVTAL PAIVOUEVA GAEYHOVAG 1 OUAEG HE
oidnua, epebiopoi kal aiobnpa kavoou
AloBnTnplakéc Slatapaygc, SIaTapaxes aATwong
Kal KIVITIKEG SLATAPaKEG OTNV TIEPLOKT TOU LOK0U
Kal TwV KATW AKpwv
« AlaTapaxEG 0T POr) TNG AEUPOU, AKOUN Kal anpos-
S16p10TNG artiohoyiag o1druaTa HOAAKWY popiwv o
HEPOG TOU OWHATOC HakpLd amd To TOmoBeTNHEVO
Borbnpa

E§apthparta

A — Onkn 1oxiou e paya dpBpwong

B — Bor\®nua Aekavng

C - Nehdta yhoutiv

D - Eninedn emévduon tpoxavrpa

E - Emévduon tpoxavtripa uPnAd He omr

F - Melota tpoxavtrpa (Aeukr| miow mheupd)
G - Mehdta TpoxavTrpa (Ladpn miow MAevpd)
H - Yoaopdtivo mpootateutikd dpBpwong

| — M\ekt6 VPaoua pnpou

J - Kéhuppa

K — 2xmeipot meploplopol (MpoalpeTika)

L - Mehdtec ieporayodviag dpBpwong

Ynodeigeig xpriong

Mpoodloplopdg peyEBoUG (AMOKAEIOTIKA Ao eKTTal-
Seupévoug e161KoUg)

« H 6pbBwon emiéyetal kat mpooapuoletat and
£181koUG KaTOTIV UETPNONG TWV SlACTAGEWY TOU
a0Bevouq. MNa To owoTo péyeBog BATEL TWV TIHWV
HETPNONG, avaTpEETE oToV Tivaka peyeBwy oTn
ouokevaoia.

[a Tov MPoodlopIopO Tou CWOTOU UeyEDOUC,
anarteftal n mepIPETPOE MUENOL.

* Me TNV MEPIUETPO UNPEOV, HETPNHEVN OTO KEVTPO
TOU HINPOU, UMOPEITE va TTPOOSIOPIOETE TO péyeBOg
ToU BonBrjuatog punpov. Emiong, amarteital N meupd
(aploTepd 1) Ge€16 KATW AKPO).

[a v emAoyn g payag apbpwong (short/

long) amarteital To Vog Tou aobevoug.

s =short UYog<1,70m

| =long OYog>170m

2€ OPIOPEVEG TIEPITTWOELG, AVTI YA TN XPron Tou
Hey£Boug «short» evdéxeTal va ivat poTIpdTeEPN
n xpnon pdyac dpBpwong «long» 1 To avtideTo.

Mpocappoyr Touv CoxaTrain (AMOKAEIGTIKA Ao
ekmaidgupévouc £181koug)

» QBRoTe apyika T Brikn 1oxiou pe Tnv dpBpwon

@ avéhoya pe TV TAEUPA TNV TIPOPAETIOHEVN
GULYKOMNEVN Brkn oTo BoriBnua hekavng B, e
0 hoydrturio tng Bauerfeind «B» va €xel ¢opd mpog
Ta é6w and Tt Brikn 1oxiou (Ox1 pog To owpa) (D).
KoMroTe Tv ume ehota yhoutav (©) (katé Ty
niapadoon eivat koMnuévn 6e€id) otnv mpoRAe-
TIOHEVN EM@AVELD Velcro oTnv avTioTolyn MAEUpa
(eowTePIKH TAELPA TOU BonBruatoc Aekavne) @.
3T OLVEXELQ, KOMOTE TV ORAA EMévOUON TPO-
yavtripa (D) eykdpola ota Tolywvikd onpeia velcro
OTNV ECWTEPIKT TTAEUPA TNG APBpwWonG.
EVONAOKTIKG, yia TNV TOTTIK) avakoU@ion Tou pel(o-
Va TPoXavTHpa UMopei va otepewbel kat n SeUTepn
oBA\ emévduon pe onéc ) e auté to onueio @)
211 OUVEXELD, KOMAOTE TNV TENGTa TpoxavTrpa (
® oxAua veppou, YKL XoWHa, NUKR TTiow TAeupd)
endvw amd TNy emévouon TpoxavIrpa otn pdya
apBpwong, pe TNV apBpwon va mapouotdlel kKAion
90°. WEpbooV anaiteital, UMopeite va KOMACETE
n Sedtepn mapadidopevn mEAGTa TpoxavTpa (
® ykp! XpWU, OXrA VEEEOU, alpn TTiow MELEA)
Kkétw and v merdta B, yia au€nuévn Spdon
Haodl 1 Bertiwpévn dpdon e meAdTaAc.

Twpa, TOMOBETHOTE TO BoriOnua AeKAvVNG He TNV
TomoBetnuévn dpBpwaon otov acBevr). PpovTioTe,
WOTE N EMAvW akpr Tou Pondripatog Aekavng

va EQapUOLEL OTNV EMAVW OKUN TWV AayOVIwV
akporogiiv B).

Y& neplmwon mou n dpBpwon e&xel, Pmopeite

Va TNV TEPIOPIOETE OTNV TTEPLOXT TIEPIOPIOHOU TNG
payag (6) 0To avaTopIKé OXfUa Tou UnNEoU He Ta
Xépta ry ke T BonBeia Tng akpnc evog Tpameliol
Katd £we 3x (D).

Ma v ohokMipwon, agaipéote Eavd o BorBnua.
2T OUVEXELQ, EQAPUOOTE TO UQACHATIVO TTPOCTA-
TeuTIKO apBpwonc () mavw anoé To KATw AKPo TG
4pBpwonc (8), kKOBOVTAC To He éva Pahidl epdoov
amartetat.

3TN OUVEXELD, WONOTE TO KATW GKPO NG ApBpwong
otnv unodoxr Tou TAekToV Uedopatog uneot (D),
KQATWVTAG TIIECHEVO TO KOUKTT A0QAENIONG KAl apri-
VOVTAG TO va ao@aNOel € pia amd T €L mBavég
B0e1C (avANoya P TO HAKOG Tou K&Tw dkpou) (9.
> YMBOYAH: ZnHewoTe Tov aplOpo, WoTe 0 aobevrg
va Bpel Eava To owoTd onpeio aoANONG PETA Ty
agaipeon kat v tonobétnon yia kabaplopo.

« TOMOBETHOTE TIG TEAGTEG lEPOAAYOVIAE APBPWONG
@ (MeENOTEC ISG) KaTd UAKOG TWV ETIPAVEIWV

velcro (k&Beta), katd TéTolov TPOTO, WOTE N oM
Va EQAPUOLEL OTNV TH{OW ETTAVW TTPOEKTACT TOU
Aayoviou (SIPS).

Avéhoya pe TV ével€n / odnyia Tou 1aTpoU, HE TOUg
TIPOQIPETIKOUC MEipoUC Teptopiopol (K) uropeite va
TIEPIOPIOETE TNV KAUYPN / éktaon g dpBpwong Tou
oxiou (60°, 75°,90°) @

la va yivel autd, TomoBeTrioTe Tov/ Toug meipo(oug)
TIEPIOPIOHOV OTIG AVTIOTOIXES OTTEG (60°, 75°, 90°) @
TN OUVEXELQ, TOTOBETAOTE To Kahuppa (@) otnv
apBpwon @.

EMéyEte To oxripa Tne 6pBwong otov acBevr kat
Bonbriote Tov va e€aoknBei 0TV epapuoyr kat v
agaipeon Tou opBomedIkou FonBrHaTog UMPOoTd
o€ évav Kabpep.

Ye nepintwon mou ot neNdTeg ISG (© napemno-
SiCouv To BorBnua Aekavng, LMOPE(Te va Tig
QQAIPEOETE.

SYMBOYAH: Opovrilete WoTe o1 em@aveleg velcro va
HnV €pxovTal O EMAQN HE TO TIAEKTO Upaoa. Katd

QUTOV TOV TPOTIO, AMTOPEVYETE TUXOV (NHIEG OTO LNKO
Tou Coxalrain.

Epappoyn tou CoxaTrain (ac0eviic)
+ TomoBetioTe Ty 6pOwon oTn Aekavn, WOTE TO €NMG-
VW GKPO TOU TIAEKTOU UPACHATOG Va pnv umepBaivel
TO EMAVW AKPO TNG AAYOVIAE AKPONOPIAC, V) N
Brikn 1oxiou pe TN pdya apBpwaonc @) va e@apudlel
TIAEUPIKA KEVTPIKA oTov pnped (D).
Eloaydyete Ta SaxTUAG 00 oTnv IPOBAETIOpEVN
umodoxr Yia Ta SAXTUAA TOU KOUUTIWHATOC Kal
TPABAETE TO KOLUMWHA OHOIOHOPPA TIPOG TA
urpootd ).
2TN OUVEXELQ, TTIEOTE TO APIOTEPO HEPOG TOU KOU-
UMOHATOG 0TNV KOG Kal TTEPAOTE To ek pépog
TOU KOUMTIWHATOG TAVW amd TO aploTePd, HEXPL va
uropei va koA oeL Katd tnv koAnon, tparte
mpata ta SdxTUAa amod TNV aploTePn Kal €melta and
v 8e€ié umodoxr yia Ta Saytura ).
+ Kpatriote Toug SVo IHavTeg EAENG oTa S0 Xépla Kat
TPAPAETE TOUG TAUTOXPOVA Kal OPOIOHOP®A TTPOG
10 UMPooTd, éwg GTou aloBavBeite Ty emBupnT
nieon (otaBeponoinon otn Aekavn) ().
3TN OUVEXELQ, KOMAOTE TOUG BUO IHAVTEG ENENG OTO
pEeyého koUunwua koag ®) .
+ TomoBetAote To MekT6 Upaoia unpov (D) und
i{eon xwpIC MTUXWOELS YUPW amod Tov Unpo
Kal KheloTe To Kheloo velcro (7). Ta eukoNoTEPO
XEIPIOWO, pmope(te va epappoleTe To Bordnua
K&Tw dkpou ot kabloTr otéon @D.

Ag@aipeon CoxaTrain (acBeviic)

+ Avoi€Te 1o KAgloIpO velcro Tou MAEKTOU LEACHATOG

unpod @.

3TN OUVEXELQ, QVOIETE TOUG INAVTEC ENENG TOL

BondrAuatoc Aekavng B (B) kai KoMoTe Toug oe

Xahapr| Kataotaon TG em@aveleg velcro. Méov

UMOPEITE val QVOIEETE TO KOUPMWUA TNG UMTOSOXAG

nuéhou (3. Tautdypova, ouykpatiote To Coxalrain

otV MAEUPAQ, oTnV omoia Bpioketal n Brikn wxiou
pe v apBpwon @.

>YMBOYAH: N eUKONOTEPO XEIPIOWO Kall Yia TV

amoguyr (Ui oTo UAIKO Tou CoxaTrain, KOAMATE Ta

avoIXTa KAelolpata velcro mavia apéow oto Behouté

Upaoua TG 0pBwonge.

Yrobeigeiq kaBapiopol (acOeviic)

+ 2NUEIWOTE apXIKA TO onpEio aopANong ToU Kou-
UMmoU ao@AAIoNG 0TO MAEKTO UPACHA KATW AKPOU.
AwatiBevral £€1 S10pOPETIKES BETEIC (avaloya pe TO
HAKOG ToU K&Tw dkpou) (D).

Katd tn puBpion g 6pbwong, xpnoIHoToLE(TE éva
onuadL.

+ AQQIPETTE TO TIAEKTO UPAOHA UNEOL amd TN pdya

ApBpwong, méLoVTag To KLU AoPANONG Kat

TPaBwvTag To MEKTO UPacua Pnpol anod tn paya

dpBpwonc (10a).

MAEVeTE TNV GPBWON, TIC TTENGTEG Kall TIG EMEVEUTEIC

070 Xé€PL 0TouG 30°C pe Eva IO AmOPPUNAVTIKO.

- KaBapiote tn Brikn 1oxiou pe ta efaptiuata

ANOUHIVIOU e éva HaNakO Tiavi kal éva Ao

aAmopEUMAVTIKO.

AQrOTE HETA TNV 6POWON VA OTEYVWOEL PUOIKA.

+ AQOU OTEYWWOEL, ETAVAPEPETE TO TAEKTO LPACHA
unpeou (D otn pdya dpBpwaonc @), mélovtag To
Koupnt aopdNiong Kat wmvTag To TAEKTS Upaopa
HNPOU e TNV MAGKa unpov otn pdya dpBpwong

+ AoQaNOTE TO TIAEKTO Upaopa ava atny mponyou-
wevn B¢on @,

KoAAOTE TIg MEAGTEC, OTWG paivetal oTnv 1kdVa,
oo Bornua Aekavng ry ot avtioTon Theupd ®).



Me tnv TakTIkr @povTida Slacpahilete Tn BEATIOTN
Spaon. Tnpeite kat Tic 0dnyieg rou Ba Ppette otnv
ETIKETA.

Mnv a@rivete To mpoidv extebelévo o dueon
BepudTnTa, KABWE, EKTOC TWV AMNWY, EVOExeTal va
ETINPEQOTEN APVNTIKA ) ATTOTENEOUATIKOTNTAL

To mpoidv éxel eAeyxOei ota maiola Tou
EVOWHOTWHEVOU OUOTAKATOC SIaCPANONG
TIol0TNTAE TG ETAIPE(aG pag. QOTO0O, EQV EXETE
KAmola apatipnon, aneubuvBeite oToug
appodioug e181koUG.

Znpeio epappoyng
ApBpwon oxiou

Odnyiec pHOASYNONG Kat
To mpoidv mpénel va mpooappdleTal amd eCelSIKeUpE-

VO TIPOCWTITIKO.

Y

étnong

Ynodei§eig cuvtipnong
Y€ TIEPIMTWON OWOTAG XPrONG Kal epovTidag, dev
Qmalteital oLVTHPNON TOU TIPOIOVTOG.

TEXVIKA XOPAKTNPIOTIKA / TTAPARETPOL

To mpoidv anoteAeital and Ta akohouba:
AKTUWTO Uaoua

K\etoipata velcro

HLag TMAEUPIKTG TAAOTIKAG payag pe dpBpwon
ahoupviou

MeAoTec/ emévduon

[Neipot meploplopol (mpoatpeTika)

Ymnodeigeic yia Tnv emavaypnoiponoinon
To mpoidv mpoopileTal yia TNV EEATOUIKEVHEVN EQap-
Hoyr| o€ évav Kat Hovo acBevry.

EyyuodoTiki kaAuyn

|oXUOULV OL VOUIKEG BIOTAEELG TN XWPAS 0TV oTfoia

QmoKTHBNKE TO TPOIOV. S€ MEP(mTwOon mou Bewpeite

OTI HIa TIEPITTTWON EYMITTTEL 0TA TAQIOIA £YYUOSOTIKNG

KahuYng, aneubuvBeite apyika oTo onpeio and To

oroio mpopnBeuTrikate To MPoidv. Kabapilete T0

Tipolov mptv ané omoladnnote adiwon ota maiola TG

£yYUOSOTIKAG KAAUYNG. & TIEP(MTWON N THENONG

TwV UMTOBEIEEWV OXETIKA LIE TOV XEIPIOUO Kal TN

@povtida Tou CoxaTrain, eVOEXETAl Va TIEPIOPIOTE 1 va

aKUPWOEL N €yyUOBOTIKY KAAUYN.

H eyyuodoTikr) KAALWYN OKUPWVETAL OTIG aKONOUBES

TIEPUTTWOEIC:

+ Xprion ox1 avaloya pe TiG evOeiEelg

+ Mn tipnon Twv odnylv Tou EEEIBIKEVHEVOU
TIPOOWTTIKOU

«+ AUBQIPETEG TPOTTOTIOINTEIG TOU TTPOIOVTOG,

Amomoinon gvBuvng

Mnv ripofaivete oe autodiayvwon fy autoBeparneia,
£KTOC €AV €l0Te €181KOG. MpIv amo TN Xprion Tou
LaTPIKOL TTPOIGVTOG YIa TIPWTN POopd, CUPPBOUNEUTEITE
oNWOodNHMOTE évav 1aTPO ) évav eKNaIBEUHEVO

£161k6, kaBWE aUTAC eival 0 HOVOG TPOTOG yia va
aloNoyNOETE TNV EMIGPACT TOU TTPOIGVTOG OTO CWHA
0ag Kat va mpoodIopieTe TUXOV KIvEUVOUG amoé Tn
XPron Tou UMopEl va TPoKUPOUV. AKONOUBEITE TIG
OUPBOUNEG TOU E18IKOU, KABWG Kat OAEG TI 0dnyieg
TIOU TTEPIEXOVTAL OTO TIAPOV GUANASIO ) OTNY, aKOUN
Kal armoonacpatikr, online mapouoiaon (emiong:
KE(UEVQ, EIKOVEC, YOAPIKA KATL).

Eav e€akoloubeite va éxete aupIBONEC petd TV
ETKOVWVIA HIE TOV EISIKO, ETTIKOIVWVIOTE LE TOV 1aTPO
0ag, ToV €UTTopo 1) aneubeiag pe EPAC.

Ynoxpéwaon dniwong

2UP@WVA HE TOUG VOUIKOUG KAVOVIOUOUG TTOU IoXUoLV
KOTA TOTOUG EI0TE UMTOXPEWHEVOL VA ONAWVETE ApECT
omolo8ATOTE 0OPAPS MEPIOTATIKO QVTILETWTTIOETE
Katd TN Xprion Tou mapovTog [ATPIKOL TTPOoIOVTOC TOCO
OTOV KATAOKEUAOTH 600 Kal 0Tnv apuddia urnpeotia.
[l Ta oTolKEla EMKOIVWVIag TNG ETAIPEIQG HAG, ava-
TPE€TE 010 OMMOBOPUANO TOL TTAPOVTOG PUANASIOU.

Anéppipn
ANOPPIMTETE TO MPOIOV HETA TN XPHON CUUPWVA HE
TIC KATA TOMOUG I0XUOUOEG 0ONYIEC.

ZovOeon

Bor{Onpa Aekdvng pe tepohayodvia apbpwon +
TIENOTEG YNOUTWV

Mohuapidio (PA), ZTup£vio-aIBUNEVIO / CUMTTONUEDEG
oe Gykoug Boutuleviov-otupeviou (TPS-SEBS), Molu-
oupebavn (PUR), MoAumponuAévio (PP), Ehaotivn (EL),
BapBakt (CO), Mohveotépag (PES), Moluo&upebuévn
(POM), AlBUNeVIKO 0&IKO BivONO (EVA), MoAuailBuAévio
(PE), mOANUGKPUAIKH) KOMa

Bor{®nua pnpou

MoAuapidio (PA), Moruoupebavn (PUR), EhacTivn (EL),
Yahovnpa (GF), Mohuveotépag (PES)

ApBpwon pe pad Tpoxavtripa + emévduon
MoAvapidio (PA), Ahoupivio (Al), Yahovnua

(GF), Mohuketovn (PK), kpdua weudapyupou,
MoAuo&upeBurévn (POM), Stupévio-alBulévio/
OUUTONUUEPEC O OYKOUG BoUTUAEVIOU-OTUPEViOU
(TPS-SEBS), xahupag, yaAaviopévog, BapBakt (CO),
MoAuoupedavn (PUR), AlBuAevikd 0€IKO BIvONo
(EVA), xahuPag, avoteidwtog, MoAuatBulévio (PE),
MoAveoTépag (PES), EhaoTivn (EL), e€aipeTika
QVOEKTIKO 0TV TPIRM TTAAOTIKS, TOAUAKPUNIKE) KONAQ,
MoAutetpagpBopoatBuAévio (PTFE)

[MD] - Medical device (laTpikr ouoKeUN)
[0B1] - AvayvwPIoTIKG TN HATEAC SESOUEVIY
pe ™ popor UDI

10pbwon = opBomediko Forbnua yia v otabepornoinon, TNy amo@dETIoN, TNV aKIVATOTION G, TNV
kaBodriynon i TN 816pBwon Tou KoppoU 1| LEAWV TOU CWHATOG

2Ei51KOi = TIPOKEITAL YIa Ta ATOHUA TTOL CUUPWVA LIE TIG IOXUOUTEG KPATIKES SIATEEELS ival
e€ouolodotnuéva va epappoouv ta Bonbripata Kat Tig opBwoELS Kat va UTIOSEIKVUOLY TOV OWOTd

TPATIO XPriong Touc.
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Degerli misterimiz,

TR

Bir Bauerfeind Urlnind tercih ettiginiz icin ¢cok tesekkir ederiz.

Her gin Urunlerimizin tibbi etkinligini arttirmak icin ¢calisiyoruz, ciinki sagliginizin kal-
bimizde yeri var. Litfen bu kullanim talimatini dikkatlice okuyun. Herhangi bir sorunuz
varsa, lutfen doktorunuza veya yetkili saticiya basvurun.

Kullanim amaci

CoxaTrain tibbi bir triindir. Koksartroz vakalarinda
daha fazla aktivite icin eklem stabilizasyonu ve
kalca agrilarinin azaltilmasi amaciyla tasarlanmis
bir ortezdir'.

Endikasyonlar

Koksartroz

(Kellgren-Lawrence Skoru 2-4)

Bel, pelvis, kalga bolgelerinde kas dengesizligi
Kalca eklemi operasyonu sonrasi kas prob-
lemleri

Kalga sikismasi

Kalca instabilitesi

(total Endoprotez sonrasi, revizyon midahalesi
sonrasi)

Kalgada instabilite hissi

Operasyon mimkiin degilse kalga protezinin
gevsemesi

Kronik tahrisler (6r. osteoartrit ile birlikte bursit)
Kronik tendinopati ile birlikte osteoartrit

Kullamim riskleri

Liitfen bu kullanim talimatlarina ve uzman
personelin? talimatlarina uyun.

Urin, 6zellikle bedensel aktivite sirasinda etkisini
gosterir.

Uzun dinlenme aralarinda ortezi gikarin.
Doktorunuzun onerisi tzerine aldiginiz
CoxaTrain'i sadece endikasyonlara uygun olarak
ve saglik uzmaninin? diger talimatlarina gore
kullanin. Baska urtnlerle birlikte kullaniliyor-

sa uzmana veya doktorunuza danisin. Uriin
Uzerinde kendiliginizden herhangi bir degisiklik
yapmayin, aksi takdirde sagliginiza beklendigi
gibi faydasi olmayabilir veya zarar verebilir. Bu
durumda garanti ve sorumluluk disi kalir.

Yag ve asit iceren maddelerle, merhemlerle veya
losyonlarla temas etmesini onleyin.

Distan viicuda giyilen yardimci Urlnler ¢ok siki
yerlestirildiklerinde, lokal basing semptomlarina
neden olabilir veya ¢ok nadir olarak kan da-
marlarini veya sinirleri sikistirabilir. Bu nedenle,
rahatsiz edici bir basing hissederseniz yardimci
gerecin uyumunu kontrol edin ve bunun yani sira
kullanim sirasinda dikkat edilmesi gerekenler
hakkinda uzman personele danisin.

Dikkat: Kayislar, sikistirma ve kapatma sistemleri
gevsetilirse veya Urin cikarilirsa veya ayarlanan
hareket sinirlamalari degistirilirse viicudun
tedavi gerektiren kismina yeterli etki / koruma
saglanmaz. Ozellikle bu durumda, viicudun bu
bolimuni zorlamaktan kaginin.

Uriini takarken herhangi bir olumsuz degisiklik
gorirseniz veya sikayetlerinizde artis oldugunu
fark ederseniz trini kullanmayi birakin ve
derhal doktorunuza danisin.

Bauerfeind Urlintntzi akut sikayetler/yara-
lanmalar nedeniyle kullanmak istiyorsaniz, ilk
kez kullanmadan 6nce acilen profesyonel tibbi
tavsiye alin ve bunlari uygulayin. Uzmanin hak-
kinda bilgi verdigi, endikasyonla ilgili kisitlamalar
s6z konusu olabilir. Ozellikle arag, diger ulasim
araglari veya makine kullanimi kisitlanabilir.
Slphe durumunda, simdilik yukarida belirtilen
faaliyetlerden kaginmanizi tavsiye ederiz.
Ayrica, yurime ve ayakta durma kabiliyetiniz

de ciddi sekilde etkileneceginden son derece
dikkatli olun.

Her ylrudiginizde, ayakta durdugunuzda veya
etkilenen vicut kismina agirlik verdiginizde
beton zeminin durumunu kayma direnci

acisindan kontrol edin. Kaygan zeminlerde akut
kayma ve yaralanma riski vardir!

Kontrendikasyonlar

Klinik anlamda yan etkileri heniiz bilinmemektedir.
Asagidaki klinik durumlarda Uriin ancak doktoru-
nuza danisildiktan sonra kullanilabilir:

« Urdndn kullanildigi bélgede cilt
hastaliklari/yaralar ve 6zellikle sislikle birlikte
kizariklik, yara, kabarma ve asiri isi hissedilmesi
durumunda

Kal¢a ve bacak bolgelerinde duyarlilik, dolasim
ve hareket bozukluklari

Lenf akisi bozukluklari, ayrica kullanilan yar-
dimci tibbi Grinln temas etmedigi baska vicut
bélgelerindeki yumusak dokuda sebebi belirsiz
sislikler

Bilesenler
A - Eklem splintli kalga muhafazasi
B - Pelvis bandaji
C - Gluteal ped
D - Diz trokanter tamponu
E - Delikli ylksek trokanter tamponu
F - Trokanter pedi
(arka tarafi beyaz)
G - Trokanter pedi
(arka tarafi siyah)
H - Tekstil eklem korumasi
| = Uyluk dokumasi
J - Kapatma basligi
K = 2xLimit pimi (istege bagli olarak mevcuttur)
L - Sakroiliak eklem pedleri

Kullamm talimatlan

Bedenin belirlenmesi (sadece egitimli uzman
personel tarafindan belirlenir)

Ortez, hastanin ol¢uleri alindiktan sonra uzman
personel tarafindan segilir ve ayarlanir. Alinan
ol¢llere gére ambalajin tzerindeki beden tablo-
sundan dogru bedeni bulabilirsiniz.

Dogru bedeni belirleyebilmek i¢in pelvisin ¢cevre
olcusiinl bilmeniz gerekir.

Uylugun ortasindan 6l¢ilmis uyluk cevresiile
uyluk bandajinin bedenini belirleyebilirsiniz,
bunun igin ayrica tedavi uygulanacak tarafin (sol
veya sag bacak) bilgileri de gereklidir.

Eklem splinti secimi (short/long) icin hastanin
boyunu bilmeniz gerekir.

s =short <1,70 m boy

| =long >170m boy

Bazi vakalarda dlgiilen beden “short” olsa da
“long” eklem splinti daha iyi uyabilir veya bunun
aksi s6z konusu olabilir.

CoxaTrain'in ayarlanmasi (sadece egitimli uzman
personel tarafindan ayarlanir)

« Once, eklemli kalga muhafazasini @tedavi
uygulanacak tarafa gore, pelvis bandajinda
ongoriilen cebe B yerlestirin; Bauerfeind logosu
"B" kalga muhafazasi Uzerinde disariya dogru
bakmalidir (viicuttan disari dogru) @

Mavi gluteal pedi © (teslimatta sag tarafa
tutturulmustur) etkilenen tarafin ongorilen
kenetlenen ylzeyine tutturun (pelvis bandajinin
ic tarafi) @.

Ardindan oval trokanter tamponunu, eklemin i¢
tarafina @ l¢gen kenetlenme noktalari boyunca
sabitleyin.

Trokanter majorin tzerindeki basincin noktasal
olarak azaltilmasi i¢in alternatif olarak ikinci bir
oval tampon da (E) bu konumda sabitlenebilir. (3)



Sonra, trokanter pedini (® bobrek seklinde, gri,
arka tarafi beyaz) trokanter tamponunun Ust
kismindaki eklem splintine sabitleyin; eklem 90°
egik olmalidir @; teslimat kapsaminda bulunan
ikinci trokanter pedi (@gri, bobrek seklinde,
arka tarafi siyah) ihtiya¢ olmasi durumunda
daha iyi bir masaj etkisi elde etmek veya pedin
etkisini arttirmak amaciyla pedin altma@
sabitlenebilir.
Ardindan monte edilmis eklemi ile pelvis
bandajini hastaya giydirin. Pelvis bandajinin Ust
kenarinin, iliak krestlerinin tst kenari ile uyumlu
oldugundan emin olun ().
Eklem ¢ikinti olusturursa, splintin kigultme
bélgesinde (&) uylugun anatomik seyrine uygun
olarak elle veya bir masa kenarinin yardimiyla
en fazla 3kez kiiciiltiilebilir (7.
Uriinii tamamlamak i¢in 6nce bandaji tekrar
cikarin.
Ardindan tekstil eklem korumasini @ eklemin
alt ucu Uzerine ¢ekin , gerekirse makasla
kisaltin.
Sonrasinda eklemin alt ucunu uyluk dokuma-
sinin giris kismina @sokun, bunu yaparken
kilittleme digmesini basili tutun ve alti olasi
konumdan birine (bacak uzunluguna gore)
yerlestirin (9.
ONERI: Hastanin, temizlik icin sékme ve takma
sonrasinda dogru kilitlenme noktasini tekrar
bulabilmesi icin numarayi isaretleyin.
« Sakroiliak eklem pedlerini © (ISG pedleri) girinti
(delik), arka st iliak diken (SIPS) Uzerine gelecek
sekilde kenetlenme yiizeyi boyunca (dikey
olarak) yerlestirin.
Endikasyona/ doktor tavsiyesine gore istege
bagli olarak kullanilabilen limit pimleriyle (®)
kalca ekleminde biikilme / agilma (60°, 75°, 90°)
sinirlanabilir G9.
Bunun i¢in limit pim(ler)ini ilgili deliklere yerles-
tirin (60°, 75°,90°) @.
Ardindan (@) eklemin Gizerindeki kapatma basli-
gini kapatin (.
Bicimlenmis ortezin hastaya uyup uymadigini
kontrol edin ve bununla ortopedik yardimci
Urindn takilip ¢ikarilmasini ayna karsisinda
test edin.
Pelvis bandajinin sakroiliak eklem pedleri
herhangi bir engel teskil ederse bunlari
cikarabilirsiniz.
ONERI: Kenetlenen yiizeylerin dokumaya temas
etmediginden emin olun. Boylece CoxaTrain'in
malzemesinin zarar gérmesini onlemis olursunuz.

CoxaTrain'in takilmasi (hasta)

« Ortezi, dokumanin st kenari en fazla iliak
krestlerinin Ust kenarina yetisecek sekilde pelvis
Uzerine yerlestirin; bu sirada eklem splintli kal¢a
muhafazasi ® uylugun ortasina yanlamasina
yerlestirilmis olmalidir @

Parmaginizi kanattaki girintiye sokun ve kilidi
esit bir sekilde 6ne dogru cekin.@,

Sol kanadi karninizin Gzerine bastirin ve sag
kanadi sol kanadin tzerine kenetlenecek sekilde
konumlandirin. Kenetlerken parmaklarinizi

once sol ve ardindan sag parmak girintisinden
cekin @).

Her iki stkma bandini iki elinizle kavrayin ve is-
tenen gu¢ etkisi (pelvis bolgesinde stabilizasyon)
saglanana kadar ayni anda ve esit bir sekilde
6ne dogru gekin @).

« Ardindan her iki stkma bandini blyik karin bandi
tizerine (8 kenetleyin.

+ Uyluk dokumasini (D) kirsmayacak sekilde uylu-
gun lzerine yerlestirin @ ve kenetlenen bandi
diiz bir sekilde kapatin (7.
islemi kolaylastirmak igin bacak bandajini
otururken de takabilirsiniz @D.

CoxaTrain'in ¢ikarilmasi (hasta)

» Uyluk dokumasinin kenetlenen bandini
acin @.

« Ardindan pelvis bandajinin sitkma bantlarini agin
@ ve bunlari kenetlenen ylzeylere gevsek bir
sekilde sabitleyin. Simdi pelvis kemerinin kilidi
ac\tab\'l'\r@. CoxaTrain'i, eklemli kalga muhafa-
zasinin bulundugu taraftan tutun (®).

ONERI: islemi kolaylastirmak ve CoxaTrain'in

malzemesinin zarar gérmesini 6nlemek i¢in agilan

kenetlenen bantlari her zaman dogrudan ortezin
velur ylzeyine sabitleyin.

Temizleme talimatlari (hasta)

« Kilitleme diigmesinin bacak dokumasi tizerinde
takili oldugu konumu litfen not edin. Alti farkl
konum mevcuttur (bacak uzunluguna gore) (.
Ortez ayarlanirken, kolaylik saglamak i¢in bir
isaret konmus olmalidir.

Kilitleme digmesine bastirin ve uyluk
dokumasini eklem splintinden ¢ekerek

cikarin (102).

Ortezi, pedleri ve tamponu hafif bir deterjanla
30°C sicaklikta elde yikayin.

Aliminyum parcalar iceren kalga muhafazasi
yumusak bir bez ve hafif bir temizlik maddesi ile
temizlenebilir.

Daha sonra ortezi temiz havada kurutun.
Kuruduktan sonra uyluk dokumasini (D) eklem
splinti ile @ tekrar birlestirmek icin kilitleme
dugmesine basin ve uyluk dokumasini uyluk
levhas! ile eklem splintine siiriin (10b).

« Dokumay! tekrar onceki konumuna

oturtun (9).

Pedleri, gosterilen sekilde pelvis bandajinin
icine / tedavi edilecek bolgenin tzerine yerlestirin

Dizenli bakim en iyi etkiyi saglar. Ayrica etikette
bulunan talimatlara da uyun.

« Uriiniiniizii asla dogrudan sicaga maruz birak-
mayin, aksi halde Uriinun etkisi kisitlanabilir.

Bu driinlin kontrolund entegre kalite yonetim
sistemimiz cercevesinde gergeklestirdik. Buna
ragmen herhangi bir sikayetiniz olursa lutfen
yakininizdaki uzman personeli ile baglanti kurun.

Kullanim yeri
Kalga eklemi

Birlestirme ve montaj talimati
Uriin uzman tarafindan ayarlanmalidir.

Bakim talimatlar
Dogru sekilde kullanildiginda ve temizlendiginde
Urdn bakim gerektirmez.

Teknik veriler / parametreler

Uriiniiniiz asagidakilerden olusur:

» Dokuma orgii

+ Kenetlenen bantlar

« Aliminyum eklemli plastik yan splint

« Pedler/tamponlar

« Limit pimi (istege bagli olarak mevcuttur)

Yeniden kullanim sartlar
Urin tek bir hastanin kisisel tedavisi i¢in 6ngo-
rilmustur.

Garanti

Urindn satin alindigi dlkedeki yasal hikim-

ler gecerlidir. Bir garanti talebi halinde, litfen
once Urdnd satin aldiginiz yere basvurun. Uriin,
garanti icin gosterilmeden 6nce temizlenmelidir.
CoxaTrain'in kullanimi ve bakimr ile ilgili tali-
matlara uyulmamissa, garanti kisitlanabilir veya
gecerliligini yitirebilir.

Garanti asagidaki durumlarda gegersizdir:

« Endikasyona uygun olmayan kullanim

« Uzmanin talimatlarina uyulmamasi

« Kendi kendine yapilan trin degisikligi.

Sorumluluk kapsami

Tip uzmani degilseniz kendi kendinize tani
koymayin veya kendi kendinize ila¢ vermeyin.
Tibbi Grinlimza itk kez kullanmadan once,
Grinimizin vicudunuz tizerindeki etkisini
degerlendirmenin ve kisisel yapi nedeniyle ortaya
cikabilecek kullanim risklerini belirlemenin tek
yolu bu oldugundan, aktif olarak bir doktorun veya
egitimli uzmanin tavsiyesini alin. Bu uzmanin
tavsiyelerine ve bu belgedeki/veya ¢evrimigi
sunumundaki tim talimatlara, alintilarda bile uyun
(ayrica: metinler, resimler, grafikler vb.).

Uzman personelle gorustikten sonra herhangi bir
slpheniz kalirsa, litfen doktorunuza, bayinize veya
dogrudan bize basvurun.

Bildirme yiikiimliiligii

Bélgesel yasal yonetmelikler nedeniyle, bu tibbi
cihazi kullanirken meydana gelen her ciddi olayi
hem Ureticiye hem de yetkili makama derhal bil-
dirmeniz gerekir. lletisim bilgilerimizi bu brosirin
arka sayfasinda bulabilirsiniz.

Bertaraf
Lutfen Grdnd kullanimdan sonra yerel yonetmelik-
lere uygun olarak bertaraf edin.

Malzeme icerigi

Sakroiliak eklem + Gluteal pedli pelvis bandaji
Polyamid (PA), Stiren-etilen / bitilen-stiren-
blokkopolimer (TPS-SEBS), Poliliretan (PUR),
Polipropilen (PP), Elastan (EL), Pamuk (CO),
Polyester (PES), Polioksimetilen (POM),
Etilen-vinil asetat (EVA), Polietilen (PE), poliakrilat
yapistirici

Uyluk bandaji

Polyamid (PA), Politiretan (PUR), Elastan (EL), Cam
elyafi (GF), Polyester (PES)

Trokanter pedli eklem + Tamponlar

Poliamid (PA), Aliminyum (Al), Cam elyafi (GF), Po-
liketon (PK), ¢inko alasimi, Polioksimetilen (POM),
Stiren-etilen / bitilen-stiren-blok-kopolimer (TPS-
SEBS), celik, galvanizli, Pamuk (CO), Poliliretan
(PUR), Etilen-vinil asetat (EVA), celik, paslanmaz,
Polietilen (PE), Polyester (PES), Elastan (EL),
yliksek asinma mukavemetli plastik, poliakrilat
yapistirici, Polietrafloretilen (PTFE)

[MB]— Medical Device (Tibbi cihaz)
[Uol- UDI veri matrisi niteleyicisi

1 Ortez = organlarin veya govdenin stabilizasyonu, yikinun hafifletilmesi, immobilizasyonu,

yonlendirilmesi veya dizeltilmesi icin ortopedik destek

2 Uzman, bandajlarin ve ortezlerin uyarlanmasi ve bu triinlerin kullanim talimatlarinin

verilmesi ile ilgili yurirlikteki yasal yonetmelikler dogrultusunda yetki sahibi olan kisidir.
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Bnaroaapuvm Bac 3a npriobpeTervie npoaykumumn Bauerfeind.

Kaxnabli ieHb Mbl paboTaem Haf NoBbILLEHVEM SGOEKTUBHOCTY HaLLel MeANLVHCKON
NPOAYKLIMK, NOCKOSIbKY Balle 3J0POBbE HaM OUeHb JOPOro. BHYMaTeNbHO O3HaKoMbTeCh
C VIHCTPYKLIE NO MCMOMb30BaHMIO 1 CeayiiTe NPUBEAEHHbIM B HElt yKasaH1AM.

IMpu BO3HVIKHOBEHMM BONPOCOB 06paTUTECh K CBOEMY Nlevalliemy Bpady v s

-
R l | YBaxkaemble KNveHTbl!

- CI'IEL\VIaJ'IVBVIpOBaHHbIIZ MarasuH.
HasHaueHue

CoxaTrain ABNAETCA NPOAYKTOM MEANLIMHCKOrO
HasHaueHus. 310 opTes' AnA cTabunmsaumm cyctasa
1 ymMeHblueHns 6onu B TazobegpeHHom cycTase Ans
NOBbILIEHNA aKTUBHOCTW NPU apTPO3e Ta306eApeH-
HOrO CycTaBa.

Mokaszauna

ApTpo3 Ta30bepeHHOro CyCTaBa

(cTeneHb 2-4 no KennrpeHy-SloypeHcy)

MbllweyHbIi AncbanaHc NOACHUYHO-Ta306eAPEHHOM
obnactu

MbllweyHble Npobaembl nocse onepaumm Ha Ta3obe-
APEHHOM CyCTaBe

V‘MHWZ{H(MGHT’CM HOpOM Ta}O6eﬂpeHHOFO CyCTaBa
HecTtabunbHOCT TaSO@eﬂ,peHHOFO CyCtaBa

(nocne ToTanbHOro 3HAOMPOTE3VPOBAHWA, PEBU3N-
OHHOTO 3HAOMPOTE3NPOBAHNA)

OutyuieHmne HectabunbHOCTH B beppe

OcnabneHvie npoTesa Ta306eApeHHOro CycTasa npu
HEBO3MOXHOCTI OnepaLuu

XpoHwdeckmne 6one3HeHHble COCTOAHKA (Hanpumep,
6ypCuT B COYETaHWM C apTPO30M)

XpoHuueckan TeHAMHONATUA B COYETAHUM C
apTpo3om

PucK npn ncnonbsosaHnu nspenus A
B TouHoCTV cnepyiite uHGopMaLmmn B AaHHON
VHCTPYKLUW NO NCMONb30BAHUIO U YKa3aHUAM
crneumanmcTos?,
SdeKTUBHOCTb 13[eNMA 0becneymBaeTca Npexae
BCEro Npu Gpr3nyeckom akT1BHOCTU.
+ Bo Bpema Anu1TenbHOro oTabixa opTes creayeT
CHVMATb.
« Mocne HasHaueHua optesa Coxalrain ucnonb3yiite
€ro UCKMIOUNTENbHO MO HAa3HAYEHWIO 1 B COOT-
BETCTBUM C AOMONHUTENbHBIMW PEKOMeHAaLMAMM
BPAYa WM APYrOro MeANUMHCKOTO CNeumanicTa’.
[Npu oAHOBPEMEHHOM UCMONb30BaHNM baHaaxa
C APYrUMI U3[ENVAMM NPOKOHCYNBTUPYTECH CO
CneLmanncTom 1nv covm Bpadom. He sHocute
CaMOCTOATENbHO HUKAKMX U3MEHEHUI B U3aenvie,
Tak Kak B MPOTMBHOM CJly4ae OHO MOXET He OKa3aTb
0XI11aEMOr0 Ne4ebHOro AENCTBIA UMK Aaxe
HaHecTV Bpe Ballemy 3j0POBbio. B Takmx ciyyanx
rapaHTVIA 1 OTBETCTBEHHOCTb NPOW3BOAUTENA
UCKNI0YIOTCA.
V136eraliTe KOHTaKTa 3A€NA C KMPO- U KNCNIOTOCO-
nepallmmn CPeACcTBaMM1, MasAMMU UK TOCbOHAMM.
Bce HazieBaemble Ha TENO BCMOMOraTeNbHble Cpef-
CTBa NPV CAVILIKOM MIOTHOM NPUAEraHn MoryT
OKa3blBaTb YUpe3MepHOE faBeHe Ha HeKoTopble
YUacTKM Tena. B pefKkyvix Ciyuanx OH MOTYT TaKke
nepexmaTb KPOBEHOCHDIE COCY/AbI UM HEPBbI.
MosTOMy NpoBepbTe NPaBUbHOCTb NPUAEraHNa
BCMOMOraTeNbHOro CPefiCTBa, EC/N UyBCTBYeTe
HenpuATHOe AaBneHue, a Takxe obpatutech
K CNeLmanmncTy C 3TM v Apyrumm obLymm
Bonpocami obpaLleHa C r3aenvem.
BHUMaHwe: Mpu ocnabnerun pemHeit n cuctem
PACTATMBAIOLLNX PEMHEN V1 3aCTeXEK, CHATUM
U3[1eNVIA NN PETYINPOBKE YCTaHOBMEHHbIX
orpaHVyeHi IBUXeHNA He obecneyrisaeTca
[l0CTaToYHOe TepaneBTVYeckoe Bo3aeiicTame
Ha 30HY NOBPEX/eHNA/ JOCTaTOYHaA 3alluTa
nocTpaaasiueit Yact Tena. OcobeHHo B AaHHOM
cnyyae nsberaiite NiOBbIX Harpy3oK Ha 3Ty YacTb
Tena.
Ecnm npw HoWeHWW 13Aenna Bbl NOYyBCTByETE
HeraTVBHblE M3MEHEHVIA UMK YCUNEeHnE CUMMNTOMOB,
HeMeANeHHO CHMUTE U3fenue 1 0bpaTuTeCh K
Bpauy.

« Ecsm Bbl xOTUTE MCNOMb30BaTh M3genvie Bauerfeind
13-3a Haluva OCTpOil 6071/ NONYyYeHUA TPaBMbl,
nepef NpriMeHeHviem uenva obasatenbHo
06paTHTECh 3a NPOdECCHOHANBHON MEAVLIMHCKON
KOHCynbTauueit. B 3aBMCMOCTM OT NoKasaHwWii
MOTYT UMETbCA COOTBETCTBYIOLLME OrPaHNYEHNA,

0 KOTOPbIX BaC NPOUHGOPMUPYET CNeLManmcT.

B 4aCTHOCTW, BO3MOMHO OrpaH1yeHmne Ha
ynpasneHvie asToMobunem, Apyrumn CpeacTamm
nepeasyKeHna U mexaHvamamu. Mpwv
BO3HVIKHOBEHUM COMHEHWI Mbl COBETYEM BaM MoKa
BO3epKaTbCA OT BblLLEYNOMAHY TbIX 4ENCTBUN.
Kpome Toro, byzibTe npesenbHO 0CTOPOXHbI,
NOCKONbKY Ballla COCOBHOCTL XOANTL 1 CTOATL
MOABEPIHETCA CUNbHOMY OrPaHUYeHNIO.

[posepaiTe cOCTOAHME KOHKPETHOM NOBEPXHOCTM
NoNa Ha YCTOMUMBOCTb K CKOMbXXEHVII0 Npy xoabbe,
CTOSHWN U UHOM Harpyske Ha nocTpaAaBLlyto
4acTb Tena. Ha ckonb3kom nony cywecrtsyet
MOBbILWEHHbI PUCK MOCKONb3HYTbCA 1 NONY4YNTb
Tpasmy!

MpoTtnsonokasaHusa

CoOBUEHMI O KNMHWUYECK 3HAUMMbIX MOBOYHBIX

[eNCTBMAX He NOCTynano.

Mpy NepeuncneHHbIX HUXKE KIMHUYECKIMX KapTuHaX

NPVIMEHeHVIe U3[eNA BO3MOXHO TOMbKO Nocne

KOHCYNbTaLMM C NeYalLiyiM BPayoMm:

3abonesaHmns 1 MOBPEXAEHUA KOXM Ha COOTBET-

CTBylOLLE 06NacTy Tena, 0CO6EHHO NPU NOABNEHUN

NPU3HAKOB BOCMaNEeHUA, a Takke Npu Hanuium

OTeYHbIX PYOLIOB, BLICTYNAIOWWX Hafi MOBEPXHOCTbIO

KO, MOKPACHEHWI WY TUNepTEPMIAN

HapyLueH1A 4yBCTBUTENbHOCTU, KPOBOOOPALLEHNA

1 NOABVIXHOCTY B 0bnacTn besnep 1 Hor

» HapylweHrua oTToka Mmdbl, a TakKe OTeKN MATKIX
TKaHell HEACHOM 3TUONOTUM BONM3M HaNOXEHHOTO
BCMOMOraTeNbHOro CPeACTea

KomnoHeHTbl uspenua
A - Yalwa opTesa C WapHUPHOW WWHOM
B — Tazosbin baHmax
C - frognyHas BCTaBka
D - BeptnioxHas nogylieyka niockan
E - BepmioxHaa nofylweyKa BbiCOKaa C OTBepCTVIEM
F - BepTnioxHan BCTaBka
(obopoTHas cTopoHa benas)
G — BepTnioxHan BCTaBKa
(0bopoTHaA CTopoHa YepHas)
H - 3awmTHan TekCTunbHaA NoAKnaaka
| — HabeppeHHbIN TPUKOTaX
J - Kpblwka
K — 2orpannuvsatowmx wiudra (onuywma)
L — BcTaBka AnA KpecTLoBO-NofB3/J0WHOrO CyCTaBa

no uci

OnpepeneHvie pasmepa (ToNbKo KBannouumposaH-
HbIM CrieLanmcTom)

« Mopbop 1 NoaroHka opTesa ocyLiecTNAeTCA
CneuyanMcToM Nocne CHATUA Pa3vepoB NaLieHTa.
[1ns 8bI6OPA NPaBUILHOIO Pasmepa BOCMOb3yii-
Tech TabnuLen pasmepos Ha ynakoske, onmpanch
Ha 3aMepeHHbIe 3HaYeHNA.

[ina onpefenexua NpasuIbHOrO pasmepa Heobxo-
AVMO 3HaTb ANNHY OKPYXXHOCTK Ta3a.

Mo anvHe oKpy»KHOCTK 6eapa, M3MepPeHHON B
cepeflHe 6efpa, Bbl MOXeETe OnpeaenTs pasmep
HabeaApeHHOro 6aHaaxa, Takke HyXHbl AaHHble
obmepa TPaBMMPOBAHHO CTOPOHI (NeBOV Un
npason Hork).

« [InA BbI6opa NPaBUbHOM LWAPHUPHON LWIHbI
(short/long) HeobxoanMO 3HaTb POCT NaLMeHTa.
s =short Poct <170m
| =long Poct>170m
B HeKOTOPbIX Clyyanx MOXET CTyUYNTbCA TaK, YTO
BMeCTO U3MepeHHoro pasmepa «short» nyywe
NOZIOVAET pa3mep LWapHUPHOI WiHbl <long» unn
HaobopoT.

Moarownka CoxaTrain (TonbKo KBanu$MLUMPOBaH-
HbIM CreLanuncTom)

« CHauana BCTaBbTe yYaly opTesa ¢ wapHupom @) no
TPaBMUPOBAHHOW CTOPOHE B NPEAYCMOTPEHHbI
KapwmaH Ha Tasosom 6arpaxe (B), Npv 3Tom noroTin
Bauerfeind «B» Ha ualue opTesa fomkeH ObiTb
HanpasneH Hapysy (ot Tena) (.

MpyikpenuTe cuHioio Aroguunyio ectaeky (© (npn
[lOCTaBKe MPYIKpeneHa Crnpasa) K NpefycMoTpeH-
HOW CieUnanbHO A/1A Hee NnMyyKe Ha TPaBMUPO-
BAaHHOW CTOPOHE (Ha BHYTPEHHE CTOPOHE Ta3oBOro
6aHpaxa) Q).

3aTem NpUKpenuTe OBabHYI0 BEPTIIOXHYIO MOAY-
weuky (@) K TpeyronbHbIM AMMyUKaM Ha BHyTPeHHelt
CTOPOHeE LWapHYpa.

B kauecTBe anbTepHaTVIBbI B STOM MECTE MOXHO
3aMKCVPOBaTb BTOPYIO OBasbHYIO MOAYLIKY C OT-
sepctviem (B) Ans CHIKeHIA JaBneHra Ha 60MbLION
gepTen 6epperoit koctn ).

3aTem NpuUKpenuTe BEPT/IOXHYIO BCTaBKY

(® nmeeT Gopme NoyKK, Ceporo LigeTa, 060-
pOTHaA CTopoHa 6enas) K WapHUPHON WHe Haz
BEPT/II0KHON BCTABKOW, MPU 3TOM WAPHWP AOMKEH
6bITb COrHYT Ha 90° @; BTOpadA Npunaraemasn BepT-
nioxHas sctaska (@ ceporo ugerta, B dopme nouki,
060pPOTHasA CTOPOHa YepHas) NP1 HEOOXOAUMOCTM
MoxeT BbiTb NpukpenneHa nop sctaexort (F) ana
LOCTVKeHUA bonee BbICOKOTO MacCaXkHOro ahdeKTa
VAW ANA YCUEHNA AeNCTBIA BCTaBKN.

Tenepb HadeHbTe Ha NaLKeHTa Ta30Bbli GaHAaX C
COBPaHHBIM LWAPHUPOM. YOeANUTECH, UTO BEPXHMI
Kpait Ta3080ro baHaaa HaxOAMTCA Ha OAHOM YPOB-
He C BepxHIM Kpaem Nofis3aolHoro rpe6Ha (B).
Ecnu WwapHWp BHINMPAET, Bbl MOXETE OrpaHNunTL
ero B 06M1acTV 30HbI nepeceueHis WwiHbl (&) no aHa-
TOMWUECKOMY X0y GeApa BPYUHYIO UMK C MOMOLLbIO
Kpas cTona Makcumym & 3 pasa (2.

[InA nonHo c6opKM 13AeNMA CHavana CHUMKUTe
BGaHaax.

3aTem HafleHbTe 3aLUUTHYIO TEKCTUBHYIO MPOKMAAKY
@ Ha HukHI koHew, wapHypa (), Npu Heobxoau-
MOCTU YKOPOTUTE HOXHULIAMM.

3aTem BCTaBbTE HUXKHMIA KOHEL| WapHMPa B THE3A0
HabeapeHHoro Tpukotaxa (1), yaepkuean Haxatol
KHOMKY ONOKMPOBKY 1 MO3BONAA €My 3adUKCHPO-
BATbCA B OAHOM 113 LECTV BO3MOKHbIX MOSIOXEHNI
(B 3aBMCMMOCTV OT [/IVIHbBI HOT) @

COBET: 3anuwmre COOTBETCTBYIOWMI HOMEP
NONOXeHMA, YTobbl Nocne Pa3bopkyi 1 COOpK Ana
UWMCTKM NaLMEHT MOT CHOBA HaWTW NMPaBUbHYIO TOUKY
durkcaymm.

« Pacnonoxure BCTaBKW ANA KPECTLIOBO-MOAB3AOL-
Horo cyctasa (D (BcTasky 1SG) BAOAL AMnyyek
(BepTrKanbHo), UTObbI yrnybneHvie (oTeepcTrie)
HaXOAWNOCh Ha 3afiHEM BEPXHEM NOAB3AOWHOM
otpocTke (SIPS).

B 3aBMCMOCTV OT NOKasaHWit/ npeAnucaHnit

Bpaya 1A OrpannyeHmns crubana/ pasrvibanHva B
Ta300e/peHHOM CyCTaBe MOryT UCMOSb30BaTbCA
nocTaBnAemble B KaUecTse OnLyyn orpaHnymBaiole

wndtel ®) (60°, 759, 90°) (0.

« [nA 3T0ro NomMecTuTe OrpaHnyMBaioLve WTUGTh B
cooTseTcTBYyloLME oTBEpCTUA (60°, 75°,90°) @
3atem sawenkHuTe kpbiwky Q) Ha wapHrpe (2.
[NpoBepbTe nocazKy OTPeryMpoBaHHOro opTesa
Ha NaumneHTe ¥ NONPaKTUKyiiTe C HAM HafeBaHVe

1 CHATVIE OPTOMNEANYECKOrO V3AeNna nepes
3epKasom.

Ecnu BCTaBKM [1NA KpeCTLIOBO-NOAB3A0LIHOTO
cycrasa (O MewaloT HajieBaHHio Ta30Boro baHaaxa,
MOMHO OTCTETHYTb UX.

COBET: Cnegvite, 4TOObI NMNYYKY He Kacanicb
TPpYKOTaxa. Tak MOXXHO NpeAoTBPaTHTL NOBPEXAeH/e
matepuana CoxaTrain.

HapesaHue opresa CoxaTrain (nayueHT)

« Pacnonoxute opTes Ha Tase Tak, 4ToObl BepXHIi
Kpait TprKoTaxa JOXOAM MakCUMyM 10 BEPXHEro
KpaA NoAB340WHOro FDEGHE, npw 3TOM Yalla
TazobeapeHHOro opTesa C WapHUPHOM LWWHOWM @
JloMKHa onMpaTbCA Ha 6oKoBYIO CTOpPOHy besipa Nno
uerpy (.

BcrasbTe nanblbl B MPefyCMOTPEHHbIE AN1A HUX
OTBEPCTMA Ha 3aCTEXKE-NINNYYKM 1 PABHOMEPHO
notanuTe ee enepes .

Tenepb NPYXMITE NEBYIO NONOBUHY 3aCTEXK K
XKMBOTY 1 HanoXmTe NpPasyto NONOBUHY Ha NeByo
Tak1m 06pa3om, YTOObI ee MOXHO BbIIO 3aCTerHy Tb.
le/l HanoXeHnn BblHbTE CHayana nasblbl U3 N1€BO-
1o, @ NoToM 113 npasoro oteepcTna (3.

Tenepb BO3bMWTE Kax/0M PYKOW PEMHU, OAHOBPE-
MEHHO 11 PaBHOMEPHO NOTAHMTE VX BNepes, Noka
He nouyBCTByeTe Heobxoanmyio Ana ctabunmnsauymm
CUNy AaBNEHWA Ha Ta3 @

B 3aknioueHue 3akpenute oba pemHs Ha 60MbLION
3acTexke Ha xnsote (B) .

HapeHbe HabeaperHblit Tpykotax (1) BOKpyr
6eapa @3 ¢ HaTAxeHem 6e3 06pa30BaHMA CKNAfoK
N NNOTHO 3aCTerHUTE NNNYUKyY @ ﬂﬂﬂ obrerueHns
obpalleHs C OpTe30M MOXHO HafeBaTb baHaax
AnA HOT B NonoxeHn cuas @D.

CHATne opresa CoxaTrain (naunexT)

« OTCTerHuTe 3acTexKy HabeapeHHOro

TpukoTaxa (7).

Mocne 31Or0 OTCTErHNUTE PeMHK Ta30BOro 63H,Ela>Ka
(® (® v cBO6OAHO 33KpenUTe VX Ha MyUKax.
Tenepb MOXHO OTKPbITb 3aCTEXKY Ta30BOrO Kperie-
Hia ). Mpw 31om npuaepsmeaitte optes Coxalrain
CO CTOPOHBI, C KOTOPOI HaXOAMTCA Yatla 6eapa ¢
cyctasom (8).

COBET: [Ina obneryeHuns ncnonb3osarHus v 8o n3be-
XaHue nospexaeHna matepunana optesa Coxalrain
BCerfja NPVKpPerIAnTe OTKPbITbIE 3aCTEXKN-NNMTY YK
HEMoCPeACTBEHHO K BEIIOPOBOM MOBEPXHOCTU
opresa.

YKasaHuA no yxopy 3a usaenmem (naumenT)

+ CHayana 3anuLuTe, B Kakom NOSIOKEHUM 3aLLEsKHY-
Ta KHOMKa GIOKVMPOBKM Ha TPUKOTaxe No Hore. EcTb
LUIECTb BO3MOXHbIX MOJIOXEHWI (B 3aBUCUMOCTY OT
[HBI HOTW) @

[Mpwv perynposke opTesa ANnA NyUllero OpUeHTMpO-
BaHMA PEKOMEHAYETCA HaHOCUTb MapPKMPOBKY.
CHVMUTE HabeAPEeHHbIV TPVUKOTaX C LapHUPHOWN
LUMHBI, HAXaB KHOMKY GUKCaLumn 1 NOTAHYB Habe-
[PEHHbI TPUKOTax C WapHUpHOi Wikl (10).
ODTGB, BCTaBKW 1 nofyLeykn cnegyet ctupatb
BpYyYHyio npu 30°C, ncnonb3ya MArkoe motollee
CpencTBo.

Wamy opTe3a C atOMUHWEBBIMU AETANAMU MOXHO
NPOTNPaTh MArKOM CandeTKow 1 MATKVM MOIOLLM
CpencTBOM.



CymKa OpTe3a NPOn3BOAUTCH Ha BO3[YyxXe.

[locne CywWKn coeanHmTe HabeapeHHbIN TPUKOTaX
(@ c wapHupHo wiHoi B) , Haxas KHOMKy 610Ku-
POBKYM W Hafies HabefpeHHbIN TPMKOTaX C NiacTvi-
HOW Ha WwapHMpHyto wuHy (10b).

CHoBa 3aduKCHpyiiTe TPMKOTaX B NpeablayLen
noanumn ().

CHoBa 3aKpenuTe BCTaBKY, KaK 1306paxkeHo Ha
PUICYHKe, Ha Ta30BOM GaHjae 11 Ha TPaBM1po-
BaHHoi cTopoHe (8).

Bnaropapa perynapHomy yxofy obecneunsaetca
onTManbHbIv 3pdekT. CobniofaliTe ykasaHna Ha
STNKETKE.

Hvikoraa He noasepraiiTe Usaenve NpAMomMy
BO3/E/CTBIO BLICOKMX TEMMEPATyp, 3TO MOXeET
HeraTviBHO OTPA3NTLCA B TOM YMCie 1 Ha SddeKTnB-
HOCTVW OpTe3a.

V13nenue NpoLuno NpoBepKy B pamkax
CMNOSb3YEeMOM HaM1 CUCTEMbI YNPaBNeHA
KayecTBoM. ECTn y Bac BCe e BO3HWKNM NpeTeH3um,
CBAXKNTECH CO CBOVUM MECTHBIM CreLiNanmncTom.

MecTto npumeHeHns
TazobepeHHbIl cycTas

WHCTpYKumA no c6opKe n MOHTaXy
IMoAroHKa NPO/yKTa MOXET OCYLIECTBNATLCA TONBKO
cneuuanicTom.

Y no P y uci
M3penvie npeaHasHaueHo Ana MHAUBKLYaNbHOro
MCNOMNb30BAHNA OfHUM NALMEHTOM.

TexHn4eckne xapakrepncTnkm/

napameTpbl

KomnnekT vanenvs:

« TpuKOTaxHaA YacTb

« 3aCTeXKM-UMYYKM Ha

+ HOKOBOI NNACTMACCOBOM LWVHE C anioMVHVEBbIM
LWapHMpOM

« BcTasku/nogyweuku

« OrpaHnuviatoLLmx Wwindta (onuyws)

Vi no nosTop y uc

[laHHbIA NpOAYKT NpeAHa3HaueH NCKNIoUNTENbHO Ang
NINYHOTO NCMONb30BAHNA.

lFapantna

JleicTBYIOT 3aKOHO/IaTENbHbIE MOMIOKEHWA CTPaHbI,
B KOTOPOVI NprobpeTeHo nsaenue. Ecnu Bbl npea-
nonaraete, YTo MMeeT MeCTo rapaHTUIHbIA Cyyai,
obpalljainTecs cpasy K Tomy, y Koro 6bino nprobpe-
TeHO flaHHoe u3genve. Npexae Yem obpallaTbea 3a
rapaHTUiHbIM 0BCTYKIBaHMEM, M3fenvie cneayeT
ouncTuThb. ECnn ykasaHwa no obpalleHmio C TpUKoTa-
xem CoxaTrain v yxofy 3a HUM He Gbini cobnioaeHsl,
rapaHTuitHble 06A3aTeNbCTBa NPOU3BOANTENA MOTYT
ObITb OrpaHNUEHbl UMK UCKIIOYEHbI.

[apaHTVA UCKNIoYaeTca B Clyyae

« Vlcnonb3oBaHmna 13envia He No HasHaueHo

« HecobniogeHus ykasaHui cneumnanmcros

+ CaMOCTOATENbHOTO U3MEHEHUA 13aenna

YKasaHuA 06 OTBETCTBEHHOCTM

He 3aHumalnTecb camoamarHoCTUKOM nnu
camoseyeHmnem, ecv Bbl He ABNAETECH MeANLIMHCKIM
cneumanuctom. lNepes nepsbiM MCNONb30BaHVEM
HaLLero MefVLIMHCKOro U3fenna obAsatenbHo
0bpaTUTECh 33 KOHCY/bTaLWel K Bpady 1nm
KBaNULIMPOBAHHOMY CNeLManCTy, MOCKObKY
TONBKO OHW MOTYT OLIEHUTb BO3AE/ICTBYIE HalLero
V3[€71A Ha Ball OPraHn3m 1 Npu HEObXOANMOCTY
BbIABUTb PVCK MPU MCMOMb30BaHWN W3AENNS,
00YCNOBNERHbI NHAVBUAYANBHOW KOHCTUTYLIUEN.
CnepyiiTe peKoMeHAauvaAm 3TUX CNeLmanicTos, a
TakXe BCeM yKasaHVIAM HaCTOALLEN UHCTPYKLMV 1
ee OHfaH-BepCUM, BKNIOYAA YaCTUuHble NybnmKaLmv
(B T. 4. TeKCTbI, oTOrpadum, U306paxkeHna 1 T. 4.).
Ecnn nocne koHcynbTaLwy cneyyanyicTa y Bac
OCTaNMCh COMHEHVIA, CBAXMTECH CO CBOMM BPAYOM,
AMCTPUOLIOTOPOM MV HENOCPEACTBEHHO C HaMM.

0653aHHOCTb U3BELYEeHNsA

B cootseTcTBUM C npeanrMcaHnAMMN pernmoHanbHOro
3aKOHO/ATeNIbCTBA O KaX/[OM CEPbe3HOM MHLMAEeHTe,
npovisouweawem npun ncnonb3osaHMM 4aHHOro
MEAVLIMHCKOTO U3MieNNs, CnedyeT He3ameanuTensHo
13BeLLaTh Kak MPOU3BOANTENA, TaK U OTBETCTBEHHbIN
opraH. Haluy KOHTaKTHbIE AaHHble yKa3aHbl Ha 0bpaT-
HOWI CTOPOHeE 6pOLLIOPbI.

Yrunusauyma

YTUnV3aUmna V3aenna nocae OKOHYaHyA ero
CMOSIB30BaHWA OCYLIECTBAAETCA COTNACHO MECTHBIM
NPeAnMCaHmam.

CocraB maTepunana

Ta30Bbli1 6GaHAaX CO BCTaBKOW [/ KPECTLOBO-
no/B3/0WHOrO CycTaBa 1 NofyLIeyKoi Ana
FNoTeanbHbIX MblLUL|

Monviamua (PA), CTupon-3TneH-6y TMNeH-CTUPONbHBI
6nokcononumep (TPS-SEBS), MonuypeTtan (PUR),
Monunponune (PP), Snactat (EL), Xnonok (CO),
Monunactep (PES), Monvokcumetunen (POM),
StuneHeuHunauetat (EVA), Monuatuner (PE),
NoNVaKpUNaTHbIN Knem

HabegpeHHbiin 6aHgax

Monnamwug (PA), Nonunypetat (PUR), Snactan (EL),
CreknosonokHo (GF), Monunactep (PES)

LLlapHyp co nopywweyKoii Ana 6onbluoro BepTena
6eApeHHON KOCTV 1 NPOKNAAKO

Monvamug (PA), AntomuHuii (Al), CreknoBonokHo (GF),
MonukeTtoH (PK), cnnas unHka, MonvokcumeTuneH
(POM), CTnpon-3TuneH-6y TNeH-CTUPObHbIN 6oK-
cononumep (TPS-SEBS), cTanb oumHKoBaHHas, X1onok
(CO), NonunypeTtaH (PUR), STnneHsuHunavetat (EVA),
CTanb Hepraseiowan, Monuatunet (PE), Monuactep
(PES), 2nactaH (EL), nnacTuk ¢ BbICOKOM abpasnso-
CTOVIKOCTbIO, NONMAKPUNATHBIN Knew, Monutetpad-
TopaTuneH (PTFE)

[MD] - Medical device (MeauLmHckoe 0bopyaoeaHie)
[uo] - Knaccudumkatop matpuubl AaHHbIX kak UDI

1 OpTes = opToneguueckoe nfenve 4na CTabunmsauni, pasrpy3ski, IMMOOAM3aLUK, NOAAEPKaHNA

VN KOPPEKLIMW KOHEYHOCTEI UK TynioBuLIa

2 KEaﬂM¢MLMpOBaHHMM cneynanncTomM CUMTaeTCa ToT, KTO COrnacHo ,CLelZCTBy}OLLMM
rOCYAapCTBEHHbBIM HOPMaM MMEET MPABO KOHCY/IBTUPOBATL MALMEHTOB B 06NCTV OPTE308B 1

6aHaaKel, a TakKe 3aHMMAaTbCA VX UHAUBMAYaNbHO NOJTOHKOM.
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Lugupeetud klient!

Suur tanu, et olete otsustanud Bauerfeindi toote kasuks.

|ga paev to6tame oma toodete meditsiinilise kasutamise parendamise
nimel, sest Teie tervis laheb meile korda. Lugege ja jargige kdesolevat
kasutusjuhendit hoolikalt. Kui teil on kiisimusi, siis poérduge oma arsti voi oma

edasimudja poole.

Otstarve

CoxaTrain on meditsiinitoode. See on ortoos' liige-
se stabiliseerimiseks ja puusaliigese valulikkuse
vahendamiseks ning aktiivsuse suurendamiseks
puusaliigese koksartroosi korral.

Naidustused

« Puusaliigese koksartroos

(Kellgreni ja Lawrence'i skaalal 2-4)
Vaagnavootme lihaste tasakaalutus
Lihaseprobleemid parast puusaliigese operat-
siooni

Puusaliigese vigastus

Puusaliigese ebastabiilsus

(parast taielikku endoproteesimist, parast
jareltegevusi)

Ebastabiilsusetunne puusas

Puusaproteesi lodvenemine, kui operatsioon
pole voimalik

Kroonilised arritused (nt artroosi kahtlusega
bursiit)

Artroosi kahtlusega krooniline tendinopaatia

Ohud kasutamisel

Palun jargige tapselt selle kasutusjuhendi néudeid
ja spetsialisti? juhtnoore.
Toote moju avaldub eelkéige kehalise aktiivsuse
korral.
« Pikema puhkeperioodi ajaks votke ortoos ara.
« Kui teile on valja kirjutatud CoxaTrain, kasutage
seda Uksnes naidustusekohaselt ning vastavalt
meditsiinipersonali? juhistele. Kui kasutate
samal ajal mond teist toodet, konsulteerige
spetsialisti voi oma arstiga. Arge tehke tootel ise
mingeid muudatusi, sest sel juhul pole tootest
oodatud abi voi see voib pohjustada tervisekah-
justusi. Sellistel puhkudel muutuvad garantii ja
vastutus kehtetuks.
Valtige kokkupuudet rasvu ja happeid
sisaldavate vahendite, salvide voi ihupiimadega.
Koik valispidiselt kehale asetatavad abivahendid
voivad liiga tugeva kinnituse korral hakata
lokaalselt muljuma voi harvadel juhtudel
pohjustada labivate veresoonte voi narvide
kokkusurumist. Seetottu kontrollige abivahendi
asendit, kui tunnete ebameeldivat survet ja
kisige nii selle kui ka ildise kasitsemise kohta
nou spetsialistilt.
Ettevaatust! Rihmade ning pingutus- ja
sulgemisslsteemide l6dvenemisel voi toote
eemaldamisel voi seadistatud liilkumispiirangute
reguleerimisel on ravi vajava kehaosa kaitse
ebapiisav. Sel juhul véltige eelkdige selle
kehaosa koormamist.
Kui taheldate toote kandmise ajal negatiivseid
muutusi voi valu tugevnemist, votke toode kohe
dra ja péorduge kohe oma arsti poole.
Kui soovite oma Bauerfeindi toodet kasutada
akuutsete kaebuste / vigastuste tottu, kiisige
enne esmakordset kasutamist tingimata
professionaalset meditsiinilist nou ja jargige
seda. V6ib esineda naidustustega seotud
piiranguid, mida erialapersonal selgitab.
Eelkdige voib sdidukite, muude liikumisvahendite
voi masinate juhtimine olla voimalik ainult
piiratult. Kahtluse korral soovitame eelnevalt
nimetatud tegevustest esialgu hoiduda.
« Seet6ttu olge darmiselt ettevaatlik, sest ka Teie
kondimis- ja seismisvoime on oluliselt hairitud.

« lga astumise, seismise voi haigestunud kehaosa
muul viisil koormamise korral kontrollige
konkreetse pinna omadusi libisemiskindluse
suhtes. Siledatel pindadel on suur libisemise oht
ja sellest tulenev vigastuse oht!

Vastundidustused

Kliinilises tahenduses korvaltoimeid ei ole siiani

taheldatud.

Allpool loetletud haiguspiltide puhul on niisuguse

abivahendi kandmine ndidustatud ainult parast

arstiga konsulteerimist.

« Nahahaigused ja -vigastused ravitavas kehapiir-
konnas, eriti poletikulised ilmingud, samuti naha
pinnale téusnud haava armid, millega kaasneb
paistetus, punetus ja Ulekuumenemine

 Tundlikkuse-, vereringe- ja lilkkumishaired puusa-
de ja reite piirkonnas

« Lumfiringehdired —ka teadmata pohjusega
pehmete kudede tursed mujal kui abivahendi
paigalduskohas

Osad

A - Liigendlahasega puusaimbris

B - Vaagnabandaaz

C - Tuharapadjand

D - Lame pdorlipolster

E - Suvendiga korge poorlipolster

F - Poorli-padjand (tagakiilg valge)

G - Poorli-padjand (tagakilg must)

H - Tekstiilist liigendikaitse

| - Trikotaazist reieosa

J - Kattekaas

K - 2 xpiiramistihvtid (saadaval valikuliselt)
L - Ristluu-niudeluu liigese padjandid

Kasutamisjuhised

Suuruse kohandamine (seda teeb ainult koolitatud
spetsialist)

« Ortoosi valib ja kohandab spetsialist, parast seda
kui ta on patsienti mootnud. Oiget suurust saate
vaadata pakendi suuruste tabeli mootevaartuste
pohjal.

Selle valjaselgitamiseks on teil vaja diget vaag-
navootme Umbermaodtu.

Reie imbermaoddu abil, mis moodetakse reie
keskelt, saate vélja selgitada reiebandaazi
suuruse ning seejuures on lisaks vaja ravitava
(vastavalt vasaku voi parema) poole andmeid.
Liigendlahase (short/long) valimiseks on teil
vaja teada patsiendi pikkust.

s =short <1,70 m pikkusele

L =long >170m pikkusele

Uksikutel juhtudel voib olla nii, et mdddetud
lihikese, ,short"-lahase asemel sobib paremini
pikk, .long"-lahas voi vastupidi.

Ortoosi CoxaTrain kohandamine (seda teeb ainult
koolitatud spetsialist)

« Seejdrel viige puusalimbris ravitavale poolele
vastava liigendiga @) selleks ettendhtud kee-
vistaskusse vaagnabandaazil (), seejuures

jaab puusaimbrisel olev Bauerfeindi logo ,B"
véljapoole (kehast eemale) (D).

Kinnitage sinine tuharapadjand (©) (mis on
tarnimisel kinnitatud paremale poole) ravitavale
poolele selleks ettenahtud takjakinnispinnale
(vaagnabandaazi sisekiiljel) .

« Seejdrel kinnitage liigendi sisekdiljele ovaalne
podrlipolster @ kolmnurkse takjakinnispunkti
suhtes risti.

Teise voimalusena saab suure poorli tapseks
survejaotuseks siia kinnitada ka teise, () siiven-
diga ovaalse polstri@.



Seejarel kinnitage poérli-padjand ((F)
neerukujuline, hall, tagakulg valge) poorlipolst-
rist ilespoole liigendlahasele, kusjuures liigend
peaks olema 90° painutatud @; teise kaasasole-
va poorli-padjandit

(@ hall, neerukujuline, tagakiilg must) saab va-
jadusel kinnitada padjandi (F) alla, et saavutada
suurem masseeriv moju voi padjandi tugevam
toime.

Niud asetage paigaldatud liigendiga vaag-
nabandaaz patsiendile. Seejuures jalgige, et
vaagnabandaazi Ulaserv asuks niudeluuharja
iilaserval ().

Kui liigend ulatub valja, saate seda imbrise
painutamisalal (6) vastavalt reie anatoomilisele
asendile kas kate voi lauaserva abil kuni 3x
painutada (7).

Toote oplikuks valmisseadmiseks votke bandaaz
koigepealt uuesti dra.

Siis tommake tekstiilist liigendikaitse @ le
liigendi alumise otsa (), vajadusel ligake
kaaridega lihemaks.

Seejarel viige liigendi alumine osa trikotaa-

Zist reieosa hoidikusse @ hoides seejuures
lukustusnuppu all ning lastes sellel Uhes kuuest
voimalikust asendist lukustuda (vastavalt reie
pikkusele) ®.

NOUANNE: Markige see number ara, nii et kui
patsient on ortoosi puhastamiseks eemaldanud ja
selle uuesti paigaldab, leiab ta dige lukustuspunkti
uuesti Gles.

« Paigutage ristluu-niudeluu liigese padjandid ©
piki (vertikaalset) takjakinnispinda, nii et siivend
(ava) asuks tlemis-tagumisel niudeluuogal.
Vastavalt arsti ndidustusele / juhistele saab
kaasasolevate piiramistihvtidega (K) piirata puu-
saliigese painutust/sirutust (60°, 75°, 90°) (0.
Selleks paigutage piiramistihvt(id) vastavatesse
avadesse (60°, 75°, 90°) @.

Viimaks vajutage kattekaas @) liigendile 12
klopsuga peale.

Kontrollige vormitud ortoosi sobivust patsiendile
ning harjutage temaga peegli ees ortopeedilise
abivahendi paigaldamist ja aravotmist.

Kui vaagnabandaazi ristluu-niudeluu liigese
padjandid © peaksid segama, saate need vilja
votta.

NOUANNE: Jilgige, et takjakinnispind ei puutuks
vastu trikotaazi. Sellega véldite ortoosi CoxaTrain
materjali kahjustumist.

Ortoosi CoxaTrain paigaldamine (patsient)

« Paigutage ortoos vaagnale, nii et trikotaazi
Ulemine serv ulatub koige rohkem kuni niudeluu-
harja tlaservani, nii et liigendlahasega puusa-
imbris ® asub kiiljel reie keskel (.

Niud pange sormed selleks ettendhtud sorme-
taskutesse kinnisel ja tommake kinnist thtlaselt
ettepoole 2.

Suruge nitd vasak kinnisepool kohule ja viige
parem kinnisepool nii palju lle vasaku, et neid
on voimalik kinni panna. Kinnitamisel tommake
sormed esmalt vasakust ja seejarel paremast
sérmetaskust vélja 3.

Nid votke molemad tomberihmad molemasse
katte ja tommake neid korraga ja Uhtlaselt
ettepoole, kuni olete need soovitud tugevusega
pingutanud (vaagna stabiliseerimise) @).
Viimaks kinnitage mélemad tomberihmad kind-
lalt kéhul asuvale suurele kinnisele §) .

+ Seadke trikotaazist reieosa (1) imber reie €
seda tommates nii, et see poleks kortsus, ja sul-
gege takjakinnis tasapinnaliselt (7). Kergemaks
kasitsemiseks saate vaagnabandaazi paigaldada
teise véimalusena ka istudes @D.

Ortoosi CoxaTrain dravdtmine (patsient)

« Avage trikotaazist reieosa takjakinnis (7).

« Seejdrel avage vaagnabandaazi tomberihmad
(® ja kinnitage need lodvalt takjakinnispinnale.
Nuld saate avada vaagnaosa
kinnise (3. Hoidke seejuures ortoosi CoxaTrain
kindlalt sellel kiiljel, kus asub liigendiga puusa-
imbris ®).

NOUANNE: Ortoosi CoxaTrain kergemaks kasitse-

miseks ja selle materjali kahjustuste valtimiseks

kinnitage avatud takjakinnised kohe kindlalt
ortoosi veluurosale.

Puhastusjuhised (patsient)

« Palun markige koigepealt ara, millises asendis
on lukustusnupp trikotaazist reieosal lukustatud.
Véimalikke asendeid on kuus (vastavalt reie
pikkusele) .

Paremaks juhindumiseks tuleks see margistus
teha juba ortoosi kohandamisel.

Eemaldage trikotaazist reieosa liigendlahaselt,
nii et vajutate lukustusnupu sisse ja seega saate
trikotaazist reieosa liigendlahase pealt ara
tommata (102).

Palun peske ortoosi, padjandeid ja polstreid 6rna
pesuvahendiga kasitsi 30 °C juures.

Pihkige alumiiniumosadega puusaimbrist
pehme lapi ja 6rna puhastusvahendiga.

Parast seda laske ortoosil 6hu kaes kuivada.
Parast kuivatamist pange trikotaazist reieosa
( uuesti ligendlahasele @), nii et vajutate
lukustusnuppu ja siis tombate trikotaazist
reieosa koos reieplaadiga liigendlahase peale
@ob).

Laske trikotaazosal uuesti varasemas asendis
lukustuda ®.

Kinnitage padjandid vastavalt joonisele uuesti
vaagnabandaazile voi ravitavale kiljele .
Regulaarne hooldus tagab optimaalse maju.
Jargige ka etiketil olevaid juhiseid.

Arge mitte kunagi asetage oma toodet otsese
kuumuse katte, kuna see voib mh selle tohusust
parssida.

Oleme toodet meie integreeritud kvaliteedi-
juhtimise siisteemi raames kontrollinud. Kui
Teil esineb siiski kaebusi, votke Gihendust oma
kohapeal oleva spetsialistiga.

Paigaldamise koht
Puusaliiges

Kokk ie_ia paiaalducinhend

[ jap i
Toodet peavad kohandama spetsialistid.

Hooldusjuhised
Toote digel kasitsemisel ja selle eest hoolitsemisel
on toode hooldusvaba.

Tehnilised andmed / parameetrid

Teie toode koosneb:

« Vorkkudum

« Takjakinnised

« Uks kilgmine alumiiniumliigendiga plastlahas
« padjandid/ polstrid

« Piiramistihvtid (saadaval valikuliselt)

Juhised taaskasutuseks
Toode on moeldud kliendile individuaalseks
kasutamiseks.

Garantii

Kehtivad selle riigi seadussatted, kus toode osteti.
Kui kahtlustate, et tegemist on garantiijuhtumiga,
poorduge otse toote miija poole. Toode tuleb
enne garantiile tle andmist puhastada. Kui ortoosi
CoxaTrain kdsitsemis- ja hooldusjuhiseid ei jargita,
voib see garantiid méjutada voi garantii valistada.
Garantii on valistatud, kui:

« Kasutamine ei vasta naidustustele;

« eiratakse spetsialistide juhiseid;

« toodet muudetakse omavoliliselt.

Vastutust puudutav teave

Arge diagnoosige voi ravige end ise, kui Te ei

ole tervishoiutodtaja. Enne meie meditsiinitoote
esmast kasutamist kisige aktiivselt nou monelt
arstilt voi padevalt spetsialistilt, sest ainult nii saab
hinnata meie toote moju Teie kehale ja vajaduse
korral madrata Teie tervise pohjal kasutamisest
tulenevaid riske. Jargige nende spetsialistide
napunditeid, samuti koiki selles dokumendis / voi
veebivéljaandes olevaid juhiseid (sh tekstid, pildid,
graafikud jne).

Kui konsultatsioonijargselt jaab spetsialistidega
konsulteerimisel kahtlusi, votke Ghendust oma
arsti, edasimiija voi otse meiega.

Teatamise kohustus

Tulenevalt riigi poolt kehtestatud Gigusaktidest
on Teil kohustus viivitamatult teavitada nii
tootjat kui ka vastutavat ametiasutust mis tahes
tosisest juhtumist seoses selle meditsiinitoote
kasutamisega. Meie kontaktandmed leiate selle
brosiiri tagakiljelt.

Jaatmekaitlus
Palun kérvaldage toode parast kasutamise l6ppu
vastavalt kohalikele eeskirjadele.

Materjali koostis

Vaagnabandaaz koos sakroiliakaalliigese toega +
tuharapadjad

Poltamiid (PA), Stireen-etiileen / butiileen-
stiireen-plokk-kopolimeer (TPS-SEBS),
Poluuretaan (PUR), Poluproplleen (PP), Elastaan
(EL), Puuvill (CO), Pollester (PES),
Poluoksimetileen (POM), Etiileen-vinillatsetaat
(EVA), Poluetiileen (PE), poliakrilaatliim
Reietugi

Poliiamiid (PA), Poliiuretaan (PUR), Elastaan (EL),
Klaaskiud (GF), Poliester (PES)

Liigend koos reieluu suure p&orli pehmendiga +
polster

PolGamiid (PA), Alumiinium (Al), Klaaskiud (GF),
Poliiketoon (PK), tsingisulam, Polioksimetileen
(POM), Stiireen-etiileen /
butiileenstiireen-plokk-kopoliimeer (TPS-SEBS),
teras, tsingitud, Puuvill (CO), PolGuretaan (PUR),
Etuleen-vinullatsetaat (EVA), teras, roostevaba,
Polietiileen (PE), Poliester (PES), Elastaan (EL),
Ulikulumiskindel plast, poliakrilaatliim,
Politetrafluoroetileen (PTFE)

[MD] - Medical device (Meditsiiniseade)
[vo] - Andmemaatriksi kvalifitseerija UDI-na

1 Ortoos = ortopeediline abivahend jasemete vdi torso stabiliseerimiseks, koormuse
vahendamiseks, fikseerimiseks, suunamiseks voi korrigeerimiseks
2Spetsialist on isik, kellel on vastavalt riigis kehtivatele digusaktidele 6igus kohandada ja

juhendada sidemete ja ortooside kasutamist.
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Mes katru dienu stradajam, lai uzlabotu musu izstradajumu medicinisko efektivitati,
jo jusu veseliba mums ir svariga. Ludzu, ripigi izlasiet un ieverojiet So lietosanas

72
-
Cientjama kliente, godatais klient!
Liels paldies, ka izvelejaties Bauerfeind izstradajumu.
instrukciju. Sudzibu gadijuma, lUdzu, sazinieties ar savu arstu vai jautajiet
specializétaja tirdzniecibas vieta.
-
Mérkis

CoxaTrain ir medicinas produkts. Ta ir ortoze'
locitavu stabilizeéSanai un gurnu locitavas sapju
samazinasanai, nodrosinot lielaku aktivitati kok-
sartrozes gadijuma.

Indikacijas

Koksartroze

(Kellgren-Lawrence skala 2-4)

Muskulu disbalanss mugurkaula-iegurna-gurnu
zona

Ar muskuliem saistitas problemas péc guzas
locitavu operacijas

Guzas locitavas kustibu ierobezojums

Guzas locitavas nestabilitate

(péc T.E.P, péc atkartotam operacijam)

GUzas nestabilitates sajuta

Guzas protézes valigums, ja nav iespéjama
operacija

Hroniska kairinajuma gadijumos (pieméram,
bursits saistiba ar artrozi)

Hroniska tendinopatija saistiba ar artrozi

Risks izstradajuma lieto$anas laika

Precizi ievérojiet $aja lietosanas instrukcija
noteiktas prasibas un kvalificéto specialistu?
noradijumus.

Izstradajuma ipasa efektivitate izpauzas galveno-
kart fizisku aktivitasu laika.

« llgaku atpatas pauzu laika nonemiet ortozi.

« Péc CoxaTrain izrakstisanas lietojiet to tikai
atbilstosi noradijumiem un ieverojot citas
medicinas specialistu? instrukcijas. Vienlaikus
lietojot citus izstradajumus, konsultéjieties ar
specialistiem vai savu arstu. Pasrocigi neveiciet
izstradajumam nekadas izmainas, jo pretéja
gadijuma tas var nepalidzét ta, ka paredzets, vai
radit veselibas traucéjumus. Sajos gadijumos
garantija un atbildiba nav speka.

Izvairieties no saskares ar taukainiem un ska-
biem lidzekliem, ziedém vai losjoniem.

Visi no arpuses kermenim uzlikti paliglidzekli,
jatie ir uzlikti parak ciesi, var izraisit lokalus
spiediena simptomus vai retos gadijumos —iz-
raisit asinsvadu vai nervu sasaurinasanos. Tadél
parbaudiet uzlikta paliglidzekla poziciju, ja jutat
nepatikamu spiedienu, un konsultéjieties par to,
ka arT par visparejiem ar lietosanu saistitiem
jautajumiem ar kvalificétu specialistu.
Uzmanibu! Padarot siksnu, ka ari nospriego-
Sanas un aizvérsanas sistémas valigakas vai
novelkot izstradajumu, vai reguléjot piemérotos
kustibu ierobezojumus, arstéjamajai kermena
dalai netiek nodrosinata pietiekama aprupe vai
aizsardziba. Sada gadijuma novérsiet jebkadu
iespéjamo $is kermena dalas noslogosanu.
Jaizstradajuma lietosanas laika konstatéjat
negativas izmainas vai papildu sudzibas,
partrauciet izstradajuma lietoSanu un
nekavéjoties sazinieties ar savu arstu.

Ja Bauerfeind izstradajumu vélaties izmantot
akutu sudzibu vai traumu gadijuma, pirms
pirmas lietoSanas reizes obligati sanemiet
profesionalu medicinisko konsultaciju un
ieverojiet sniegtos noradijumus. lespéjami no
indikacijam atkarigi ierobezojumi, par kuriem
jus informés kvalificéts personals. Tas jo Tpasi
var ierobezot transportlidzek|u, parvietosanas
lidzeklu vai masinu vadibu. Saubu gadijuma
iesakam pagaidam izvairities veikt ieprieks
minétas darbibas.

« Esiet ipasi uzmanigi, jo var but ierobeZotas ari
jusu staigasanas un stavésanas spéjas.

« Katru reizi pirms parvietosanas, stavesanas vai
citadas traumétas kermena dalas noslodzes

parbaudiet, vai betona gridas virsma nav slidena.

Uz lidzenam virsmam iespéjams nopietns
paslidéSanas un savainojumu gusanas risks.

Kontrindikacijas

Nav zinamas kliniski nozimigas blaknes.

Turpmak noradito stavoklu gadijuma izstradajuma

lietoSana ieteicama tikai péc konsultésanas ar

arstu.

« Adas slimibas/traumas taja kermena dala, kura
tiek nésats izstradajums, jo ipasi, ja ir iekaisuma
pazimes; piepaceltas retas ar uztukumu, apsar-
tumu un parkarsanas pazimem

« Jutigums, asinsizpludumi un kustibu traucéjumi
guzu un kaju zona

« Limfas atteces traucéjumi — ari neskaidrs audu
uztukums distali no uzlikta paliglidzekla

Sastavdalas

A - Gurna ietvars ar Sarnira sinu

B - Gurna atbalsts

C - Glutealais polsteris

D - Grozitaja plakanais polsteris

E - Grozitaja polsteris ar padzilinajumu

F - Grozitaja polsteris
(aizmugure balta krasa)

G - Grozitaja polsteris
(aizmugure melna)

H - Tekstila Sarnira aizsargs

| - Augsstilba adijums

J - Parsegs

K - 2 xierobezojosas tapas
(iegadajamas papildus)

L — Krustu kaula un zarnkaula locitavas
polsteri

Izmantos$anas noradijumi

Izméra pielagosana (drikst veikt tikai kvalificéts

personals)

« So ortozi katram pacientam izvélas un pielago
specialists. Pareizo izméru saskana ar merjjumu
vertibam varat izvéleties atbilstosi izmeéru
tabulai uz iepakojuma.

« Pareiza izmeéra noteikSanai nepiecieSams gurnu

apkartmers.

Augsstilba apkartmérs, mérot apaksstilba vi-

dusdala, lauj noteikt augsstilba atbalsta izméru;

$im meérkim papildus nepieciesami ari attiecigas
puses dati (kreisa vai laba kaja).

Lai izvéletos $arnira Sinu (short/long), jums

jazina pacienta augums.

s =short augums <1,70m

| =long augums>170m

Atseviskos gadijumos ir iespéjams, ka izmérita

.short” modela vieta labak der ,long” Sarnira

Sina vai otradi.

CoxaTrain pielagosana (drikst veikt tikai kvalifi-

céts personals)

« Vispirms iebidiet gurna ietvaru ar sarniru
@ atbilstodi nésasanas pusei $im mérkim
paredzetaja, piemetinataja gurna atbalsta ligzda
, gurnu ietvara Bauerfeind zimolam ,B" jabut
pavérstam uz arpusi (prom no kermena) (D).

+ Pieliméjiet glutealo polsteri (© (piegades bridt
pieliméts labaja pusé) sim meérkim paredzétajai
attiecigas puses lipvirsmai (gurnu atbalsta
iekspuse) @.

« Tad sarnira iekSpusé $kérseniski uz trisstira
stiprinajuma punktiem piestipriniet ovalo grozi-
taja polsteri @)

Punktualai liela grozitaja atslodzei ) $aja vieta
alternativi var piestiprinat (3) ari otru ovalo
polsteri ar atverem.

Tad piestipriniet grozitaja polsteri () nieres
formas, peléks, ar baltu aizmuguri) virs
grozitaja polstera pie Sarnira, turklat Sarniram
jabat saliektam 90 lemﬂ@; otru pievienoto
grozitaja polsteri (@petéks, nieres formas, ar
melnu aizmuguri) nepieciesamibas gadijuma
var piestiprinat zem polstera (F), lai palielinatu
masazas vai polstera iedarbibu.

Tagad pielieciet gurna atbalstu ar piemontéto
sarniru pacientam. Raugiet, lai gurna atbalsta
augSmala beigtos lidz ar zarnkaulu augSmalu

Gadijuma, ja Sarnirs neatrodas pareiza pozicija,

tad to ar rokam vai galda malas palidzibu varat

maksimali 3 x @saTsinét Sinas pielagosanas

zona (6) atbilstodi augéstilba anatomiskajai

uzbuvei.

Lai pabeigtu produkta uzliksanu, vispirms

nolieciet atbalstu.

Tad uzvelciet $arnira apakédalai (8) tekstila

Sarnira aizsargu @ nepieciesamibas gadijuma

to saisinot ar skérem.

Tad iebidiet Sarnira apaksdalu augsstilba adi-

juma stiprinajuma (D); to darot, turiet nospiestu

stiprinajuma pogu un (atkariba no kajas garuma)

laujiet tai nofikséties viena no sesam iespéjama-

jam pozicijam (.

PADOMS: pierakstiet vertibu, lai pacients, veicot

tirisanu, pec demontazas un montazas varétu

atrast pareizo fiksacijas punktu.

Krustu kaulu locitavas polsterus@ (ISG polste-

rus) gar lipvirsmam (vertikali)

novietojiet ta, lai izvirzijums (atvere) atrastos uz

zarnkaula aizmuguréjas augsdalas turpinajuma

(SIPS).

Atkariba no indikacijas/ arsta noradém ar papil-

dus iegadajamam ierobezojosajam tapam (®) var

ierobezot glzas locitavas locisanos/ stiepSanos

(60°,75°,90°) @.

Sim mérkim ievietojiet ierobezojoso(-as)

tapu(-as) attiecigajas atverés (60°, 75°, 90°) @.

Visbeidzot nosedziet (@) $arniru ar

parsegu .

Parbaudiet iestatitas ortozes pielagoto izmeéru

pacientam, tad spogula prieksa kopa veiciet

ortopédiska paliglidzekla uzlikSanas un nonem-

Sanas apmacibu.

« Jagurna atbalsta krustu kaulu locitavas polsteri
(O traucé, tos var nonemt.

PADOMS: pievérsiet uzmanibu tam, lai lipvirs-

mas nepieskartos adijumam. Ta jds novérsisit

CoxaTrain materiala bojajumus.

CoxaTrain uzlik§ana (pacients)

« Pielieciet ortozi pie gurniem ta, lai adijuma
augsmala maksimali sniegtos lidz krustu kaula
augsmalai, turklat gurna ietvars ar arnira Sinu
(@) atrastos sanos un centréti uz augéstilba (D).

« levietojiet pirkstus tiem paredzetaja aizdares
pirkstu cilpa un vienmerigi pavelciet aizdari uz
prieksu .

« Péc tam piespiediet kreisas puses aizdari
pie védera dalas un parlieciet labas puses
aizdari pari kreisajai pusei tik daudz, lidz varat
to piestiprinat. Veicot piestiprinasanu, vispirms

iznemiet pirkstus no kreisas un péc tam no labas
pirkstu cilpas (®.

Ar abam rokam satveriet abus nospriegotajus un
vienlaicigi un vienmeérigi velciet tos uz prieksu,
lidz ir panakts vélamais nospriegojums (gurna
stabilizegana) ().

Péc tam ciesi piestipriniet abus nospriegotajus
uz lielas aizdares () .

Parvelciet augéstilba adijumu (1) pari augéstil-
bam (3, lai neveidotos krokas un ciesi nofikséjiet
lipslédzéju (D). Lai atvieglotu lietodanu, kajas
bandazu alternativi varat uzlikt ari sédus pozicija

Coxa Train nonemsana (pacients)

« Attaisiet augéstilba adijuma lipslédzéju (7).

« Tad atbrivojiet gurna atbalsta nospriegotajus
(® un brivi piestipriniet tos lipvirsmam. Tagad
varat atvért iegurna balsta lipslegu @ To darot,
ciesi turiet CoxaTrain taja puse, kura atrodas
gurna ietvars ar 3arniru (®).

PADOMS: lai atvieglotu lietoSanu un noverstu

CoxaTrain materiala bojajumus, atvertos lipsléegus

vienmeér piestipriniet pie ortozes vellra.

Tiri$anas noradijumi (pacients)

« Ladzam vispirms ielagot, kura pozicija atrodas
pie kajas adijuma novietota fiksacijas poga.
lespéjamas sesas pozicijas (atkariba no kajas
garuma) ®.

Lai atvieglotu ortozes iestatisanu, iesakam
izveidot atbilstoSu markejumu.

Augsstilba adijumu no $arnira Sinas var nonemt,
dzili iespiezot fiksacijas pogu un novelkot augs-
stilba adijumu (10a).

Ortozi un polsterus mazgajiet 30 °C temperatira
ar rokam, izmantojot saudzéjosu mazgasanas
lidzekli.

Gurna ietvaru un aluminija dalas noslaukiet ar
maigu draninu un saudzéjosu tirisanas lidzekli.
Laujiet ortozei nozat dabiski.

Péc zavésanas uzlieciet augéstilba adijumu (D
Sarnira inai @), nospiezot fiksacijas pogu un
uzbidot Sinai augsstilba adijumu ar augsstilba
plaksni (10b).

Laujiet adijumam nofikseties iepriek$eja pozicija

« Nostipriniet polsterus atbilstosi attéla redza-
majam noradém gurna atbalsta vai lietoSanas
pusé (®.

Regulara kop$ana nodrosina optimalu iedarbibu.
levérojiet ari etiketé minétas norades.

» Nekad nepaklaujiet izstradajumu tiesai karstuma
iedarbibai, tas cita starpa var ietekmet ta
efektivitati.

Izstradajums ir parbaudits musu ieviestas kvali-
tates kontroles sistemas ietvaros. Ja tomer jums
rodas kadas sudzibas, sazinieties ar medicinas
personalu klatiené.

Pielietosana
Guzas locitava

SalikSanas un montazas norades
Kvalificetam personalam ir japielago izstradajums.

Apkopes noradijumi
Izstradajuma pareizas lietosanas un kopsanas
gadijuma apkope nav nepiecieSama.

Tehniskie dati/ parametri
Jusu izstradajums sastav no:
« Tikla adijuma



« Lipslegiem

« Sanu plastmasas $inas ar aluminija $arnira
elementu

« Polsteriem

« lerobezojosas tapas (iegadajamas papildus)

Noradijumi par atkartotu izmanto$anu
Izstradajums ir paredzéts individualai lietoSanai
tikai vienam pacientam(-tei).

Garantija

Ir speka tas valsts tiesibu akti, kura izstradajums
ir iegadats. Ja jums rodas aizdomas par garantijas
gadijumu, vispirms sazinieties ar uznémumu, no
kura Jus iegadajaties izstradajumu. Pirms garanti-
jas gadijuma pieteikuma izmazgajiet izstradajumu.
Neieverojot CoxaTrain lietoanas un kop$anas
norades, garantija var tikt zaudeta vai atcelta.
Garantijas prasibas tiek atceltas $ados gadijumos:
« Izstradajums netiek lietots atbilstosi indikacijam
« Netiek ieverotas kvalificéta personala norades

« Pasrocigi izmainot izstradajumu

Noradijumi par fiksaciju

Neveiciet pasdiagnozi vai pasarstesanos, ja

vien neesat veselibas apripes specialists.

Pirms pirmas musu izstradajuma lietosanas
reizes aktivi vérsieties péc padoma pie arsta

vai apmacita veselibas aprupes specialista, jo
tikai ta iespéjams novértét masu izstradajuma
iedarbibu uz jusu kermeni un attiecigi uzzinat

ari par lietosanas riskiem, ko rada individualas
kermena ipatnibas. leverojiet veselibas apripes
specialistu ieteikumus, ka ari visus $aja brosara
vai tas tiessaistes versija (ari fragmentos) sniegtos
noradijumus, tostarp tekstus, attélus, grafikas utt.
Ja péc konsultésanas ar specialistiem rodas
Saubas, sazinieties ar savu arstu, izplatitaju vai
tiesi ar mums.

Pienakums zinot

Pamatojoties uz regionalajam ar likumu
noteiktajam prasibam, ir nekavéjoties jazino
razotajam, ka ari vietéjai kompetentajai iestadei
par visiem $is medicinas ierices lietosanas laika
notikusajiem incidentiem. Musu kontaktdatus
atradisiet &is brosuras aizmugure.

Utilizésana

Ladzu, likvidejiet izstradajumu saskana ar viete-
jiem noteikumiem.

Materiala sastavs

legurna atbalsts ar ISG (krustu kaulu locitava) +
sézas spilventiniem

Poliamids (PA), Stirola-etilena/ butilena-stirola
blokkopolimérs (TPS-SEBS), Poliuretans (PUR),
Polipropiléns (PP), Elastans (EL), Kokvilna (CO),
Poliesteris (PES), Polioksimetiléns (POM), Etiléna
vinilacetats (EVA), Polietilens (PE), poliakrilata lime
Augsstilba atbalsts

Poliamids (PA), Poliuretans (PUR), Elastans (EL),
Stikla Skiedra (GF), Poliesters (PES)

Locitavas savienojums ar trohantera spilventinu
+ polsteri

Poliamids (PA), Aluminijs (Al), Stikla skiedra (GF),
Poliketons (PK), cinka sakauséjums,
Polioksimetiléns (POM), Stirola-etiléna/ butiléna-
stirola bloku kopolimérs (TPS-SEBS), terauds,
cinkots, Kokvilna (CO), Poliuretans (PUR),

Etiléna vinilacetats (EVA), neriséjosais térauds,
Polietiléns (PE), Poliesteris (PES), Elastans (EL),
loti nodilumizturiga plastmasa, poliakrilata lime,
Politetrafluoretiléns (PTFE)

[MD] - Medical device (Mediciniska ierice)
[Uol- Datu matricas apzimetajs, UDI

1 Ortoze = ortopédisks paliglidzeklis loceklu vai kermena stabilizacijai, atslogosanai, turésanai

miera stavokli, korekcijai

2 Kvalificets personals ir katra persona, kura saskana ar attiecigaja valsti spéka esoso
likumdosanu ir pilnvarota veikt atbalstu un ortozu pielagosanu, ka ari sniegt norades par to

lietosanu.
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Gerbiamasis kliente,

LT

dékojame, kad pasirinkote Bauerfeind gaminj.

Kiekviena dieng tobuliname savo gaminiy gydomajj poveikj, nes mums rupi Jusy
sveikata. Atidziai perskaitykite ir laikykités Sios naudojimo instrukcijos. Jei kyla
klausimy, kreipkités j gydytojg arba specializuotg parduotuve.

Paskirtis

CoxaTrain yra medicininis produktas. Tai ortezas',
skirtas kluby sanariui stabilizuoti, sumazinti jo
skausmus, kad galima buty geriau judeti sergant
koksartroze.

Indikacijos

Koksartroze (Kellgren ir Lawrence skaléje 2-4)
Raumeny disbalansas strény, dubens, kluby
zonoje

Raumeny problemos po kluby sanariy operacijos
Smugis j klubo sgnarij.

Kluby sanario nestabilumas

(po T.E.P, po patikrinimo procediros)
Nestabilumo jausmas klubuose

Klubo protezo atsilaisvinimas, kai operacija
nejmanoma

Chroninis dirginimas (pvz., bursitas kartu su
artroze)

Chroniné tendinopatija kartu su artroze

Naudojimo rizika
Tiksliai laikykités Sios naudojimo instrukcijos ir
kvalifikuoto personalo? nurodymy.
Gaminio poveikis ypac pasireiskia fizinio aktyvumo
metu.
« Perilgesnés trukmeés ramybés periodus orteza
nusiimkite.
« Paskirta CoxaTrain naudokite tik pagal indikaci-
jas, ir laikydamiesi kity medicinos specialisty?
nurodymy. Naudodami kartu su kitais gaminiais,
kreipkités j specialista arba gydytoja. Savava-
liskai nemodifikuokite gaminio, nes priesingu
atveju jis nepadés taip, kaip turéty, arba pakenks
sveikatai. Tokiais atvejais nesuteikiame garanti-
jos ir neprisiimame atsakomybés.
Venkite saly€io su riebiais arba rugstiniais
preparatais, tepalais arba losjonais.
Dél visy ant kino uzdéty priemoniy, jei jos
yra tvirtai prispaustos, gali atsirasti vietinio
spaudimo simptomy, o kartais ir susiauréti toje
vietoje esancios kraujagyslés arba nervai. Todél,
jei jauciate nemalony spaudima, patikrinkite, ar
pagalbiné priemoné uzdéta tinkamai arba, kaip ir
visais kitais klausimais, kreipkités j specialistus.
Atsargiai: Atlaisvinus dirzus ir jtempimo bei
susegimo sistemas ar nusiémus gaminj arba
iSreguliavus sureguliuotus judéjimo limitato-
rius, gydoma kuno dalis néra pakankamai
aprupinama/apsaugoma. Tokiu atveju saugokite
Sig kino dalj nuo bet kokios apkrovos
Jei nesiodami gaminj pastebéjote neigiamy
pakitimy arba daugiau negalavimy, nedelsdami
nutraukite gaminio naudojima ir kreipkités
gydytoja.
Jei norite naudoti Bauerfeind gaminj dél tmaus
negalavimo/ suzalojimo, pries naudodami jj
pirma karta nedelsdami kreipkités profesionalios
medicininés pagalbos ir atsizvelkite | pateiktas
rekomendacijas. Gali bati su indikacijomis
susijusiy apribojimy, kuriuos paaiskins
specialistas. Visy pirma, gali bati jmanoma tik
ribotai vairuoti automobilius, kitas transporto
priemones ar valdyti masinas. Jei abejojate,
patariame kol kas susilaikyti nuo minéty veikly.
Be to, blkite ypac atsargds, nes jusy gebéjimas
vaikscioti ir stoveti taip pat bus labai sutrikes.
Kiekvieng karta pries eidami, atsistodami
ar kitaip apkraudami pazeistg kano dalj,
patikrinkite, ar grindy pavirsius néra slidus. Ant
slidziy grindy kyla didelis pavojus paslysti ir
susizaloti!

Kontraindikacijos

Klinikinés reiksmes salutiniy poveikiy nepastebéta.

Gaminj naudoti galima tik pasitarus su gydytoju, jei

yra toliau nurodyty patologijy.

« Odos ligos arba suzalojimai toje kiino dalyje,
ypac jei yra uzdegimo pozymiy; taip pat turint
iSkelty randy su tinimo, paraudimo, perkaitimo
pozymiais.

« Pojuciy, kraujotakos ir judéjimo sutrikimai kluby
ir kojy zonoje.

« Limfos nutekéjimo sutrikimai, taip pat neaiskus
minkstyjy audiniy patinimas toliau nuo pritvirtin-
tos pagalbinés priemonés.

Gaminio detalés
A - Klubikaulio gaubtas su sgnariy sutvirtinimais
B - Dubens jtvaras
C - Sédmeny jdéklas
D - Paminkstinimas gubriui, plokscias
E - Paminkstinimas gubriui aukstai, su skyle
F — Paminkstinimas gubriui

(i5virkstiné puseé baltos spalvos)
G - Paminkstinimas gubriui

(isvirkstiné puseé juodos spalvos)
H - Sanario apsauga i$ audinio
| - Slaunies megztoji dalis
J - Gaubtelis
K — 2 xribojimo kai¢iai (jsigyjama atskirai)
L - KryZzmeninio klubikaulio sgnario jdéklas
Nurodymai naudotojui
Dydzio priderinimas (gali atlikti tik kvalifikuoti
specialistai)
« Specialistai parenka ir pritaiko ortezg pagal pa-
ciento kiino matmenis. Tinkama dydj pagal kiino
matmenis galite rasti pakuotés dydziy lenteléje.
Norint nustatyti tinkama dydj, reikia kluby
apimties.
Pagal ties Slaunies viduriu iSmatuotg Slaunies
apimtj galite rasti Slaunies tvarscio dydj; tam
reikia nurodyti gydytinos pusés (kairiosios arba
desiniosios kojos) duomenis.
Sanario fiksavimo jtvarui parinkti (short/
long) reikia paciento dgio.
s =short <1,70 m Ugis
l =long >170m Ugis
Pasitaiko atvejy, kai vietoje iSmatuoto dydzio
.short” geriau tinka ,long” dydzio sanario fiksa-
vimo jtvaras ir atvirksciai.

CoxaTrain dydzZio priderinimas (gali atlikti tik
kvalifikuoti specialistai)

« 1§ pradziy gydytino sanario pusés @) klubikaulio
gaubta jkiskite j tam numatytg ant dubens jtvaro
prilydyta kisene @) taip, kad Bauerfeind logoti-
pas ,B" bty ant klubikaulio gaubto, nukreiptas j
isore (nuo kino) (.

Mélyng sedmeny jdékla © (kuris tiekiamas
prikabintas desinéje) prisekite prie tam skirtos
pazeistos pusés lipuko plokstumos (dubens
jtvaro vidingje puseje) .

Tada sanario vidinéje puséje prisekite ovaly
giibrio paminkatinima (@) skersai ant trikampiy
lipuky tasky.

Siekiant sumazinti spaudima didZiajam gubriui
taskuose, Sioje vietoje galima papildomai pritvir-
tinti amra,@ovalu paminkstinima su skyle @
Tada prikabinkite gibrio jdekla () inksty
formos, pilkos spalvos, isvirkscioji pusé baltos
spalvos) virs gibrio paminkstinimo prie sanario
fiksavimo jtvaro, tai darant sgnarys turi bati
sulenktas 90° kampu @; antrg pridétg gubrio
idékla (@ pilkos spalvos, inksty formos, igvirks-



Cioji puse juodos spalvos), prireikus, galima
prisegti po jdéklu (F), kad masazavimo efektas ir
jdéklo veiksmingumas baty didesnis.

« Dabar dubens jtvara su sumontuotu sanariu
uzdékite pacientui. Stebékite, kad dubens jtvaro
virsutinis krastas pasibaigty ties klubikaulio
skiauteriy virdutiniu krastu (8.

« Jeisanarys atsikises, jtvaro lenkimosi zonoje

(® prie anatominio $launies pavirsiaus galite

jj daugiausia 3 x paspaust\'@ rankomis arba j

stalo briauna.

Kad gaminys buty baigtas, jtvarg dar karta

nuimkite.

Tada tekstiling sanario apsauga @ nutraukite

vir$ apatinio sanario galo (®), jei reikia, sutrum-

pinkite zirklémis.

Laikydami nuspausta fiksavimo mygtuka, apatinj

sanario krasta jstumkite j megztosios Slaunies

dalies laikiklj (D) ir uzfiksuokite jj vienoje i$ sesiy
galimy padéciy (pagal kojy ilgj) (.

PATARIMAS Uzsirasykite skaiciy, kad pacientas is-

montaves, o po to surinkes jtvarg, lengviau surasty

tinkama fiksavimo padétj.

ISilgai uzsegimo pavirsiy (vertikaliai) nustatykite

dubens/kryzmens sanario jdékla @ taip, kad

skylé bty ant galinés virsutinés klubikaulio
ataugos.

Priklausomai nuo indikacijy / gydytojo nurodymy,

galima papildomai jsigyjamais ribojimo kaisciais

® kluby sanario lenkima/ i$sitiesima apriboti

(60°, 75°,90°) (0.

» Tam ribojimo kaistj (-ius) jkiskite j atitinkamas

skyles (60°, 75°,90°) @.

Galiausiai ant Q) sanario (2 uzfiksuokite gaubta.

Patikrinkite, kaip pacientui tinka priderintas orte-

zas, pamokykite jj pries veidrodj, kaip uzsidéti ir

nusiimti ortopedines pagalbines priemones.

Jei dubens/kryzmens sanario jdéklai (© trukdo

dubens jtvarui, juos galima iSsegti.

PATARIMAS Saugokite, kad lipuky pavirsiai neliesty

megztosios dalies. Taip nebus pazeistas CoxaTrain

audinys.

CoxaTrain uzsidéjimas (pacientas)

« UZsidékite orteza ant dubens taip, kad virsutinis
megztosios dalies krastas siekty tik virsutinj di-
dZiosios sédimosios jlankos krasta, o klubikaulio
gaubtas su sanariy sutvirtinimais (&) $one prie
$launies priglusty per vidurj @.

Dabar jkiskite pirstus j tam skirtas uzsegimo
kilpas, uzsegima tolygiai traukite pirmyn .
Dabar prie pilvo prispauskite kairigja uzsegimo
dalj, ant jos uzdeékite ir pritvirtinkite desiniaja
uzsegimo dalj. Pritvirtine jtvara, i$ pradziy
iStraukite is kisenéliy kairiosios rankos pirstus,
po to-desiniosios ).

Dabar paimkite rankomis uz abiejy jtempimo
dirzeliy ir vienu metu, tolygiai tempkite juos j
priek], kol pajusite, kad jie jtempti pakankamai
(stabilizuoja dubenj) (@).

Tada abu jtempimo dirzelius prisekite ant didzio-
jo pilvo uzsegimo (®) .

Stebédami, kad nebty klosciy, jtempta megz-
taja $launies dalj (D), uzvyniokite ant launies
@3 ir uzsekite per visa lipuko plokétuma (@).
Kad baty lengviau, kojos jtvara galite uZsivynioti
sededami @D.

CoxaTrain nusiémimas (pacientas)
« Atsekite Slaunies megztosios dalies
lipuka @

« Tada atsekite dubens jtvaro jtempimo dirzelius
® ® ir laisvai prisekite prie lipuky plok§tumy.
Dabar galima atsegti dubens uzsegima Q). Tai
darydami laikykite CoxaTrain Sone, kuriame yra
klubikaulio gaubtas ir sanarys (®).

PATARIMAS Kad baty lengviau ir nepazeistumete

CoxaTrain audinio, atsegtus lipukus visada sekite

tiesiai ant ortezo aksomo.

Valymo nurodymai (pacientas)

« |$ pradZiy pasizymeékite, kurioje vietoje
megztojoje kojos dalyje yra fiksavimo mygtukas.
Yra $esios galimos padétys
(pagal kojy ilg) ®.

Nustacius orteza, kad bty paprasciau
orientuotis, reikia uzdéti zymas.

« Giliai paspaude fiksavimo mygtuka nuo sanario

sutvirtinimo nuimkite Slaunies megztaja dalj ir

kartu nuo sgnario sutvirtinimo traukite megztaja
$launies dalj (10a).

Orteza, jdéklus ir paminkstinimus plaukite ran-

komis 30 °C temperaturos vandenyje, naudodami

Svelny skalbiklj.

Nuvalykite klubikaulio gaubtg su aliuminio dali-

mis minksta Sluoste ir Svelnia valymo priemone.

« Tada leiskite ortezui i5dZiGti ore.

ISdziovine megztaja Slaunies dalj sujunkite

(D sanario sutvirtinimu @ ; tam paspauskite

fiksavimo mygtuka, o megztaja Slaunies dalj

su $launies plokstele uzstumkite ant sgnario

sutvirtinimu (10b).

%;gztaja dalj uzfiksuokite toje pacioje padeétyje

Kaip pavaizduota, j jtvarg arba gydomoje vietoje
prisekite jdéklus (8).
« Reguliari priezitra garantuoja optimaly poveikj.

Taip pat laikykités nurodymuy, pateikty etiketéje.
« Visada saugokite gaminj nuo tiesioginio karscio,

nes dél to taip pat gali sumazeti veiksmingumas.
« Gaminj iSbandéme taikydami savo integruotaja
kokybés vadybos sistema. Jei vis délto
turétumete pretenzijy, kreipkités j vietinj
specialista.

Naudojimo vieta
Dubens sanarys

Surinkimo ir montavimo instrukcija
Gaminj turi pritaikyti specialistai.
Techninés priezitiros nurodymai

nereikalauja techninés priezitros.

Techniniai duomenys / parametrai

Gaminj sudaro:

» Megztas tinklelis

« Lipukai

« Soninio plastikinio bégelio ir aliuminio lanksto
« Jdékly / paminkstinimy

« Ribojimo kaisciai (jsigyjama atskirai)
Nurodymai dél pakartotinio naudojimo
Gaminys skirtas individualiam vieno paciento
gydymui.

Garantija

Galioja tos Salies, kurioje gaminys pirktas, jsta-
tymai. Jei manote, kad gaminiui konkreciu atveju
galéty bati taikoma garantija, pirmiausiai kreip-
kites j ta asmenj, i$ kurio gaminj jsigijote. Pries
pateikiant reikalavima dél garantijos, gaminj reikia
iSvalyti. Jei nebus laikomasi CoxaTrain naudojimo

ir priezitros nurodymy, galite pazeisti garantijos
salygas arba ji gali nebegalioti.

Garantija negalioja, kai:

« Naudojama neatsizvelgiant j indikacijas

« Nesilaikoma specialisto nurodymy

« Savavaliskai modifikuojamas gaminys

Nurodymai dél atsakomybés

Jei nesate medicinos specialistas, neuzsiimkite
savidiagnostika ir savigyda. Prie$ pirma kartg
naudodami musy medicininés paskirties

gaminj aktyviai konsultuokités su gydytoju

arba kvalifikuotais specialistais, kadangi tai yra
vienintelis bldas jvertinti musy gaminio poveikj
jusy organizmui, nustatyti naudojimo rizika,
atsirandancia dél individualaus kino sudéjimo.
Laikykités kvalifikuoty specialisty patarimy ir
Siame dokumente arba internetiniame pristatyme
pateikty nurodymy, jskaitant ir istraukas (taip pat:
teksty, paveiksléliy, grafikos ir t. t.).

Jei po konsultacijy su kvalifikuotais specialistais
vis dar turite abejoniy, kreipkités j savo gydytoja,
pardavéjg arba tiesiogiai j mus.

Pareiga pranesti

Pagal vietinius teisinius potvarkius privalote ne-
delsdami informuoti gamintoja ir atsakingaja ins-
titucija apie visus rimtus nelaimingus atsitikimus,
susijusius su $io medicinos gaminio naudojimu.
Kontaktiniai duomenys pateikti Sio lankstinuko
paskutiniame puslapyje.

Salinimas

Pabaige naudoti produkta utilizuokite pagal
vietinius teises aktus.

MedzZiagos sudétis

Dubens jtvaras su dubens/kryzmens sgnario ir
sedmeny jdéklais

Poliamidas (PA), Stireno etilenas/ butileno stireno
bloko kopolimeras (TPS-SEBS), Poliuretanas
(PUR), Polipropilenas (PP), Elastanas (EL), Medvilné
(CO), Poliesteris (PE), Polioksimetilenas (POM),
Etileno vinilacetatas (EVA), Polietilenas (PE),
poliakrilato klijai

Slaunies jtvaras

Poliamidas (PA), Poliuretanas (PUR),

Elastanas (EL), Stiklo pluostas (SP),

Poliesteris (PES)

Sanarys su pagalvéle ir paminkstinimu gabriui
Poliamidas (PA), Aliuminis (Al),

Stiklo pluostas (GF), Poliketonas (PK),

cinko lydinys, Polioksimetilenas (POM),

Stireno ir etileno/ butileno ir stireno blokinis
kopolimeras (TPS-SEBS), cinkuotas plienas,
Medvilné (CO), Poliuretanas (PUR), Etileno
vinilacetatas (EVA), nerudijantysis plienas,
Polietilenas (PE), Poliesteris (PES),

Elastanas (EL), labai atsparus dilimui plastikas,
poliakrilato klijai, Politetrafluoretilenas (PTFE)

[MD] - Medical device (Medicininis prietaisas)
—Duomenq matricos identifikatorius
kaip UDI

1 Ortezas - pagalbiné ortopediné priemoné galinéms arba liemeniui stabilizuoti, apkrovai
mazinti, ramybés blsenai nustatyti, taip pat nukreipti ir koreguoti.
2Specialistas—bet kuris asmuo, kuriam pagal jusy Salyje galiojancias taisykles yra suteikta

teisé pritaikyti jtvarus ir ortezus ir instruktuoti, kaip juos naudoti.
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BUPOGIB, a/pKe Ballie 300POB'A M Gepemo 6IM3bKO A0 CepLiA. YBaHO NpouuTaiiTe Ta
AOTPUMYITECH L€l IHCTPYKLLT 3 BUKOPUCTaHHSA. AKILO Y BAC BUHUKIN NUTaHHS, 3BEPHITBCA

-
WaHoBHW nokynLio,
fly»e IAKYEMO 3a Te, WO B 06panu AnA cebe Brpi6 Bauerfeind.
KOMHOro AHA M1 NPALIOEMO Haf NIABMLLEHHAM NiKyBaNbHOTO epeKTy HalLyx
[0 BaLLOro nikaps abo cnewianizoBaHoro MarasmnHy.

-

MpusHaueHHA

CoxaTrain € NpofyKTOM MeAUYHOTO MPY3HAaYeHHA.
BiH npepcTaBnae cobolo opToneanyHmii npotes’

nns cTabinizauii cyrnobis Ta 3meHweHHA 6onto 8
Ta30CTerHoBoMy Cyrnobi AnA 36iblWeHHA akTUBHOCTI
NP KOKCapTPO3i.

MokasaHHA

Kokcaptpo3

(3a wkanoto KenrpeHa-floypeHca 2-4)

M'A30BuI AncbanaHc nonepekoBoi obnacTi cterHa
[pobnemu 3 M'A3amn Nicna onepauii Ha
Ta3oCTerHoBoMy Cyrnobi

‘MI'IiD)KMeHT—CV\HﬂDOM Ta30CTerHoBOro cymo6a
HecTabinbHicTb TazocterHosoro cyrnoba

(nicnA ToTanbHOrO eHAOMPOTE3yBaHHS, NiCNA
OrNIALI0BOrO BTPYYaHHA)

BifuyTTA HeCTabinbHOCTI B CTErHi

MocnabneHHs cTerHosoro npoTes3a, AKWOo onepauiﬂ
HeMOXnvBa

XpOHiuHi noapasHeHHs (Hanpyknag, bypcut y
NOEAHAHHI 3 apTPO30M)

« XpOHi4Ha TeHAMHONATIA B NOEAHAHHI 3 apTPO30M

PU31K1 Npu KOpUCTYBaHHI BUpo6om

YBaxHO AOTPUMYINTECA BUMOT L€l iIHCTPYKLIii 3 BUKO-
PUCTaHHA Ta BKa3iBOK KBanidpikoBaHoro paxisLa’.
[lia BUpoby NPOABRAETLCA, Hacamnepes, Nif vac
HI3NYHOT aKTVBHOCTI.
« Tia yac TprBanux nepioAis BIANOUMHKY Tpeba
3HIMaTV OpTes.
« [licna npusHayeHHa CoxaTrain BUKOPUCTOBYWTE
10ro nuLe BigNoBiAHO A0 NOKasaHb Ta
[OTPUMYIOUMCh NOAANbLINX BKA3IBOK
KBanidikosaHoro MeanuHoro daxisua’. oo
OAHOYACHOTO BUKOPUCTaHHS 3 IHWUMI BUPODamu,
Tpeba 38epHYTVICA A0 KBaNiPiKoBaHOTO GaxiBLA
abo cBoro nikaps. He 3aCTOCOBYITE XOLHUX 3MiH
[10 BUPOOY CaMOCTIMHO, afiKe Lie He BUNPaBaae
OuiKyBaHHA Ta MOXe 3anOAIATW WKOAU 3A0POB'I0.
[apaHTia Ta BIANOBIfaNbHICTb Y TaKMX BUNaAKax
BUK/IOYAIOTHCA.
YHUKATW KOHTAKTY 3 PeYOBMHaMMU, WO MICTATb VP
Ta KUCNOTH, a TaKOX i3 MassaMi abo TOCbINOHaMN.
Bci fONoMmixKHi 3acobu, fIKi 3aHAATO TYro HaknageHo
330BHI Ha TiNO, MOXYTb CAPUYNHUTY MiCLIeB]
nepe/aBnioBaHHA abo, y NOOANHOKYIX BUMaaKax,
CTUCKaHHA NPOXIAHNX KPOBOHOCHWX CyAUH abo
Hepsis. ToMy, AKLLO B/ BiA4yBaETe HENPUEMHIIA
TUCK, NepeBipTe NPUAATraHHsA LOMOMIXHOTO 3aCoby
Ta CnuTaiiTe Npo Le, @ TaKOXK NPO 3arasbHi MUTaHHA

NOBOAKEHHA 3 BUPOOOM Y KBanipikoBaHOro daxisLa.

YBara: OcnabneHHA pemeHiB | CUCTeM HaTAXHMX
Nackig i 3amKis abo 3HIMaHHs BUPOGY UK
perynioBaHHs BCTaHOBMEHIX OOMexyBauis

PyXy NPU3BOAUTL A0 HEAOCTATHLOTO
NiKyBaHH#A / HeJOCTaTHLOTO 3aXWCTy YaCTVHN Tina,
fAka noTpedye nikysaHHA. OCO6AVBO B LibOMy pa3i
YHVIKai1Te Byfib-AKIX HaBAHTaXeHb Ha L0 YaCTVHY
Tina.

* AKLO BM NOMITUNW HETaTUBHI 3MiHU UK NOCKUNEHHA
CUMMNTOMIB Mifj YaC HOCIHHA BUPOOY, 3HIMITb BUPIO |
HeranHo 3BepHITLCA A0 NiKapA.

AKLWLO 3abakaeTe CKOpUCTaTUCA CBOIM BUPOOOM
Bauerfeind uepes cepio3Hi ycknagHeHHs Yn
TPaBMW, HETaMHO 3BEPHITbCA 33 NPOdeECinHOn
MeANYHOIO KOHCYNbTALIIEIo Ta JOTPYMYyTeCA

1i, NepL HiX ynepLue BUKOPWCTOBYBATH BUPIO.
BianosigHo 10 MeAVYHMX NOKa3aHb MOXYTb
BVHUKHY TN NEBHi OOMEXEHHS, NPO AKI BaC
npoiHPopMye KBanidikoBaHuin GaxiseLlb. 3o0kpema,

Moxe ByTV BCTaHOBNEHE OOMEXEHHA Ha KepyBaHHA
TPAaHCNOPTHUMM SBCOGBMV\, IHWMMKW MexaHi3MamMu 4
3acobamui nepecyBaHHA. Y pasi CyMHIBIB MV Paaumo
MoKV BTPUMATUCA Bif BULLE3raaaHvix Aii.

[lo Toro x Tpeba byTr Ayxe 06ePEXHIIM, OCKINbKI
3[aTHICTb XOAWTV Ta CTOATY TaKoX NIAAAETHCA
Ceplio3HOMY BVBY.

NepeBipaiiTe CTaH 6ETOHHOI MIANOTM WOA0
BifCYTHOCTI KOB3aHHS LIOPa3y, KONV xoauTe, CToiTe
YW B IHLWMI CNOCIO HaBaHTaXYETe 3aLUKOAKEHY
YacTuHy Tina. Ha cnusbkii nignosi icHye roctpa
Hebe3rneka NOCKOB3HYTUCA i1 OTPUMATU TpaBmy!

MpoTunokasaHHa

KniHiYHO 3Haummi NobiyHi Aji Hesigomi.

3a HaABHOCTI CYMNTOMIB, WO BKa3aHi HVKYe, BUKOPU-
CTaHHA BUPODY MOXMBE N1LLE NICNA KOHCyNbTaujii

3 niKapem:

* 3axBOPIOBAHHA / NOLKOAXKEHHS LUKIpY Ha BIANOBIA-
Hilt AinAHUI Tina, 0co6aMBO NPU NPOABI O3HaK 3ana-
NeHHs, a Takox 3a HaABHOCTI pybLyiB, WO BUCTYNaloTh
Haj NoBePXHetO LWKipW, HabPAKIB, NOYEPBOHIHb abo
npu NPoABi 03Hak apy

[NopyLeHHs BiA4YyTTA, KPOBOODIry Ta MOTOPUKM B
06nacTi CTeroH i Hir

[MopyLeHHs BIATOKY NiMdy — B TOMY YnCii HabPsKM
M'AKUX TKaHWH Hesigomoi eTionorii nobnwmsy fono-
MiXXHOTO 3acoby

CKnagoBi YacTUHN
A - Ta30CTerHoBMIM KapKac 3 LWapHIPHOIO WWHO
B — Tazosui1 6aHaax
C - CigHvYHWIA nenot
D - Mnocka nigknaaka septena
E - Bwcoka nigknagka BepTena 3 0TBOPOM
F - Menot BepTena
(Ha 3BopOTI 6iNOro KONBOPY)
G - lenot Beptena
(Ha 3BOPOTi YOPHOTO KOMBOPY)
H — TekcTunbHWIA 3axmcT cyrnobis
| — TpuKkoTax Ansa CTErHOBOI KICTKN
J = 3axucHuit Kosnak
K — 2x obmexysanbHi Wtndtn
(3aMOBNAIOTBCA AOAATKOBO)
L - Menotut ansa KnyboBO-KPYXKOBYIX Cyrnobis

BkasiBKu i3 3acTocyBaHHA

BusHaueHHaA po3mipy (BUKOHYE Tinbku

HaBueHuI KBanidikoBaHUii paxiseLib)

« OpTe3 NiabrpaeTbCa Ta KOPUTYETLCA KBaNipiKo-
BaHUM daxiBLem nicna BYMIpoBaHHA NavjieHTa.
[MOTPIBHMI PO3MIP MOXHa BU3HAUUTV 3aNEXHO Bif
BUMIPAHMX 3HaYeHb BIAMNOBIAHO A0 TabnuLL PO3MipiB
Ha ynakosui.

LLlo6 npasnibHO BU3HAUMTL PO3MIP, 3HaOOUTLCA
BUMIPATI OKPYKHICTb Tasa.

3a JONOMOTOK OKPYXHOCTI CTerHa, BUMIPAHOI Mo-
CEDELMH‘\ CTerHa, BU3Ha4a€eTbCA PO3MIP CTErHOBOro
6aHaxa, Ana LbOro TakoxK HeOOXIHO BTOUHUTY,
AKMI 6ik NoTpebye 06pobKK (niBa abo Npasa Hora).
LLlob obpaTy WwapHipHy WwuHy (short /

long), NOTPIBHO BM3HAUMTM 3PICT NaLliEHTa.

s =short <170 m 3pict

| =long > 170 m3pict

B okpemux Brnaakax Mmoxe 6yTu, Lo 3amicTb
BUMIPAHOrO po3mipy «short» Kpatue nigxonuts
«long» wapHipHa WwuHa abo HaBnaku.

MpunacyBaHHA CoxaTrain (BUKOHYE TiNbKn
o e L \

» CnouaTtKy BCTaBTe Ta30CTErHOBMI Kapkac 3
cyrno6om () eianosiaHo A0 60Ky, AKMi HEOBXiAHO

06pobuTK, y nepebadeHy AnA Lboro NpysapHy
KweHio Ha Tasosomy baHaaxi B),

norotun Bauerfeind «B» Ha TasocTerHosomy Kapkaci
BKa3ye Ha30BHI (y HanNpAMKy 8ia

Tina) (.

3acTe6HiTb 6nakuTHUi cigHudHmii nenot ©

(W0 NPVKPINAEeHW NPaBopyY NP AOCTaBL) Ha
BIAMOBIAHY UMKy NOBEPXHIO 3 BIANOBIAHOTO GOKY
ypaxeHHs (BcepeanHi Ta308oro 6aHaaxy) @).

[MoTiM 3 BHYTPILIHBOT CTOPOHM Cyrnoba 3acTebHiTh
oBanbHy niaxnaaky seprena () uepes TpukyTHI
TOYKM Ha nmnyyLi.

AnbTepHaT1BHO, Apyra NepGopoBaHa oBasbHa
nigknaaka ® Moxe 6y T 3adikcoBaHa y LiboMy MicLj
QN7 BUGIPKOBOTO 3HATTA TUCKY Ha BENUKMI BEpTEN

MoTim 3acTe6riTh nenot seprena ((B) y dopmi HUPKY,
Cipuii, Ha 3BOPOTI 6iNNi1) Ha WAPHIPHIN WUHI Had
NiAKNaAKoio BepTena, Cyrnob NoByHeH By Tu 3irHy-
™I Ha 90° @; LPYr1i NenoT BepTena y KommnnekTi (
@cipwﬁ, y GOPMi H1PKK, Ha 3BOPOTI YOPHWIT) MOXe
6y 3acTibHyTMiA Nia nenotom (), AKWO Le Heob-
XiIHO ANA [OCATHEHHA NiABULLEHOrO MaCaXXHOro
edekTy abo ANA NocuneHHA Ail nenora.

« Tenep HaknagiTb Ta3oBuii 6GaHAax 3i BCTaHOBNEHM
Cyrnobom Ha nauieHTa. lNepekoHanTech, Wo BepXHii
Kpaii Ta30Boro baHaaxa 36iraeTbCs 3 BEPXHIM Kpaem
rpebens kny6osol kictkn (B).

« Y BUNaAKY, AKLO CYro6 BUCTYMaE, BU MOXETe 06~
MexuTy Le (6) aHaTOMIUHIM PyXOM CTErHOBOI KICTKM
B 00/M1ACTi 30HW OOMEXEHHSA LWUHU PyKami abo 3a
[ONOMOro0i0 Kpato CTofy MakcumansHo 3 x pasu (D).

« LLlob ykomnneKTyBaTV BUpI6, CNOYaTKy 3HIMITb
BGaHaax.

« MoTiM OAArHITL TeKCTUNLHMIA 3axucT cyrnobie @) Ha
HUKHIN KiHeLb cyrno6a (), 3a noTpebi yKopoTiTh
HOXKULAMM.

« [loTim BCTaBTe HUXHIN KiHelb Cyrnoba B TpyMay
TpuKoTaxHoro eupoby (1) AnA cTerHoBoi KicTkM,
YTPVMYIOUN HATUCHYTY KHOMKY dikcayii, i gaiite
10My 3adiKCyBaTICA B OAHOMY 3 LIECTV MOMXKMBIX
MONOXEHb (3aNEKHO Bifl OBXUHI HOM) ®

MOPALA: MNo3Haute Homep Tak, o6 nicns po3bupan-

HA Ta CKNafaHHA ANA OULLEHHA NALJIEHT 3HaNWOB

NPaBUIbHY TOUKY 3a4enyieHHA.

PO3MICTITb NENOTU KPMKOBO-KTY6OBUX Cyrnobis

@ (nenotv ISG) y3a0Bx% NOBEPXOHbL INMYHOK

(BepTVMKanbHO) Tak, Wob nornmbneHHs (oTaip)

CUAINO Ha 3aAHBOMY BEPXHBOMY BIAPOCTKY Knybosoi

KicTku (SIPS).

3anexHo Bifj NOKa3aHHA / NpK3HaYeHHA nikaps, 06-

MeXyBabHi WTUPTK, O 3aMOBNAIOTLCA AOAATKOBO,

MOXyTb 06MexyBaTh (K) 3rvHaHHA/ pO3THaHHsA B

Ta30CTerHoBomy cyrnobi (60°, 75°, 90°) @

JINA LbOro Po3MICTiITe OOMEXKYBaNbHI LWTUTN Y

BiANOBIgHMX oTBOPAX (60°, 75°, 90°) @

MoTiM HaTUCHITb Ha 3axucHuit kosnak Q) Ha cyrnobi

[NepesipTe, 4 NigxoanTb GOPMOBaHMIT opTe3
NaLieHTy, Ta NONPaKTVKyITe HaAAraHHA Ta 3HATTA
opTOMNeaMYHOro AONOMIKHOTO 3acoby nepes
[f13epKanom.

Akwo nenotn ISG @TasoBoro 6aHAaxy 3aBaxaloTh,
X MOXHa PO3CTIOHY TU.

MOPAIA: CnigkyiTe, Wob NOBEPXHI NINMYYOK He
TOPKaNUCA TPUKOTKHOT TKaHUHM. Lle 3anobirae
nowKogpkeHHio Matepiany CoxaTrain.

OpsaraHHAa CoxaTrain (nayieHT)
« Po3micTiTb OpTe3 Ha Tasy Tak, Wob BepxHii
KpaVI TpMKOTaMHO'\ TKaHWHW NPOCTAraBCA ax Ao

BEPXHBOTO Kpato rpebeHs KnyboBoi KicTKK, npu
LibOMY Ta30CTerHOBMI KapKac 3 WapHIPHOK LUMHOK
(@ cnvipascs 3 6okis Ha LeHTp cTerHoBoi KicTki (1.
Tenep scTaBTe NanbLi B nepebayeHi Ana Lboro
3axBaTy Ha 3acTibUi | PIBHOMIPHO NOTATHITH 3aCTiOKy
snepen 2.

Tenep NPUTWCHITL NiBy NONOBMHY 3acTiOKM 1O
KMBOTa | HAKNaAiTb MPaBy NOJIOBVHY Ha NiBY TaKUM
YMHOM, L6 MOXHa Byno ix 3acTebHy T, [pu
3acTibaHHi cnoyaTtky BUMMITL NaneLb 3 NiBoro, a
oTiM 3 NPaBoro 3axsaTy Ana

nansuis 3.

Tenep 8i3bMiTb 06MABa Nacy B 06MABI PYKM |
MOTArHITL iX OJHOYACHO Briepep, Mok He byae
YTBOPEHUI NOTPIOHNY cunoBuin BNNVB (CTabinizauis
Ha Tazy) (@).

MoTim NpUKpINiTe 06KABI Nack A0 BENMKOT
aboMiHanbHOT @ 3aCTiOKM.

PO3MICTITh TPUKOTaX Ans cTerHosor kictku (D
HaBKONO CTerHa 6e3 HaTAry i €3 pPiBHO NOTArHITH
3acTi6ky Ha nunyuui (7). [na nonerweHHs npoLecy
MOPKHa TaKOX HafAratv 6aHaax Ana Hir y NonoxKeHHi
cnaaum @).

P CoxaTrain (naui

T)

BigkpuiiTe 3acTioKy Ha nvnyyKax TOMKOTaXHOTO
BUPOBY ANA CTErHOBOT

kictkn (.

MoTim siakpuiiTe Nacy Tasosoro 6araaxy ® ®

i HeWiNbHO NPUKPINITL iX 4O NOBEPXOHb NNMYYOK.
Tenep 3acTibKy Ta30BOro Kapkaca MOXHa
BIAKPUTY @ Tpumaiite CoxaTrain Ha Tomy 6oL, e
3HaXOAWTbCA Ta30CTErHOBMI KapKac 3 Cyrnobom
MOPAJJA: LLio6 nonerwmTii npoLiesypy Ta YHUKHY T/
nowkogxeHHs matepiany CoxaTrain, 3aBxan
NPVKPINNIONTE BIKPUTI 3aCTIOKM Ha AvnyuLL
6e3nocepefHbOo 10 BEOPY opTesa.

BkasiBku 3 gornsagy 3a Bupo6om (nawuieHT)

« [lo-nepuwe, 3BepHiTb yBary Ha NONOXEHHS, B AKOMY
3adikcoBaHa KHOMKa GiKcaLlii Ha TPUKOTaXKHOMY
BUPOGI ANA HIr. ICHYE WICTb MOXNMBUX NONOXKEHb
(3anexHo sia AoBKMHN Hor) (D).

[ig yac peryniosaHHa opTesy Cif BCTaHOBUTU
NO3HauKy AnA KpaLoi opieHTaLii.

3HiIMITb TPVMKOTaXHWIA BUPIO AN CTErHOBOT KICTKM
3 WaPHIPHOT WKHW. [INA LbOro rM1OOKO HaTUCHITL
KHONMKyY diKcaLil Ta BUTATHITb TPUKOTaXKHUI BHPIO
ANA CTErHOBOT KICTKM 3 WapHipHOi wiHy (10a).
MwuTn opTe3w, Nnenotu Ta nigknaakmu cnig npv 30°C
M'AKIM MVIOUVM 33COO0M BPYYHY.

MpOTPITh Ta30CTErHOBWIA KapKac 3 anioMiHIEBUMUN
[leTanaMmn M'AKOI0 TKAHWHOIO | M'AKVM MUIOYMM
3acobom.

MMicnsA Uboro opte3 HeobXiAHO BUCYLUMTI Ha NOBITPI.
[icnA BICUXaHHA BCTaBTe Ha3a/ TPVKOTaxHWI BUPIO
ana TasocterHosoi Kictku (1) pa3om 3 WwapHipHo
@ wuHoro. Mpy LIbOMY HATUCHITL KHOMKY dikcaLii
Ta BCTaBTe TPMKOTAKHWIA BUPIO ANA Ta30CTErHOBOT
KICTK 3 MNacTUHOIO y WwapHipHy wiry (10b).
3HoBY 3adiKCyiiTe TPUKOTaXHWI BUPIO y none-
pearbomy nonoxenHi (@)

3HoBY 3aCTe6HITb NeNoTY y Ta3080My baHAaxi abo
Ha NoTpibHWiA AnA 0bpobkw ik, AK NOKa3aHo Ha
ManioHky ®).

PerynapHuit fornag 3abe3sneuye onTvmarbHy fgito.
Takox 3BepHiTb yBary Ha iHpopmaLlito Ha eTUKeTL.
He ninaasaiite CBil BUPIO NpAMOMY BNAMBY
Tenna, 6o Lie MOXe HeraTMBHO BNAVHY TV Ha MOro
epeKTUBHICTb.



« Mw nepesipunyi BUpi6 y pamkax 3anpoBagkeHol y
Hac cucTemu ynpasniHHA AKICTIO. Y pasi BUHUKHEHHA
npeTeH3ii 38'AXiTbCA 3i CBOIM daxiBLem Ha Micui.

Micue 3acTocyBaHHA
TasocTerHosui cyrnob

IHCTpyKuUiA 3i I Ta BC

BUpOGY

MprcTocyBaHHA BUPOOY Ma€ NPOBOANTUCA KBanidiko-
BaHWM daxisLem.

BkasiBku 3 06cnyroByBaHHA
[Mpu NpaBWbHOMY BUKOPWCTaHHI Ta Aornaai Bupi6 He
noTpebye 0bCnyroByBaHHs.

TexniuHi gaHi/napametpu

KomnnekT Bupoby:

CiTyacTnin TpUKOTax

3acTi6Ka Ha MnyyKax

bokoBa NNacTmacoBsa WiHa 3 aniomiHiEBUM
cyrnobom

Menotn/Migknagkm

ObmexyBanbHi WTMGTV (3aMOBAAITLCA
A0AaTKOBO)

BKasiBKM 0/10 NOBTOPHOro BUKOPUCTaHHSA
Bupi6 nprsHaueHnin Ans iHAMBILYanbHOrO NikyBaHHA
OAHOrO NaujienTa.

FapaHTin
LitoTb 3aKOHOAABYI MONOXKEHHS KpaiHw, B AKil BUPIO
6yB NpuadaHnit. AKLO BU NPUNYCKAETe HaCTaHHA
rapaHTiHOro BMNaAKyY, CNif CNoYaTKy 3BepHYTUCA
6e3nocepeHbOo 40 0CObY, B AKOT BM Npradan supi6.
[Nepen NosifOMAEHHAM NPO HACTaHHA raPaHTINHOrO
BUNaAKY HEOOXIAHO NOUMCTITM BUPI6. AKLLO He fOTPK-
MyBaTUCA IHCTPYKUIN WOAO NOBOAKEHHA Ta AOMNALY
3a Brpobom CoxaTrain, rapaHTia Moxe 6yTi obmexeHa
abo BuKIOYEHa.
[apaHTia BUKMIOYeHa 3a yMoB
« BvikopwcTaHHA He BIANOBIAHO A0 NOKa3aHb
« HepoTpyMaHHA BKa3iBOK KBanidikoBaHOMo daxisua
« CamOoBinbHe BHeCEHHA 3MiH 10 BUPOOY

3 Bi, i Ti
He 3alimaiTecs camogiarHOCTMKOIO Ui
CamOonikyBaHHAM, AKLLO BU He € MefYHIM
KBanipikoBaHUM paxisLem. Nepen nepumm
BUKOPUCTaHHAM HaLLOTO MeVYHOro BUPODY aKTBHO
3BepTaiiTecA 3a Nopaaoio A0 Nikapa UM HaBYeHOro
KBanidiKoBAHOrO GaxiBLA, OCKINbKY TiNbKM Tak MOXHa
OLIHMTM Ail0 HAWOro BUPODY Ha Balll OpraHism i
BU3HaUMTV Byab-AKI PYI3VKI NPU KOPUCTYBaHHI
BUPODOOM, AKI MOXYTb BUHWUKHYTV Y 3B'A3KY 3
iHOMBIAYyanbHO KOHCTUTYUIED. [loTprmyTeca
nopaz Lboro KeanidpikoBaHOro GpaxisLia, a Takox ycix
IHCTPYKUIN Y LibOMY JOKYMEHTI Y MOro OHNanH-sepcii,
BKJTIOYHO 3 YaCTKOBMMY MybnikaLliamMu (3okpema,
TeKCTH, poTorpadii, 306pakeHHA TOLLO).

AKLWLO nicna KOHCyNbTaLii 3 KBaniikosaHnM daxisLem
Y BaC 3a/IMLWAIOTLCA CYMHIBY, 3BE€PHITHCA 0 CBOTO
niKaps, NpoAasLA 41 beanocepeaHbo A0 Hac.

0608B’A30K NOBIAOMNEHHA

3riAHO 3 NPVNUCaMK PErioHaNbHOro 3aKOHOAABCTBa,
MPO KOXKHWI CEPIO3HMIA IHLMAEHT, WO CTaBCA Npu BU-
KOPWCTaHHi LibOro MeAYYHOro BUPODy, CAif, HeranHo
CMOBILLATV AK BUPOOHMKA, TaK | KOMMETEHTHUI OpraH.
Hawi KOHTaKTHI AaHi 3HaX0AATLCA Ha 3BOPOTHOMY
6oL bpoLypu.

Y1unisauia
YTvnizauia BUpoGy Nicna 3akiHYeHHA NOro BUKOPH-

CTaHHA 3IMCHIOETBCA 3MIAHO 3 MICLIEBUMM NPUNMCaMU.

Cknap matepiany

TazoBuit 6aHgax i3 nenoramm ISG + CigHUUHUMI
nenotamu

[Moniamig (PA), Crupon-eTuneHosmnin/ 6y tmnen-
CTvponosuit bnok-cononimep (TPS-SEBS),
Moniypetar (PUR), Moninponinen (PP), Enactax (EL),
basosHa (CO), Moniectep (PES), Monidopmanbaeris
(POM), EtvnensiHinauetat (EVA), NonietnneH (PE),
noniakpunaTHUM knew

CrerHoBuii 6aHAax

Moniamia (PA), MoniypetaH (PUR), Enacta (EL),
CknosonokHo (GF), Moniectep (PES)

LWapHip i3 noaywkoto Ana sepTena + nigknaaka
Moniamig (PA), Antominii (Al), CknosonokHo (GF),
[MonikeToH (PK), unHKoswiA cnnas, Monidopmanbaeris
(POM), CrvipeH-eTunen/

6n0ok-cononimep byTuneH-ctnpen (TPS-SEBS),
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[MD]— Medical device (Mean9uHe obnagHaHHsA)
U8l - Knacudikatop matpuwi garmx ax (UDI)

1 OpTes = opToneguyHNii SOMOMiKHII 3aCi6 Ang cTabinisaui, 3HATTA HABAHTAKEHHS, IMMOGInNiZaLi,

perysioBaHHA pyxy abo BUNPABNeHHA KIHLIBOK abo Tyny6a.

2 KBanidikoBaHUM dGaxiBLIEM BBAXAETbCA TOW, XTO BiANOBIAHO A0 AEPKaBHWX HOPM MAE NpPaBo
KOHCYNbTyBaTV NaUIEHTIB B obnacTi opTesis Ta 6aH,Cla)K\B, a TaKOX 3alMaETbCA X IHAMBIAYaNbHUM

NpUNacyBaHHAM.
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