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ENGLISH

BEFORE USING THE DEVICE, PLEASE READ THE FOLLOWING
INSTRUCTIONS COMPLETELY AND CAREFULLY. CORRECT
APPLICATION IS VITAL TO THE PROPER FUNCTIONING OF THE
DEVICE.

INTENDED USER PROFILE: The intended user should be a licensed medical
professional, the patient or the patient's caregiver. The user should be able
to read, understand and be physically capable of performing the directions,
warnings and cautions in the information for use

INTENDED USE/INDICATIONS: The Procare MaxTrax Walker is designed

to provide support and immobilization to the lower leg, ankle and foot. It
may be suitable for the treatment of stress fractures of the lower limb,
stable ankle and/or foot fractures, acute lateral ankle sprains and Achilles
tendon repair. Providing immobilization or controlled movement of the limb
or body segment.

CONTRAINDICATIONS: This device is contraindicated for unstable fractures
of the lower leg, ankle and foot

PRESCRIBING INFORMATION: Note: Due to the molded outer sole, the
orthopedic walker may be slightly higher than a normal street shoe,
therefore an athletic shoe or a street shoe with a /2" heel, may be worn
if necessary for patient comfort. A heel lift also may be used in the shoe
worn on the non-affected foot

WARNINGS AND PRECAUTIONS:

- This device is to be used under the supervision of a healthcare
professional. The determination of when to apply the brace and the
frequency and duration of use should be strictly at the discretion of the
treating physician. Always consult with your physician before making
changes to the brace

- Application of this device is recommended only when the fracture is
demonstrably stable and there area acceptable limits of angular and
rotational deformity

- Do not use this device on patient’s incapable of communicating physical
discomfort.

- Check your skin frequently for “hot spots” and skin irritation

- Do not use this device if you cannot feel sensations whether due to
post-op anaesthesia, nerve, skin or other conditions.

- Use caution when walking on slippery or wet surfaces to avoid injury

- Do not use over open wounds.

- Do not over tighten straps. This may result in reduction of blood flow
or sensation

- Do not modify the device or use the device other than intended

- If you develop an allergic reaction and/or experience itchy, red skin after
coming into contact with any part of this device, please stop using it and
contact your healthcare professional immediately

- Do not use this device if it is damaged and/or the packaging has been
opened

- If pain, swelling, changes in sensation or other unusual reactions occur
while using this product, consult your medical professional immediately

NOTE: Contact manufacturer and competent authority in case of a serious
incident arising due to usage of this device.

APPLICATION INFORMATION: For first time application, loosen all straps

and remove liner from boot.

1. Two removable foam ankle pads are provided for patient comfort.

2. If pads require adjustment, remove both pads from liner and separate.
Smaller pad should be placed in liner first. At V-cutouts, fold side
panels toward center. Ensure the three (3)Velcro® strips are centered
on each panel. (Fig. 1) Folded pad should be centered on back of liner
with V-cutouts positioned at base of heel. Open side panels of pad and
secure on either side of liner Note: Pad should fit around ankle area
when applied correctly. Large pad may be applied directly to liner or
layered on top of small pad as needed. Application is same as small
pad. (Fig. 2)

3. Place footin liner and secure with contact closure. Make sure the heel
fits snugly into the posterior portion of the liner. Secure the forefoot
flap on the liner first followed by the lower leg portion. Make sure liner
fits snug top to bottom. (Fig. 3)

4. Both uprights may be shortened by 2" to accommaodate various patient
heights. To Breakdown Uprights: Secure uprights on edge of table
or hard surface. Firmly push down on breakdown portion of bar. Soft
Velcro® strips are included at top of each liner. Following breakdown
of bars, the strips should be applied to top of uprights or liner may be
folded over uprights if necessary for added comfort and fit. (Fig. 4

5. Spread the uprights using both hands and step into boat, aligning
uprights with midline of the ankle. Remove plastic sheaths on uprights
and secure liner. The uprights may be bent to accommodate any leg
contour. (Fig. 5)

6. The two straps at the ankle joint may be adapted to accommodate
individual patient needs. Prior to securing bootstraps, determine
desired ankle strapping method. Ankle Cross Strap Conversion: 6a)
Strap 3 is removable and may be secured by feeding through d-ring
on opposing upright. 6b) If Cross Strapping is desired, feed Strap 3
through opposing forefoot d-ring. Cross Strap 2 over Strap 3, feed
through d-ring on opposing upright and secure. Secure all other
bootstraps, starting at the toes and working up the leg.

Instructions for Range-of-Motion hinge adjustment: Slide open cap cover.

Turn hinge cap cover to expose pins. Release pins, select correct settings

and reinsert pins. Close cap cover. To lock uprights in fixed 90° angle, set

both pin settings at 0°. To lock in 7.5°, 15°, 22.5% or 30° of plantar or dorsi-
flexion, set one pin at desired setting in location marked “lock” and second
pin in corresponding (same number) setting in the open opposing position.

A Only tighten cinch screw (with allen wrench), when locked in fixed
position of 0°, 75°,15°, 22.5° or 30° of plantar or dorsiflexion. Repeat the
(proced)ure for the hinge on opposite side of Walker to match the new settings
Fig. 7,

CLEANING INSTRUCTIONS: To clean liner, hand wash in cold water using mild
soap. Air dry. Note: If not rinsed thoroughly, residual soap may cause irritation
and deteriorate material.

WARRANTY: DJO, LLC will repair or replace all or part of the unit and its
accessories for material or workmanship defects for a period of six months
from the date of sale. To the extent the terms of this warranty are inconsistent
with local regulations, the provisions of such local regulations will apply.

PATENT PENDING.
INTENDED FOR SINGLE PATIENT USE.

@ NOT MADE WITH NATURAL RUBBER LATEX.
RX only.

NOTICE: WHILE EVERY EFFORT HAS BEEN MADE IN
STATE-OF-THE-ART TECHNIQUES TO OBTAIN THE MAXIMUM
COMPATIBILITY OF FUNCTION, STRENGTH, DURABILITY AND
COMFORT, THERE IS NO GUARANTEE THAT INJURY WILL BE
PREVENTED THROUGH THE USE OF THIS PRODUCT.

ESPANOL

ANTES DE UTILIZAR ESTE DISPOSITIVO, LEA POR FAVOR
ESTAS INSTRUCCIONES COMPLETA Y DETENIDAMENTE.
EL USO CORRECTO ES FUNDAMENTAL PARA EL
FUNCIONAMIENTO APROPIADO DE ESTE DISPOSITIVO.

PERFIL DEL USUARIO PREVISTO: EL usuario previsto debe ser un profesional médico
autorizado, el paciente o el cuidador del paciente. EL usuario debe poder leer, comprender y
ser fisicamente capaz de sequir todas (as instrucciones, advertencias

y precauciones proporcionadas en (a informacion de uso

APLICACIONES/INDICACIONES: EL andador Procare MaxTrax esta disefiado para brindar soporte
e inmovilizacion en a parte inferior de [ pierna, tobillo y pie. Puede ser adecuado para el
tratamiento de fracturas por tension de la parte inferior del miembro y del tobillo y/o del

pie, esquinces agudos (aterales de tobillo y reparaciones del tendan de Aquiles. Proporciona
inmovilizacion o mavimiento controlada a (3 extremidad o segmento corporal.

CONTRAINDICACIONES: Este dispositivo esta contraindicado para fracturas inestables de la
parte inferior de la pierna, el tobillo y el pie.

INFORMACION DE PRESCRIPCIONES: Nota: Debido a La suela exterior moldeads, el andador
ortopédico puede ser ligeramente mds alto que un zapato normal, por lo que se puede usar
un calzado deportivo o un zapato con un taco de 1" si es necesario, para (a comodidad del
paciente. También se puede utilizar una talonera en el zapato del pie no afectado.

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES:

- Este dispositivo debe utilizarse bajo (a supervision de un profesional médico. La decision
de aplicar el dispositivo en cada caso concreto, asi como la frecuencia y (a duracion del
uso, carresponde exclusivamente al médico tratante. Consulte siempre a su medico antes
de efectuar modificaciones al dispositivo.

- L3 aplicacion de este dispositivo solo se recomienda cuando se pueda demostrar que la
fractura es estable y existan limites aceptables de deformidad angular
y de rotacion

- No utilice este dispositivo en pacientes incapaces de comunicar su malestar fisico.

- Revise su piel con frecuencia para detectar “puntos calientes” e irritacion de (a piel

- No utilice este dispositivo si es incapaz de tener sensaciones, ya sea debida a la anestesia
posoperatoria o 3 afecciones de los nervios, de (3 piel o de otro tipo.

- Para evitar accidentes, sea precavido si ha de caminar por superficies resbaladizas o
himedas.

- No debe aplicarse sobre heridas abiertas.

- No apriete demasiada las correas. Esto podria reducir el flujo sanguineo o la sensacion

- No modifique el dispositivo ni Lo utilice de forma diferente a la prevista

- Si tiene una reaccion alérgica o experimenta picazon y a piel se enrojece después de
entrar en contacto con cualquier parte de este dispositivo, deje de usarlo y pongase en
contacto inmediatamente con el profesional sanitario.

- No utilice el dispositivo si estd daniado y/o si el empaque estd abierto

- Sise produce dolar, hinchazén, cambios en (@ sensacion U otras reacciones inusuales
durante el uso de este producto, consulte de inmediato con su médico.

NOTA: Pangase en contacto con el fabricante y con la autoridad competente en caso de
que se produjese un incidente grave debido al uso de este dispositivo.

INFORMACION DE COLOCACION: Para su colocacion por vez primers, afloje las cor-

reas y saque el forro de (3 bota

1 Se proporcionan dos almohadillas de quita y pon de espuma para el tobillo para
(3 comodidad del paciente

2 Silas almohadillas requieren ajustes, quite ambas almohadillas del forroy
separelas. Deberd colocar en el forro La almohadilla mas pequefia primero. En
los cortes en V, doble Los paneles laterales hacia el centro. Asegurese que las
tres (3) tiras de Velcro® estén centradas en cada panel. (Fig. 1) La almohadilla
doblada deberd estar centrada en la parte trasera del forro con los cortes en V
posicionados en la base del talon. Abra los paneles laterales de (as almohadillas
yaseqgurelas en cada lado del forro. Nota: La almohadilla deberd caber
alrededor del area del tobillo cuando se cologue correctamente. La almohadilla
grande puede ser colocada directamente en el forro o encima de (3 almohadilla
pequena sequn sea necesario. La colocacion es iqual 3 La de la almohadilla
pequefa. (Fig. 2)

3 Meta el pie en el forro y fijelo con el cierre de contacto. Asequrese de que el
talon quede bien pegado a (3 parte posterior del forro. Fije 13 lengUeta delantera
al forra primero sequido de L3 parte inferior de L3 pierna. AsegUrese que el forro
esté completamente comodo. FF\g,S)

4 Ambas barras verticales pueden ser acortadas 2* para acomodar a pacientes
de varias estaturas. Para ajustar las barras verticales: Asequre las barras
verticales en el borde de una mesa o una superficie dura. Firmemente empuje
hacia abajo en (3 parte de ajuste de (a barra. La parte superior del forro
incorpora cintas suaves de Velcra'. Después de ajustar las barras, se deberian
colocar las cintas en las barras verticales superiores, o bien doblar el forro por
encima de as barras verticales, en caso necesario, para mejorar la comodidad y
asegurar un buen ajuste. (Fig. 4)

5. Separe (3s barras verticales utilizando ambas manas y coloque [a bota en el pie,
alineando as barras verticales con [a parte media del tobillo. Quite las fundas
de plastico de las barras verticales y fije el forro. Las barras verticales pueden
doblarse para acomodarlas al contorna de (a pierna. (Fig. 5)

6 Las dos correas de la union del tobillo pueden ser adaptadas para acomodar
las necesidades individuales del paciente. Antes de fijar las correas, determine
el método de amarre del tobillo deseado. Conversion de Amarres Cruzados
del Tobillo: 6a) La corres "3 es extraible y puede ser fijada paséndola por un
anillo en D en L3 barra vertical opuesta. 6b) Si se desea el método de Amarres
Cruzados, pase la correa "3" a través de el anillo en D frontal del lado opuesto.
Atraviese (3 correa “2" sobre la correa "3, pasela a través del anillo en D de la
barra vertical del lado opuesto y fijela. Fije el resto de as correas de [a bota,
comenzando por la puntera y subiendo por a pierna

Instrucciones para el ajuste de la Gama de Movimientos de la articulacion mecanica:

Abra deslizando [a tapa. Gire (3 tapa de la articulacion mecanica para dejar a la vista Los

retenes. Saque Los retenes, seleccione Los ajustes correctos y vuelva a ponerlos. Cierre

la tapa. Para bloquear (as partes verticales en un angulo de 90°, ajuste los dos retenes
30° Para fijar en 75°,15°, 22.5° 0 30° de flexion plantar o dorsal, cologue un pasador
en el lugar deseado marcado “lock” y un segundo pasador en la configura cion cor-
respondiente (mismo nmero) en la posicién abierta del lado opuesto.

A Apriete el tornillo (con una llave allen) s6lo cuando esté fijado en la posicion de 0°,
75°,15°, 225 0 30° de flexion plantar o dorsal. Repita el procedimiento para a articulacion
mecanica en el lado opuesto del andador para que caincida con los nuevos gjustes. (Fig. 7)

INSTRUCCIONES DE LIMPIEZA: Lave el forro a mano con agua fria utilizando un jabon
suave. Secado al aire. Nota: Si no se enjuaga exhaustivamente, los restos de jabon pueden
provocar irritacion y deteriorar el material

GARANTIA: DJO, LLC se compromete a reparar o sustituir a totalidad o parte del producto
y sus accesorios, por defectos del material o de (a fabricacion, durante os seis meses
siguientes a la fecha de venta. Si los términos de esta garantia son incompatibles con la
normativa local, se aplicaran las disposiciones de (3 normativa local

PATENTE EN TRAMITE.
@ NO FABRICADO CON LATEX DE CAUCHO NATURAL.

Solo CON RECETA.

AVISO: SI BIEN SE HAN HECHO TODOS LOS ESFUERZOS
POSIBLES CON LAS TECNICAS MAS MODERNAS PARA OBTENER
LA COMPATIBILIDAD MAXIMA DE LA FUNCION, RESISTENCIA,
DURABILIDAD Y COMODIDAD, NO EXISTE GARANTIA ALGUNA
DE QUE SE EVITARAN LESIONES DURANTE EL EMPLEO DE ESTE
PRODUCTO.

DEUTSCH

VOR GEBRAUCH DER VORRICHTUNG BITTE DIE
GEBRAUCHSANWEISUNG SORGFALTIG DURCHLESEN. DIE
EINWANDFREIE FUNKTION DER VORRICHTUNG IST NUR BEI
RICHTIGEM ANLEGEN GEWAHRLEISTET.

ANWENDERPROFIL: Das Produkt ist fir zugelassene medizinische Fachkrafte, Patienten oder
Pflegekrafte des Patienten bestimmt. Der Anwender sollte in der Lage sein, die Anweisungen, Warnungen
und Vorsichtshinweise in der Gebrauchsanweisung zu lesen und zu verstehen, und kdrperlich in der Lage
sein, diese auszufhren.

VERWENDUNGSZWECK/INDIKATIONEN: Die Procare MaxTrax Gehhilfe dient zur Stitzung und Immobilisierung
des Unterschenkels, Sprunggelenks und FuBes. Sie eignet sich fiir die Behandlung nach Stressfrakturen
der unteren Extremitat und stabilen Fu- und/oder Sprunggelenkfrakturen, akuten lateralen
Kndchelverstauchungen und Achillessehnenreparaturen. Es sorgt fir die Ruhigstellung oder kontrollierte
Bewegungen der Extremitat ader des Kérpersegments

KONTRAINDIKATIONEN: Diese Vorrichtungist bei instabilen Frakturen des Unterschenkels, Sprunggelenks
und FuBes kontraindiziert.

INFORMATIONEN ZUR VERSCHREIBUNG: Hinweis: Durch ihre angepasste AuBensohle kann die
orthopadische Stitze etwas hoher als ein normaler StraBenschun sein. Zur Verbesserung des
Tragekomforts sollte der Patient ggf. einen Sportschuh oder anderen Schuh mit ca. 1.25 cm Absatz
tragen. Der Absatz des Schuhs fUr den gesunden FuB kann auch erhoht werden

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN:

- Dieses Pradukt ist unter der Aufsicht einer medizinischen Fachkraft zu verwenden. Die Festlequng,
wann die Orthese anzulegen ist, sowie Haufigkeit und Dauer des Gebrauchs sollten ausschlieBlich
im Ermessen des behandelnden Arztes erfolgen. Sprechen Sie immer mit lhrem Arzt, bevor Sie
Veranderungen an der Orthese vornehmen.

 Die Anwendung dieser Vorrichtung wird nur empfohlen, wenn die Fraktur nachweislich stabil ist und die
Werte der Winkel- und Drehdeformitat sich im zumutbaren Rahmen bewegen.

- Diese Vorrichtung nicht an Patienten verwenden, die kdrperliches Unwohlsein nicht kommunizieren
kbnnen,

- Prifen Sie Inre Haut haufig auf rote Stellen” und Hautreizungen

- Diese Vorrichtung nicht verwenden, wenn Sie kein Gefthl in diesem Bereich haben, sei es aufgrund
elner postaperativen Andsthesie bzw. aufgrund von Nerven- Haut- oder sonstigen Erkrankungen

- Auf rutschigen bzw. nassen Flachen vorsichtig gehen, um Verletzungen zu vermeiden

- Nicht auf offenen Wunden verwenden,

- Die Gurte nicht zu fest anziehen. Dies kann zu einer Verringerung der Durchblutung oder der
Empfindungsfahigkeit fuhren

- Das Produkt nicht madifizieren oder anders als vorgesehen verwenden.

- Wenn eine allergische Reaktion auftritt und/oder Sie nach Kontakt mit einem Teil dieses Produkts
eine juckende, gerdtete Haut bemerken, verwenden Sie das Produkt nicht (3nger und wenden Sie sich
sofort an Ihren Arzt

- Das Produkt nicht verwenden, wenn es beschadigt ist und/oder die Verpackung gedffnet wurde.

- Wenn bei der Verwendung dieses Produkts Schmerzen, Schwellungen, Empfindungsanderungen oder
andere ungewdhnliche Reaktionen auftreten, nehmen Sie bitte sofort Kontakt mit Inrem Arzt auf

HINWEIS: Den Hersteller und die zustandige Behtrde benachrichtigen, falls es durch die Verwendung
dieses Produkts zu einem schwerwiegenden Vorfall kommt,

INFORMATIONEN ZUM GEBRAUCH: Beim Erstgebrauch lockern Sie alle Bander und nehmen den

Einsatz aus dem Stiefel heraus.

1 Zur Veerbesserung des Tragekomforts sind zwei herausnehmbare Gelenkpalster aus
Schaumstoff enthalten.

2 Wenn diese Polster angepasst werden miissen, nehmen Sie sie aus dem Einsatz heraus und
legen sie beiseite. Zuerst sollte das kleinere Polster wieder im Einsatz angebracht werden.

Falten Sie die Seitenteile an den V-Ausschnitten zur Mitte. Achten Sie darauf, dass die drei
Velcro™Klettverschlisse auf den Teilen mittig ausgerichtet sind. (Abb. 1) Das gefaltete Palster
wirdin der Mitte der hinteren Innenseite des Einsatzes ausgerichtet, wabei die V-Ausschnitte am
Absatz anliegen mdssen. Offnien Sie die Seitenteile des Polsters, und befestigen Sie sie an beiden
Seiten des Einsatzes. Hinweis: Wenn das Polster richtig angebracht wurde, umschlieBt es den
(Gelenkbereich vollstandig. Das groBere Polster kann entweder direkt am Einsatz befestigt werden
oder nach Bedarf Uber das kleinere Palster gelegt werden. Um das Palster anzubringen, gehen Sie
wie beim kleinen Polster var. (Abb. 2)

3 Setzen Sie den FuB soin den Einsatz, dass die Ferse sich genau in den hinteren Teil einpasst. Achten
Sie darauf, dass die Ferse hinten exakt am Einsatz anliegt. Fixieren Sie erst das Vorfusband am
Einsatz und dann die Bander am Unterschenkel. Vergewissern Sie sich, dass der Einsatzan FuB und
Unterschenkel passgenau sitzt. (Abb. 3)

4 Um den Einsatz an die KarpergraBe des Patienten anzupassen, kinnen die beiden Bigel jeweils
umca. 5 cmverkurzt werden. Kirzung der Bilgel: Stitzen Sie die Bugel an einer Tischkante oder
anderen harten Oberflache ab. Driicken Sie den verstellbaren Teil der Schiene fest nach unten. Die
weichen Velcro'-Klettstreifen befinden sich aben an jedem Einsatz. GemaB der Bugelunterteilung
werden die Streifen oben an den Bgeln angebracht. Der Einsatz kann auch ber die Bigel
(umgesc)htagen ‘werden, wenn dies der Verbesserung von Tragekomfort und Passform dient.
Abb. 4

5. Dracken Sie die Bugel mit beiden Handen nach auBen, und steigen Siein den Stiefel. Die Bugel
mussen dabeian der Gelenkmitte ausgerichtet sein. Entfernen Sie die Plastikhilsen der Bigel und
fixieren Sie den Einsatz. Die Bugel knnen gebogen werden, um sie an die Beinform des Patienten
anzupassen. (Abb. 5)

6. Die Bander fir das Sprunggelenk kannen passgenau fir die
Patienten eingestellt werden. Vor der Fixierung der Stiefelbander miissen Sie die beste Methode
zur Stabilisierung des G { istung g 63) Band 3kann
herausgezogen, durch die Ose des anderen Bugels gezogen und dort fixiert werden
6b) Wenn die Querbandmethode bevorzugt wird, ziehen Sie Band 3 durch die gegenberliegende
VorfuBase. Legen Sie Band 2 quer (ber Band 3, ziehen Sie das Band durch die Ose an der
gegeniberliegenden Schiene, und fixieren Sie es. Fixieren Sie die anderen Stiefelbdnder. Beginnen
Sie bei den Zehen, und fahren Sie dann mit den anderen Bandern von unten nach oben fort.

Hinweise zur Einstellung des Bewegungsspielraums: Schieben Sie den Kappenaufsatz auf. Drehen

Sie den Kappenaufsatz des Scharniers, sodass die Stifte zu sehen sind. Nehmen Sie die Stifte

heraus, wahlen Sie die entsprechende Einstellung, und setzen Sie sie wieder ein. SchlieBen Sie den

Kappenaufsatz. Zur Feststellung der Bugel in 90°-Stellung werden beide Stifte in der 0°-Stellung

eingesetzt. Zur Einstellung der Plantar- bzw. Dorsalflexion auf 75°,15°, 225° oder 30° wird in jedem

Scharnier einer der beiden Stifte in die entsprechende mit “Lack" bezeichnete Gradeinstellung eing-

esetzt und der zweite Stift in die entsprechende Einstellung (dieselben Zahlenwerte verwenden) in

der gegenuberliegenden "Open’-Einstellung eingesetzt.

A Die Schraube darf erst (mit dem Inbusschlissel) angezogen werden, wenn die Plantar-
oder Dorsalflexion auf 0%, 75°,15°, 225 oder 30° eingestelltist. Fur das andere Scharnier werden
die gleichen Einstellungen gewshlt. (Abb. 7)

REINIGUNGSHINWEISE: Zur Reinigung den Einsatz von Hand mit einem milden Waschmittel in
kaltem Wasser waschen. Die Teile werden an der Luft getrocknet. Hinweis: Seifenrickstande kannen
Hautirritationen und MaterialverschleiB hervorrufen

GARANTIE: DJO, LLC gewahrleistet bei Material- oder Herstellungsdefekten die Reparatur bzw.
den Austausch des vollstandigen Produkts oder eines Teils des Produkts und aller zugehdrigen
Zubenorteile fir einen Zeitraum von sechs Monaten ab dem Verkaufsdatum. Falls und insoweit die
Bedingungen dieser Gewahrleistung nicht den drtlichen Bestimmungen entsprechen, gelten die
Vorschriften dieser drtlichen Bestimmungen

ZUM PATENT ANGEMELDET.
NICHT AUS NATURKAUTSCHUKLATEX HERGESTELLT.

VERSCHREIBUNGSPFLICHTIG.

HINWEIS: BEI DER HERSTELLUNG DIESES PRODUKTS WURDEN
MODERNSTE TECHNIKEN ANGEWENDET, UM DIE MAXIMALE
KOMPATIBILITAT VON FUNKTION, FESTIGKEIT, HALTBARKEIT
UND KOMFORT ZU ERREICHEN. ES BESTEHT JEDOCH KEINE
GARANTIE DAFUR, DASS DURCH DIE VERWENDUNG DIESES
PRODUKTS VERLETZUNGEN VERMIEDEN WERDEN.

ITALIANO

PRIMA DELL'USO, LEGGERE INTERAMENTE E ATTENTAMENTE
QUESTE ISTRUZIONI. LA CORRETTA APPLICAZIONE

E DI FONDAMENTALE IMPORTANZA PER UN BUON
FUNZIONAMENTO.

PROFILO UTILIZZATORE PREVISTO: IL prodotto & destinato a essere utilizzato da un medico
professionista, dal paziente o dal caregiver del paziente. Lutente deve poter leggere, comprendere ed
essere fisicamente in grado di rispettare tutte le indicazioni, le awertenze e le precauzioni riportate nelle
istruzioni per luso.

USO PREVISTO/INDICAZIONI: L tutore Procare MaxTrax & progettato per fornire supporto e
immobilizzazione alla parte inferiore della gamba, alla caviglia e al piede. Pud essere adatto per il
trattamento di fratture da stress dellarto inferiore, fratture stabili di piede e/o caviglia, distorsioni
laterali acute della caviglia e riparazione del tendine d‘Achille. Fornisce immobilizzazione o controllo
del movimento di un arto o di un segmento del corpo.

CONTROINDICAZIONI: Questo dispositivo & controindicato per Le fratture instabili della parte
inferiore della gamba, della caviglia e del piede

INFORMAZIONI PER LA PRESCRIZIONE: Nota: A causa della suola esterna sagomata, o stivale

ortopedico potrebbe essere eggermente pil alto di una normale calzatura; in tal caso, il paziente
potraindossare per iL piede sano una calzatura sportiva 0 una calzatura normale con tacco di1.25
cm per migliorare

il comfort. E passibile anche l'uso di un rialzo.

AVVERTENZE E PRECAUZIONI: Consultare sempre it medico ol fisiatra prima di apportare qualsiasi
modifica al prodotto. Il prodotto va utilizzato esclusivamente sotto il controllo medico; non é stato
concepito per uso privato non assistito. Nel caso i cui si avvertano sintomi quali dolore, gonfiore,
mutamenti 3 livello della sensibilita o qualsiasi altra reazione anomala durante lutilizzo del prodotto,
rivolgersi immediatamente al medico

AVVERTENZEE PRECAUZIONI:

- |Ldispositivo deve essere Utilizzato satto (3 supervisione di personale sanitario qualificato. La decisione
sullopportunita 0 meno dell’applicazione del tutore e su frequenza e durata delluso dovra essere
rigorosamente a discrezione del medico curante. Prima di modificare il tutore, consultare sempre il
proprio medico curante

- L'applicazione del presente dispositivo & consigliata esclusivamente quando (a frattura & palesemente
stabile e’ Limiti di deformita rotazionale e angolare sono accettabili

- Non utilizzare iL dispositivo su pazienti non in grada di comunicare i propri disturbi fisici

- Controllare spesso (a pelle per verificare (a presenza di aree sensibili e irritazione cutanea

- Non usare questo dispositivo se (3 pelle & insensibile a causa di anestesia post-operatoria o patologia
neurologica, cutanea o di altro tipo.

- Per evitare lesioni, prestare attenzione mentre si cammina su superfici scivolose 0 bagnate.

- Non usare su ferite aperte

- Non stringere eccessivamente e fascette. Questo pud comportare una riduzione del flusso sanguigno
0 della sensibilita

- Non modificare iL dispositivo né utilizzarlo in modo diverso da quello previsto.

- Se sisviluppa una reazione allergica e/o si manifesta una sensazione di prurito 0 si nota un
arrossamento della pelle quando é 3 contatto con qualsiasi parte del dispasitivo, interrompere [uso e
fivolgersi immediatamente alloperatore sanitario.

- Non tilizzare il dispositivo se risulta danneggiato e/o a confezione € stata aperta

- |n caso di dolore, gonfiore, variazioni di sensibilita o altre reazioni insolite durante [uso del prodotto,
contattare immediatamente il medico.

NOTA: contattare il produttore e (3utorita competente in caso di gravi incidenti dovuti alluso di questo
dispositivo

INFORMAZIONI SULL'APPLICAZIONE: Per L& prima applicazione, allentare gli strap ed estrarre

limbottitura interna dallo stivale.

1 Vengona forniti due cuscinetti amovibili per (& caviglia

2 Se & necessario regolare i cuscinetti, toglierli dallimbottitura e separarl. | cuscinetti piu piccoli
vanno inseriti per primi nellimbottitura. In corrispondenza degli intaglia V, piegare i pannelli
lateraliverso l centro. Fare n modo chei 3 Velcro” siano centrati rispetto al pannello. (Fig. 1)
| cuscinetti piegati vanno centrati sul retro dellimbottitura con gli intaglia V sulla base del
calcagno. Aprire i pannelli laterali del cuscinetto e fissare su entrambi ilati dellimbattitura
Nota. Se & applicato correttamente, il cuscinetto aderisce perfettamente attorno alla caviglia
[L cuscinetto pit grande pud essere applicato direttamente allimbottitura o sovrapposto al
cuscinetto piu piccolo. La modalita diapplicazione & a stessa. (Fig. 2)

3 Infilare il piede nellimbottitura e fissare la chiusura. Verificare che il calcagna calzi
perfettamente nella parte posteriore dellimbottitura. Fissare per prima (a fascetta
dell’avampiede sull'imbattitura, quindi la parte della gamba. Controllare che limbottitura sia
perfettamente aderente sulla parte superiore e inferiore. (Fig. 3)

4 Entrambii montanti possono essere accorciati di 5 cm in base all’altezza del paziente. Per
accorciare i montanti. Tenere fermi i montanti sul bordo del tavolo 0 altra superficie rigida
Premere con forza versoil basso la parte separabile. La parte superiore dellimbottitura
dispone di chiusure morbide in Velcro”. Dopo laccorciamento delle barre, & possibile
applicare e chiusure sulla parte superiore dei montanti oppure avvolgere limbottitura sopra
imontanti per accrescerne comfort e calzata. (Fig. 4)

5. Aprireimontanti con entrambe e mani e calzare o stivale, allineando i montanti con lasse
centrale della caviglia. Togliere e guaine in plastica dai montanti e fissare limbottitura. |
montanti possono essere piegati per adattarsi al profilo della gamba. (Fig. 5)

6. | due strap in carrispondenza dell'articolazione della caviglia possono essere adattati in base
al singolo paziente. Prima di fissare gli strap dello stivale, scegliere il metodo migliore per
fissarli. Conversione degli strap incrociati della caviglia: 6a) Lo strap 3 & amovibile e puo
essere fissato facendolo passare nell’anello a b sul montante opposto
6b) Per incrociare gli strap, Infilare Lo strap 3 nellanello a D dellavampiede opposto.
Incrociare o strap 2 sullo strap 3, infilarlo nellanello a D sul montante opposto e chiudere.
Fissare tutti gli strap dello stivale, partendo da quelli inferiori e risalendo lungo L3 gamba

Istruzioni per (a regolazione delle cerniere per il range di movimento: Far scorrere 3 protezione

per aprirla. Ruotare 3 pratezione dellarticalazione per poter accedere ai perni. Allentarli,

scegliere (3 regolazione corretta e reinserirli. Richiudere (a protezione. Per bloccare i montantia

un'angolazione di 90°, scegliere 3 regolazione a 0° di entrambi i perni. Per bloccarlia

75°15°, 225 0 30°. di flessione plantare o dorsiflessione, scegliere la regolazione desiderata

diun perno (punto indicato con ‘lock-bloccaggio’) e posizionare altro perno nella regolazione

corrispondente (con Lo stesso numero) nella posizione aperta

A Serrare (3 vite di fermo can una chiave a brugola solo dopo aver eseguito il bloccaggio
della flessione plantare o dorsiflessione a 0°, 75°,15°, 22.5° 0 30°. Ripetere carrispondentemente
loperazione sul lato opposto dello stivale. (Fig.7)

ISTRUZIONI PER LA PULIZIA: Pulire limbottitura lavandola a mano in acqua fredda, con un
detergente per tessuti delicati. Asciugare allaria. Nota. Se non risciacquate perfettamente, i residui di
sapone potrebbero provocare irritazioni cutanee o danneggiare il materiale.

GARANZIA: DJO, LLC s'impegna alla riparazione o alla sostituzione di tutti | componenti del
dispositivo e dei relativi accessori in caso di difetti di lavorazione o materiali, rinvenuti entro sei mesi
dalla data di acquisto. Nella misura in cuii termini della presente garanzia non risultino conformi alle
normative Locali, risulteranna applicabili e disposizioni di queste ultime.

BREVETTIIN CORSO DI REGISTRAZIONE.
@ NON REALIZZATO IN LATTICE DI GOMMA NATURALE.

SOLO SU PRESCRIZIONE.

AVVISO: SEBBENE OGNI SFORZO0 SIA STATO COMPIUTO CON
L'IMPIEGO DI TECNICHE D’AVANGUARDIA PER FABBRICARE UN
PRODOTTO CHE OFFRA IL MASSIMO DELLA FUNZIONALITA,
ROBUSTEZZA, DURATA E BENESSERE, NON VIENE DATA ALCUNA
GARANZIA CHE L'USO DI TALE PRODOTTO POSSA PREVENIRE
LESIONI.

FRANCAIS

LIRE ATTENTIVEMENT LA TOTALITE DES INSTRUCTIONS
SUIVANTES AVANT D’UTILISER LE DISPOSITIF. UNE MISE
EN PLACE CORRECTE EST INDISPENSABLE AU BON
FONCTIONNEMENT DU DISPOSITIF.

PROFIL DE L'UTILISATEUR VISE : Le produit sadresse & un professionnel de santé agrée, au patient
ou 3 3ide-soignant du patient. Lutilisateur doit étre capable de lire et de comprendre (ensemble des
consignes, des avertissements et des mises en garde qui figurent dans le made demploi, et étre en
capacité physique de les respecter.

UTILISATION PREVUE/INDICATIONS : La bote de marche Procare MaxTrax est congue pour fournir un
soutien et une immobilisation de la partie inférieure de la jambe, de (3 cheville et du pied. Elle peut étre
utilisée pour le traitement des fractures d'effort du membre inférieur, des fractures stables de a cheville
et/ou du pied, des entorses latérales aigués de la cheville et une réparation du tendon dAchille. Assure
limmobilisation ou le mouvement contrdlé du membre ou du segment corporel

CONTREINDICATIONS : Ce dispositif st contre-indiqué pour les fractures instables de (3 partie inférieure
de (3 jambe, de (a cheville et du pied

INFORMATIONS CONCERNANT LE TRAITEMENT : Remarque : Du fait de (a semelle extérieure
moulée, lorthése peut tre [égérement plus haute qu'une chaussure standard. Dans ce cas, le
port d'une chaussure de sport ou d'une chaussure ayant un talon d'un centimetre et demi peuvent
améliorer le confort du patient. Une semelle intérieure peut également étre utilisée avec 13
chaussure portée au pied non blessé.

AVERTISSEMENTS ET PRECAUTIONS:

+ Ce dispositif doit étre utilisé sous la surveillance d'un professionnel de santé. La détermination du
moment ol mettre en place [ botte ainsi que (3 fréquence et la durée dutilisation relévent de (3
discrétion exclusive du médecin traitant. Toujours consulter un médecin avant de modifier Lorthése

- Lutilisation de cette batte n'est recommandee que si (3 stabilité de [a fracture est avérée et que les
imites de déformation angulaire et rotataire sont acceptables

+ Ne pas utiliser ce produit sur Les patients incapables de communiquer une géne phusique

- Examiner fréquemment la peau pour déceler la présence de « paints chauds » et diiritation.

- Ne pas tiliser ce dispositif en cas d'insensibilité postopératoire ou due & une maladie des nerfs, de la
peau ou autre

- Faire preuve de prudence Lors de déplacements sur des surfaces glissantes ou mauillées pour éviter
une blessure

- Ne pas Utiliser sur une plaie ouverte,

- Ne pas trop serrer les sangles. Cela peut entrainer une réduction du flux sanguin ou de (3 sensation.

- Ne pas madifier e dispositif ni [utiliser autrement que prévu.

- En cas de réaction allergique et/ou de démangeaisons ou de rougeurs cutanées aprés tout contact avec
une partie quelconque de ce dispositif, cesser de Lutiliser et contacter immédiatement un professionnel
de santé

- Ne pas utiliser ce dispositf s'l est endommage et/ou i lemballage a té ouvert

- En cas de douleur, de gonflement, d'altération de (3 sensation ou dautres réactions anormales lors de
[utilisation de ce prodult, contacter immédiatement votre professionnel de santé.

REMARQUE : Contacter le fabricant et (autorité compétente en cas d'incident grave découlant de
[utilisation de ce dispositif:

INFORMATIONS CONCERNANT LAPPLICATION: Pour (3 premiére utilisation, desserrer les sangles

etenlever le chausson de la botte.

1 Deux coussinets en mousse sont fournis pour améliorer Le confort du patient au niveau de
lacheville

2 Siles coussinets daivent étre ajustés, les retirer du chausson et les séparer. Le coussinet le
plus petit doit le premier étre placé dans le chausson. Au niveau des ouvertures en V, repliez
les panneaux Latéraux vers lintérieur. Assurez-vous que les trois (3) bandes Velcro” saient
placées au centre de chaque panneau. (Fig. 1) Le coussinet replié doit étre positionné au milieu
de l'arriére du chausson, avec les ouvertures en V positionnées a la base du talon. Ouvrez
les panneaux latéraux du caussinet et fixez-les a chaque caté du chausson. Remarque: Une
fois placé correctement, le coussinet doit entourer [arriére de (a cheville. Le coussinet de
taille supérieure peut &tre placé directement sur le chausson ou ajouté par-dessus le petit
coussinet si nécessaire. |l se met en place de la méme maniére que le petit coussinet FFig. 2)

3 Placez votre pied dans Le chausson et fermez Lorthése avec les fixations par contact,
Assurez-vous que Le talon est bien & fond vers Larriére. Fixez d'abord le rabat pour lavant du
pied au chaussan, puis procédez de méme pour Le rabat de La jambe inférieure. Assurez-vous
que e chausson soit bien ajusté et assez serré de haut en bas. (Fig. 3)

4 L3 hauteur des deux montants (parties verticales) peut étre raccourcie de cing centimétres
pour adapter Lorthese a la hauteur du patient. Pour diminuer la hauteur des montants:
Fixer les montants au bord d'une table ou d'une surface salide. Appuyer fermement sur a
partie cassable des barres. Des bandes Velcro™ souples sont attachées en haut de chague
chausson. Suivant (& partie cassable des barres, les bandes doivent étre placées en haut de
chague montant ou Le chausson peut étre replié par-dessus les montants si cela améliore
le confort. (Fig. 4)

5 Ecartez les montant  laide des deux mains et introduisez Le pied dans 3 batte, en alignant
les montants avec le milieu de La cheville. Retirez Les enveloppes en plastique des montants
etattachez e chausson. On peut plier les parties verticales pour qu'elles se confarment au
contour de la jambe. (Fig. 5)

6. Les deux bandes au niveau de larticulation de a cheville peuvent s'adapter aux besoins
particuliers du patient. Avant de fixer ces sangles, il convient de déterminer la méthode de
contention. Croisement des sangles & la cheville: 6a) La sangle 3 est amovible et se fixe
& [aide de lanneau métallique du montant opposée. 6b) i un croisement des sangles est
nécessaire, faites passer (3 sangle 3 dans 'anneau du montant apposé. Croisez 13 sangle
2 par-dessus la bande 3, faites-la passer dans anneau du montant oppasé, puis serrez (3
sangle. Serrez ensuite toutes es autres sangles, en commengant au niveau des orteils puis
en remontant vers 3 jambe.

Instructions pour le réglage de la charniére de limitation de mouvement: Ouvrir le couvre-

charniere en le faisant glisser. Faire tourner le couvre-charniere afin d'exposer Les broches. Retirer

les broches, sélectionner les positions appropriées et remettre Les broches en place. Refermer e

couvre-charniere. Pour bloguer es parties verticales a un angle fixe de 90°, mettre les deux broches

33 position 0°. Paur les bloguer en flexion plantaire ou dorsale avec unangle de 75,157, 225" ou

30°, mettre une broche & la position désirée dans l'emplacement marqué «lock» (verrouillé) et une

deuxiéme broche au réglage correspondant (méme numéro) & la position opposée ouverte,

A Ne serrer [a vis cinch (avec une clé hexagonale) que lorsque les parties verticales sont
bloquées en flexion plantaire ou dorsale de 0°, 75°, 15°, 22.5° ou 30°, Procéder de méme pour (3
charniére de Lautre cté de Lorthése, en utilisant les mémes réglages. (Fig. 7)

INSTRUCTIONS DE NETTOYAGE: Nettouer le chausson a la main avec de l'eau froide et du savon
doux. Laisser sécher 3 Lair Libre. Remarque : Si e ringage est insuffisant, le savon résiduel risque
dirriter 3 peau du patient et de détériorer le matériau

GARANTIE: DJO, LLC réparera ou remplacera tout ou une partie de lunité et de ses accessoires en
¢as de vice de matériau ou de fabrication pendant une période de six mois  partir de la date d'achat.Si
les conditions de cette garantie sont incompatibles avec (3 réglementation Locale, les dispositions des
réglementations ocales s appliquent

BREVET EN INSTANCE.

@ FABRIQUE SANS LATEX DE CAOUTCHOUC NATUREL.

SUR ORDONNANCE UNIQUEMENT.

AVIS : BIEN QUE TOUTES LES TECHNIQUES DE POINTE AIENT
ETE UTILISEES AFIN D'OBTENIR LE NIVEAU MAXIMAL DE
COMPATIBILITE DE FONCTION, DE RESISTANCE, DE DURABILITE
ET DE CONFORT, IL N'EST PAS GARANTI QUE L'UTILISATION DE
CE PRODUIT PREVIENNE TOUTE BLESSURE.

NEDERLANDS

LEES ONDERSTAANDE GEBRUIKSAANWIJZING AANDACHTIG
EN VOLLEDIG DOOR VOORDAT U DIT INSTRUMENT GEBRUIKT.
JUIST GEBRUIK 1S BELANGRIJK VOOR EEN GOEDE WERKING
VAN HET PRODUCT.

BEOOGD GEBRUIKERSPROFIEL: De beaogde gebruiker moet een bevoegde medische zorguerlener,
de patiént of de verzorger van de patiént zin. De gebruiker moet in staat zijn om aanwizingen,
waarschuwingen en aandachtspunten in de gebruiksaanwijzing te lezen, te begrijpen en fusiek uit te
voeren.

BEOOGD GEBRUIK/INDICATIES: De Procare MaxTrax loopbrace is bedoeld om het onderbeen, de enkel
en de voet te ondersteunen en te immobiliseren. Het hulpmiddel is geschikt voor de behandeling van
stressfacturen van de onderste ledematen, stabiele fracturen van de enkel en/of voet, acute laterale
enkelverstuikingen en herstel van de achillespees. Het hulpmiddel zorgt voor immobilisatie of een
gecontroleerde beweging van de ledemaat of het lichaamsdeel

GONTRAINDIGATIES: Dic hulpmiddel is gecontra-indiceerd voor onstabiele fracturen van het onderbeen,
de enkel en voet.

VOORSCHRIJFINFORMATIE VOOR DE ARTS: Opm.: vanwege de speciaal gevormde buitenzool
kan de orthopedische walkerschoen iets hoger zijn dan een normale wandelschoen; daarom kan
de patiént, indien nodig voor zijn of haar comfort, een gymschoen of een normale schoen met een
hak van 1.27 cm dragen. Een verhoagde hak kan ook warden gebruiktin de schoen van de niet-
aangetaste voet

WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN:

- Dit hulpmiddel maet worden gebruikt onder toezicht van een medische zargverlener. Alleen de
behandelend arts mag bepalen wanneer, hoe vaak en hoelang de brace moet worden toegepast.
Overleg altjjd met uw arts voordat u veranderingen aan de brace aanbrengt.

+ Het gebruik van dit hulpmiddel wordt alleen aangeraden als de fractuur duidelijk stabiel is en de hoek-
en rotatievervorming binnen acceptabele grenzen ligt

+ Gebrukk dit hulpmiddel niet bij patiénten die lichameli ongemak niet kenbaar kunnen maken.

+ Contraleer uw huid regelmatig op hot-spots'en huidirritatie.

+ Gebrukk dit hulpmiddel niet als u geen gevael meer hebt, ongeacht of dit door een operatieverdoving,
een zenuwaandoening, een huidaandoening of andere aandoeningen komt.

- Wees voorzichtig als u op gladde of natte opperviakken Loopt om ongelukken te voorkomen.

+ Niet gebruiken ap open wonden.

- Trek de banden niet te strak aan. Hierdoor kan de bloedcirculatie verslechteren of een vermindering
van het gevoel optreden

- Het hulpmiddel mag niet worden aangepast of vaor een ander dan het beoogde doel worden gebrukk:

- Als er bij u een allergische reactie optreedt en/of als u last krijgt van een jeukende, rode huid nadat u
in contact bent geweest met een onderdeel van dit hulpmiddel, moet u onmiddellijk Stoppen met het
gebruik ervan en contact apnemen met uw zorguerlener.

+ Gebrukk het hulpmiddel niet als het beschadigd is en/of de verpakking geapend is.

- Neem onmiddellijk contact op met een medisch professional als u pijn, zwelling, gevoelsveranderingen
of andere ongebruikelijke reacties andervindt terwijl u dit product gebrukkt

OPMERKING: Neem contact op met de fabrikant en de bevoegde autoriteit in geval van een ernstig
incident dat ontstaat naar aanleiding van gebruik van dit hulpmiddel.

INFORMATIE VOOR AANBRENGEN: Bij de eerste keer moet u alle riemen losmaken en de voering

uit de schoen halen.

1 Twee verwijderbare schuimrubberen enkelkussens worden voor het comfort van de patiént
meegeleverd.

2 Als de kussens moeten worden aangepast, verwijder dan beide kussens uit de voering en
haal ze uit elkaar. Het kleine kussen dient eerst in de voering te warden geplaatst. Vouw de
zijpanelen bj de V-varmige uitsparingen naar het midden. Zorg dat de drie (3) klittenbanden
zich in het midden van elk paneel bevinden. (Afb. 1) Het gevouwen kussen moet in het midden
op de achterkant van de voering liggen, met de V-uitsparingen aan de onderkant van de hiel
Open de zijpanelen van het kussen en bevestig deze aan een kant van de voering. Opm.: Het
kussen moet goed rond de enkel passen als deze goed is aangebracht. Indien nadig, kan het
grote kussen direct op de voering worden aangebracht of bovenop het kleine kussen. Dit
wordt op dezelfde manier aangebracht als het kleine kussen. (Afb. 2)

3 Plaats de voet in de voering en maak deze met de contactsluiting vast. Zorg dat de hiel goed
strak in het achterste gedeelte van de voering zit. Maak eerst de voorvoetflap aan de voering
vast en dan het onderste gedeelte van het been. Zorg dat de voering van onder tot boven
goed vastzit. (Afb.nr. 3)

4 Beide verticale delen kunnen met 2° (5 cm) worden ingekort naargelang de lichaamslengte
van de patient. Afbreken van de verticale delen: Leg de verticale delen op de rand van een
tafel of ander hard oppervlak. Druk het afbreekgedeelte van de strip stevig omlaag. Zacht
klittenband bevindt zich aan de bovenkant van elke voering. Na het afbreken van de staven
moeten de banden boven aan de verticale delen worden aangebracht of de voering kan,
\(ndf\en)nodwg‘ over de verticale delen worden gevouwen voor extra comfort en pasvorm,
Afb.4

5. Spreid de verticale delen met beide handen en stap in de schoen, waarbij u de verticale delen
uitljnt met de middellijn van de enkel. Verwijder de kunststof hulzen op de verticale delen
en maak de voering vast. De verticale delen kunnen worden verbogen zodat ze beter om het
been passen. (Afb.5)

6, De twee riemen aan het enkelgewricht kunnen worden versteld naargelang de behoeften
van de afzonderlijke patiént. Bepaal de gewenste enkelbevestigingsmethode, voordat u de
schoenriemen vastmaakt. Veranderen in gekruiste enkelbanden: 6a) Band 3 kan worden
verwijderd en bevestigd door deze door de D-ring in het tegenoverliggende verticale deel te
steken. Bb) Als kruiselings bevestigen gewenst is, voer band 3 dan door de tegenoverliggende
D-ring van de voorvoet. Bevestig band 2 kruiselings over band 3 en steek deze dan door
de D-ring in het tegenoverliggende verticale deel en maak deze vast. Maak alle andere
schoenriemen vast, vanaf de tenen en de voet verder omhoog langs het been.

Instructies voor het van hetb harnier: Schuif het afsluitdeksel open
Draai het afsluitdeksel van het scharnier om de pennen bloot te Leggen. Verwijder de pennen, kies
dejuiste instellingen en steek de pennen er weer in. Sluit het afsluitdeksel. Om de verticale delenin
een vaste hoek van 90° te vergrendelen, moet u beide pennen op 0° instellen. Om ze in een plantaire
of dorsale flexiehoek van 757, 15°, 22.5° of 30° te vergrendelen, zet u de ene pen in de gewenste
stand op de plaats met de markering ‘Lock (vergrendelen)” en de tweede penin de overeenkomstige
(hetzelfde nummer) stand in de open tegenovergestelde stand

A Draai de inbusbout (met inbussleutel) pas vast als deze in een vaste palmaire of dorsale
flexiehoek van 07, 75°,15°,22.5° of 30° s vergrendeld. Herhaal dit voor het scharnier aan de
tegenovergestelde kant van de walkerschoen en kies de overeen omstige nieuwe instellingen. (Afb. 7)

REINIGINGSINSTRUCTIES: Was de voering met de hand in koud water en zachte zeep. Laat de voering
aan de lucht drogen. Opm.: Als de voering niet grondig wardt afgespoeld, kunnen zeepresten iritatie
veroorzaken en het materiaal aantasten

GARANTIE: DJO, LLC zal gedurende een periode van zes maanden na de verkoopdatum het product
en de bijbeharende accessoires geheel of gedeeltelijk repareren of vervangen als materiaal- of
fabricagefouten geconstateerd worden. Als de garantievoorwaarden in strijd zijn met de plaatselijke
wetgeving, gelden de bepalingen van de betreffende plaatselijke wetgeving

OCTROOI AANGEVRAAGD.

@ NIET VERVAARDIGD MET NATUURLIJK RUBBERLATEX.

UITSLUITEND OP VOORSCHRIFT.

LET OP: HOEWEL ALLES IN HET WERK IS GESTELD MET

BEHULP VAN DE ALLERNIEUWSTE TECHNIEKEN OM OPTIMALE
COMPATIBILITEIT QUA WERKING, STERKTE, DUURZAAMHEID
EN COMFORT TE VERKRIJGEN, IS ER GEEN GARANTIE DAT
LETSEL ZAL WORDEN VOORKOMEN DOOR HET GEBRUIK VAN DIT
PRODUCT.

PORTUGUES

ANTES DE UTILIZAR 0 DISPOSITIVO, LEIA COMPLETAMENTE
E COM CUIDADO AS SEGUINTES INSTRUGOES. A APLICAGAO
CORRECTA E VITAL AO FUNCIONAMENTO CORRECTO DO
DISPOSITIVO.

PERFIL DO UTILIZADOR PREVISTO: O utilizador previsto deverd ser um profissional médico licenciado,
0 paciente ou o prestador de cuidados do paciente. O utilizador deve consequir ler, compreender e ser
fisicamente capaz de sequir as instrugdes, adverténcias e cuidados mencionados nas informagdes de
utilizacdo.

UTILIZAGAO PR[VlSWl“I]IﬁAgU[S: ABata MaxTrax da Procare foi concebida para proporcionar suporte e
imobilizacdo & parte inferior da perna, tornozelo e pé. Pode ser adequada para o tratamento de fraturas
de esforco dos membros inferiares, fraturas estaveis do tornozelo e/ou pe, entorses agudas laterais do
tornozelo e reparagdo do tendao de Aquiles. Assegura a imabilizagdo ou o movimento controlado do
membro U Segmento do corpo.

ﬂO“m-lNDlGAQﬁ[S: Este dispositivo & contraindicado para fraturas instaveis da parte inferior da perna,
tornozelo e pé

INFORMACAOQ SOBRE 0 TRATAMENTO: Nota: Devido 4 sola exterior moldada, o calcado ortopédico
poderé ser ligeiramente mais alto do que um sapato normal, pelo que podera ser utilizado um sapato
de ténis ou um sapato normal com um tacao de 1.25 cm para o conforto do paciente, se necessario
Podera também ser usado um tacao elevado no sapato utilizado no pé nao afectado.

ADVERTENCIAS E PRECAUGOES:

- Este produto destina-se a ser utilizado sob a supervisao e um profissional de salde. A decisdo de
quando aplicar o imobilizador e a frequéncia e duragdo da utilizagdo deverdo ficar estritamente a0
critério do medico. Consulte sempre o seu médico antes de fazer alteragdes no suporte

- A aplicacdo deste dispositivo € recomendada apenas quando a fratura se encontra claramente estavel e
existam limites admissiveis de deformacao angular e rotacional

- N&o utilize este dispositivo em pacientes incapazes de comunicar desconforto fisico.

- Inspecione a sua pele frequentemente para verficar se existem dermatites agudas humidas e iritacao
cutdnea.

- N&o utilize este dispositivo se ndo tiver sensibilidade devido a anestesia pos-operatoria, disturbios
neuroldgicos, da pele ou outras.

- Tome precaugdes 3o andar em superficies escorregadias ou molhadas para evitar lesdes

- Nao aplique sobre feridas abertas.

- Nao aperte demasiado as tiras. Isto pode resultar na redugdo do fluxo sanguineo ou da sensibilidade.

+ Nao madifique o dispositivo nem o utilize de outra forma que ndo a prevista.

- Se desenvolver uma reagdo alérgica e/ou manifestar prurido ou vermelhiddo na pele apos o contacto
com qualquer parte deste dispositivo, interrompa a respetiva utilizago e entre imediatamente em
contacto com o seu médico.

- Nao utilize este dispositiva se estiver danificado e/ou se 3 embalagem tiver sido aberta

+ Em caso de dor, inchago, mudancas de sensibilidade ou outras reacdes anormais durante a utilizagdo
deste produto, consulte imediatamente o seu médico

NOTA: Contacte o fabricante e a autoridade competente no caso de um incidente grave resultante da
utilizagdo deste dispositivo.

INFORMAGOES SOBRE A APLICACAQ: Aquando da primeira utilizagao, afrouxe todas as correias

eretire o forro da bota

1 Para o conforto da paciente sao fornecidas duas almofadas de espuma amoviveis para o
tornozelo

2 Se as almofadas necessitarem de ajustamento, retire-as do forro e separe-as. A almofada
mais pequena deverd ser colocada em primeira lugar no forro. Nos entalhes em V, dobre
05 painéis laterais na direccdo do centro. Assegure-se de que as trés (3) fitas Velcro
estao centradas em cada painel. (Fig. 1) A almofada dobrada deverd estar centrada na
parte posterior do forro com os entalhes em V posicionados na base do tacdo. Abra 0s
painéis laterais da almafada e prenda-0s em cada lada do forro. Nota: Quando colocada
correctamente, a almofada deverd ajustar-se em torno do tornazelo. A almofada maior
poderd ser aplicada directamente no forro ou colocada por cima da almofada mais pequena,
(confogme necessario. 0 seu método de aplicagdo é idéntico ao do da almoafada mais pequena

Fig.2

3 Cologue 0 pé no forro e prenda-o com o fecho de contacto. Assegure-se de que o tacdo
fica bem ajustado na parte posterior do farro. Prenda primeiro 3 aba do antepé na forro e
depois a da parte inferior da perna. Assegure-se de que o forro fica bem gjustado, de cima
3 baixo. (Fig. 3)

4 As duas barras verticais padem ser encurtadas em 5 cm, de modo a adaptarem-se a altura do
paciente. Como ajustar as barras verticais: Prenda as barras verticais sobre a borda de uma
mesa ou de uma superficie rigida. Empurre para baixo, com forca, a parte da barra que vai
ser ajustada. A parte superior de cada forra contém fitas Velcro' macias. Apds 0 ajustamento
das barras, as fitas deverda ser aplicadas na parte superior das barras verticais ou o forro
poderd ser dobrado sabre as barras verticais, se necessario, para proporcionar um melhor
conforto e gjustamento. (Fig. &)

5 Separe as barras verticais com ambas as maos e calce 3 bota, alinhando as barras verticals
com a linha mediana da tornozelo. Retire as bainhas de plastico das barras verticais e fixe
o forro. As barras verticais podem ser dobradas para se adaptarem a qualquer contorno
daperna. (Fig.5)

6. As duas correias na articulagao do tornozelo podem ser ajustadas para se adaptarem as
necessidades individuais do paciente. Antes de prender as correias da bota, determine
o método pretendido para prender as correias do tornozelo. Conversdo da correia do
tornozelo para um padrdo cruzado: 6a) A correia 3 é amavivel e pode ser fixada fazendo-a
passar por uma argola em forma de D na barra vertical oposta. GISSE pretender prender as
correias num padrao cruzado, passe a carreia 3 pela argola em D no antepé oposto. Cruze
acarreia 2 sabre 3 correia 3, passe-a pela argola em D na barra vertical oposta e prenda-a
Prenda todas as restantes correias, comegando a partir dos dedos do pé e avancando pela
pernaacima

Instrugdes para o ajuste da dobradica da amplitude de movimento: Abra 3 tampa deslizando-a

Rode 3 tampa da dobradiga para expor os pinos. Retire s pinas, seleccione as definigdes correctas

e volte 3 colocar os pinos. Feche a tampa. Para bloquear as barras verticais num angulo fixo de 90°,

defina ambos os pinos para 0°. Para bloguear em 75°,15°, 2257 0u 30° de flexao plantar ou dorsifle-

%30, cologue um pina na definicéo pretendida no local que contém o simbolo de cadeado sequindo o

mesmo métado para 0 sequndo pino na posicao livre do Lado oposto

A 0 parafuso apenas devers ser bem apertada (com uma chave Allen), apenas quando blo-
queado na posicao fixa de 0°, 75°,15°, 225" ou 30° de flexdo plantar ou dorsiflexao. Repita o procedi-
mento para a dobradica no Lado aposto da bota para coincidir com as novas definicaes. (Fig. 7)

INSTRUGOES DE LIMPEZA: Para limpar o forro, (ave 8 mao em aqua ria com sabao suave. Deixe secar
aoar livre. Nota: Se ndo for devidamente enxaguado, os residuos de sabda podem causar irritacdo e
deteriorar o material

GARANTIA: ADJO, LLCira reparar ou substituir parcial ou totalmente 3 unidade e os respectivos
acessdrios devido a defeitos de materiais ou de fabrico durante um periodo de seis meses a partir
da data da venda. Caso os termos da presente garantia ndo estejam em consonancia com 0s regula-
mentos locais, devem prevalecer as disposicdes desses regulamentos locais

PATENTE PENDENTE.
@ NAO £ FABRICADO COM LATEX DE BORRACHA NATURAL.
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CESTINA

PRED POUZITIM TOHOTO NASTROJE SI PROSIM PECLIVE
PRECTETE VESKERE NASLEDUJICI INSTRUKCE. SPRAVNA
APLIKACE JE NEZBYTNA PRO SPRAVNOU FUNKCI NASTROJE.

PROFIL ZAMYSLENEHO UZIVATELE: Zamyslengm uzivatelem je zdravotnicky
pracavnik s licenci, pacient nebo pacientlv pecovatel. Uzivatel musi byt schopen precist
veskeré pokyny, varovani a upozornéni v navodu k pouzitf a porozumet jim a musi byt
fyzicky schopen je dodrZovat

TAMYSLENE POUZITI/INDIKAGE: Chodici ortéza Procare MaxTrax je urtena k podpore a
imobilizaci dolni ¢asti nohy, katniku a chodidla. Mze byt vhodna pri l€cbé stresovych
zlomenin dalni koncetiny, stabilnich zlomenin kotniku a/nebo chodidls, akutnino
lateralniho vymknuti kotniku a reparace Achillovy Slachy. Imabilizuje koncetinu nebo
Cast téla ¢i omezuje jejich pohyb

KONTRAINDIKAGE: Tento prostredek je kontraindikovan u nestabilnich fraktur dolni ¢asti
nohy, kotniku a chodidla

INFORMACE K PREDEPISOVANI: Poznamka: Diky tvarované podrazce mize

byt ortopedicka bota trochu vyssi nez normalni vychazkova obuv, a proto je kvli
pohodli pacienta v pripadé nutnosti mozno nosit sportovni nebo vychazkovou
obuv s podpatkem vysky 1.27 cm (/4"). V boté na nepostizené noze Lze rovnéz nosit
podpatkovy platek

VAROVANi A BEZPEGNOSTN] OPATRENI:

- Tento prostredek je urten k pouZiti pod dohledem zdravotnického pracovnika. Indikace
pouZiti ortézy a frekvence i trvani jejiho uZivani je zcela na rozhodnuti osetrujiciho
(ékare. Pfed provadénim jakychkoli Uprav ortézy se vZdy poradte se svgm (ékarem.

- Tento prostredek se doporucuje pouzivat pouze tehdy, jestlize je fraktura prokazatelné
stabilni a omezeni anguldrni a rotacni deformity je pfijatelné

- NepouZivejte tenta prostredek u pacientl, ktefi nejsau schopni sdélit, Ze pocituji
fyzické nepohodli.

+ Pravidelné kontrolujte svou ki, jestli na ni nenajdete zahf'ata (horka) nebo
podrazdénd mista

- Prostredek nepouzivejte, pokud mate narusené vnimani tlaku/doteku kvili pooperacni
anestézii nebo onemocnéni nervd, kize ¢i onemocnéni jiného charakteru

- Pfi chizi na kluzkém nebo mokrém povrchu budte opatrni, abyste se nezranili

- Neprikladejte na oteviené rany

- Popruhy nadmérné neutahujte. Mohlo by dajit k omezeni pritoku krve nebo ke zméné
citlivosti.

- Prostfedek neupravujte ani jej nepouzivejte k jinému Ucelu, nez k jakému je uren

- Pokud se u vas po kontaktu s jakoukoli ¢asti tohoto prostredku objevi alergicka reakce
a/nebo svédeni ¢i zarudnuti kiZe, prestante prostiedek pouzivat a ihned se obratte
na svého lékare.

- NepouZivejte tento prostredek, je-li poskozen a/nebo byl-li otevren jeho obal

- Pokud se béhem pouzivani tohoto produktu objevi bolest, otok, zména citlivosti nebo
jiné neobvyklé reakce, obratte se okamzité na svého lékare

POZNAMKA: POZNAMKA: Pokud kvili pouziti tohoto prostredku dojde k zévazné
nezadouci prihadé, oznamte ji vrobci a prislusnému organu

INFORMACE 0 APLIKACI: Pred prvnim pouzitim uvolnéte vSechny pasky a vyjméte

7 boty vlozku

1. Kvlli pohodli pacienta jsou dodavany dvé odnimatelné, pénove kotnikové
podlozky

2. Jestlize je nutno podlozky upravit, vyjméte obé podlozky z vlozky a oddélte je
Mensi podlazku je nutno do vlozky umistit jako prvni. U virezd tvaru V prehnéte
postranni kfidla smérem ke stredu. Ujistéte se, ze tfi (3) prouzky se suchymi
zipy Velcro® jsou na kazdém kidle vystiedény. (Obr. 1) Prehnutou podlozku je
zapotrebi vystredit na zadni strané vlozky tak, aby virezy tvaru V byly ulozeny
U zakladny podpatkove Casti. Rozevrete postranni kridla podlozky a pripnéte je
po obou stranach vlozky. Poznamka: Pri spravné aplikaci musi podlozka v oblasti
kotniku dabre padnout. Vetsi podlozku je mozno podle potieby pripevnit primo
na vlozku, nebo polozit na horni ¢ast mensi podlozky. Mala padlozka se aplikuje
stejné. (Obr. 2)

3. Dovlazky polozte nohu a zajistéte ji kontaktnim zapinanim. Zajistéte, aby pata
dobre sedéla v zadni ¢asti viozky. Nejprve zapnéte klopu v predni ¢asti nahy a
poté tibidlni cast. Ujistéte se, Ze viozka odshora dol(i dobi'e sedi. (Obr. 3)

4. Oba svislé prvky je mozno zkratit o 5 cm tak, aby ortéza sedla pacientdm rizné
v§sky. Odlomeni svislgch prvkd: Upevnéte prvky na hranu stolu nebo pevného
povrchu. Silné zatlacte v misté pro odlomeni listy. V horni ¢asti kazdé vlozky
Jsou mekke pasky se suchymi zipy Velcro™. Po odlomeni ist je treba v horni casti
svislych prvky pripevnit pasky, nebo (ze pres svislé prvky v pripadé potieby
ovinout vlozku, ¢im? zajistite vétsi pohodili a prizpdsobent. (Obr. 4)

5. Obéma rukama odtdhnéte svislé prvky, vlozte nohu do boty a svislé prvky
zarovnejte se stredni carou katniku. Sejméte ze svislch prvkd plastova pouzdra
a pripnéte viozku. Svislé prvky (ze ohnout tak, aby odpovidaly jakémukoli tvaru
dolni koncetiny. (Obr. 5)

6. Dva pasky kolem kotniku [ze prizpUsobit tak, aby odpovidaly individudlnim
potrebdm pacienta. Nez pripnete pasky boty, rozhodnéte se pro nékterou z
metod upnuti kotnikovgch paskd. ZkFizené prevedeni kotnikov{ch paskd: 6a)
Pasek 3 je odnimatelny a (ze jej zapnout praviecenim pres D-krouzek na protéjsim
svislém prvku. 6b) Prejete-li si pasky zapnout do kiize, provlecte pasek 3 skrz
D-krouzek na protéjsf strané predni Casti boty. Prekrizte pasek 2 pres pasek
3, provlecte jej skrz D-krouzek na protéjsim svislém prvku a zapnéte. Zapnéte
vsechny zbyle pasky; zacnéte U prsty a postupujte smérem nahoru.

Pokyny k nastaveni epu, pomoci néhoz se upravuje rozsah pohybu: Otevrete
krytku. Otocte krytkou cepu a zpristupnéte kalicky. Vyndejte kolicky, zvolte spravné
nastaveni a kolicky zasunte zpét. Zavrete krytku. Cheete-li svislé prvky zafixovat

v Uhlu 90°, obé nastaveni kolickd musi byt v uhlu 0°. Pro zafixovani v plantarni
dorsiflexi v Uhlech 757, 15%, 22.5° nebo 30°.nastavte jeden kolicek do pozadované
olohy oznacené ,lock” a druhy kolicek do odpovidajici oteviené protéjsi polahy
Fstemé &islo)

A Sroub utahnéte (pomociimbusového klite) pouze tehdy, jestlize jste kolitky
zafixovali v plantarni dorziflexi v Uhlu 0°, 75°, 15°, 225 nebo 30°. Postup zopakujte i
s Cepem na protéjsi strané ortézy tak, aby nova nastaveni byla stejna. (Obr. 7)

POKYNY PRE OHLADOM CISTENIA: Viozku perte ruéné ve studené vodé za pouziti
jemného mydla. Nechejte volné oschnaut na vzduchu. Pozndmka: Pokud neni zbytkové
mydlo dikladné oplchnuto, mize dojit k podrazdéni kize a poskozeni materidlu
ZARUKA: DJO, LLC provede opravu nebo viménu celého nebo tasti virobku a jeho
prislusenstvi z divodu vady materialu nebo zpracovani po dobu Sesti mésicd od
data prodeje. V rozsahu, ve kterém se podminky této zéruky neshodujf s mistnimi
predpisy, se uplatnuji tyto mistni predpisy

PATENT SE VYRIZUJE.

@ NENI VYROBENO Z PRIRODNIHO PRYZOVEHO LATEXU.

POUZE NA LEKARSKY PREDPIS.

0ZNAMENI: | KDYZ BYLO U NEJMODERNEJSiCH TECHNIK
VENOVANO MAXIMALNi USILi PRO ZISKANI MAXIMALNI
KOMPATIBILITY FUNKCE, SILY, TRVANLIVOSTI A POHODLI,
NELZE ZARUCIT, ZE POUZiVANI TOHOTO PRODUKTU ZABRANI
PORANENI.

SLOVENCINA

PRED POUZITIM TOHTO NASTROJA SI POZORNE PRECITAITE
CELE NASLEDUJUCE INSTRUKCIE. SPRAVNE POUZITIE
PRISTROJA JE NUTNE K JEHO SPRAVNEMU FUNGOVANIU.

PROFIL ZAMYSLANEHO POUZIVATELA: Urcengm pouzivatelom je zdravotnicky pracovnik
s platngm opravnenim, pacient alebo osetravatel pacienta. Pouzivatel musi byt schopny
precitat si vsetky pokyny, varovania a upozornenia v navode na pouzitie. Musi im porozumiet
3 byt fyzicky schopny ich vykonat

UGEL POUZITIA/INDIKAGIE: Ortéza Procare MaxTrax je urtend na poskutnutie opory a
znehybnenie dolnej casti nohy, clenku a nohy. Mdze byt vhodna na liecenie stresavich
zlomenin dolnej koncatiny, stabilnych zlomenin clenka a/alebo chodidla, akitnych bocngch
vyvrtnuti lenka a napravu Achillovej Slachy. Poskytuje znehybnenie alebo regulovany
pohyb koncatiny alebo Casti tela

HONTRAINDIKACIE: T2t0 pomacka Je kontraindikovana pri nestabilngch zlomeninach dolnej
¢asti nohy, ¢lenka a chadidla

PRESKRIPCNE INFORMACIE: Poznamka: Kvoli tvarovanej plache vankajSej podrazky
madze byt ortopedicka topanka mierne vyssia ako bezna obuv. Z toho dévodu sa

odpor(ica nosit tenisky alebo topanky s podpétkom vo vyske 1.25 cm (4'), pre pacienta
to méze byt pohodlnejSie. Takista mozete v topanke na zdravej nohe nosit podpatenku.

VAROVANIA A BEZPEGNOSTNE OPATRENIA:

- Tato pomdcka sa musi pouzivat pod dozoram zdravotnickeho pracovnika. Indikacia pouZitia
ortézy, frekvencia a ¢as pouzivania zavisia striktne od rozhodnutia oetrujiceho lekdra
Skér nez zatnete ortézu upravovat, poradte sa so svojim Lekarom

- Pouzitie zariadenia sa odpor(¢a iba za predpokladu, ze je zlomenina preukdzatelne
stabilnd a Ze uhlova a rotacna deformécia su prijatelného charakteru.

- Nepouzivajte toto zariadenie u pacientov, ktori nie sU schopni upozornit na fyzické
nepohodlie.

+ Pravidelne kontrolujte, ¢i si na koZi nengjdete prelezaniny alebo podrazdengé miesta.

- Pomdcku nepouzivajte, ak mate narusené vnimanie tlaku/dotyku kvali pooperacnej
anestézi alebo ochareniu nervov, koZe ¢i ochoreniu iného charakteru

- Dvajte pozor pri chddzi na klzkych alebo mokr{ch povrchoch, aby ste sa vyhli zraneniu

- NepouZivajte na otvorené rany

- Popruhy neutahujte prilis silno. Mze to mat za nasledok znizenie prietoku krvi alebo
citlivosti

- Pomdcku neupravujte a ani ju nepouzivajte inak, aka je urcené

+ Ak po kontakte s akaukolvek sucastou tejto pomacky dajde u vas k alergickej reakeii alebo
ak vas svrbi koza a je cervens, prestaite Ju pouzivat a ihned kontaktujte svojha lekéra

- Pomdcku nepouzivajte, ak je poskodena alebo ak bolo balenie otvorené

+ Ak sa pri pouzivani tohto vyrobku abjavi bolest, opuchnutie, zmena citlivosti alebo iné
nezvycajné reakcie, okamyzite sa obratte na zdravotnickeho pracovnika

POZNAMKA: V pripade zavazného incidentu sivisiaceho s pouzivanim tejto pomacky sa
obratte na v{rabcu a kompetentny Urad

NAVOD NA POUZITIE: Pri prvom nasadzovani uvolnite vSetky popruhy a vyberte

vlozku z topanky

1 Stopankou sa doddvaju dva snimatelné vankusiky, s ktorgmi mdze byt topanka
pre pacienta pohodlnejsia.

2 Ak je potrebné vankusiky upravit, vyberte ich z vlozky a oddelte ich. Mensi
vankUsik by sa do vlozky mal vkladat ako prvy. Vo vyrezoch v tvare V zahnite
boéné panely do stredu. Uistite s, 7e s (3) pruzky Velcro® na véetk(ch
paneloch vystredené. (Obr. 1) Prelozeny vankusik by mal byt vystredeny v zadnej
Castivlozky s vgrezmi v tvare V umiestnengmi pri spodnej Casti paty. Otvorte
bocné panely vankusika a pripevnite ich na oboch stranach vlozky. Pozndmka
Spravne nasadeny vankusik by mal sediet okolo oblasti ¢lenka. Velky vanksik
mozete nasadit priamo do vlozky alebo v pripade potreby polozit navrch malého
vankasika. Sposob nasadzovania je rovnaky ako u malého vankisika. (Obr. 2)

3 Nohu zasurite do vlozky 3 zaistite pomocou kontaktného uzaveru. Uistite sa, Ze
vasa pata pohodlne prilieha k zadnej stene viozky. Najskor pripevnite klapku na
prednej ¢asti chodidla k viazke, aZ potom spodnd ¢ast nohy. Uistite sa, Ze vlozka
pohodlne nasadé na dno. (Obr. 3)

4 Obe vertiklne podpery sa daju skratit na polovicu, aby sa mohli prisposobit
roznym vyskam pacientov. Skracovanie vertikalnych podpier: Pripevnite
vertikalne podpery na okraj stola alebo na pevny povrch. Pevne zatlacte na
zalamovaciu Cast tyce. Prizky Soft Velcro® st sucastou vrchnej asti vetkych
vloziek. Pa skrateni tyci by sa mali pruzky nasadit na hornu Cast vertikalnych
podpier. Takisto, ak je to pre pacienta pohodlnejSie alebo ak mu tak viozka lepsie
sedi, je mozné ju v pripade potreby prehnut cez vertikalne podpery. (Obr. 4)

5 Roztiahnite vertikdlne podpery obomi rukami a viozte nohu do topanky.
Vertikalne podpery zarovnajte so stredovou Ciarou ¢lenka. Odstrante plastove
puzdra z vertikdlnych podpier a zaistite vlozku. Vertikdlne podpery mdzete ohnit
tak, aby to najlepsie zodpovedali akejkalvek konture nohy. (Obr. 5?

6 Dva popruhy na ¢lenku je takisto mozné upravit tak, aby vyhovovali
individudlnym potrebam pacienta. Pred pripevnenim popruhov topanky urcte
pozadovany spdsob zaistenia clenka pomocou popruhov. Zaviazanie popruhov
¢lenka do kriZa: 6a) Popruh 3 sa da odpajit, pretiahnut cez krizok v tvare D a
pripevnit na opacnl verikalnu podperu. 6b) Ak sa rozhodnete pre zaviazanie
popruhov do kriza, pretiahnite popruh 3 cez kruzok v tvare D na opacnej strane
prednej ¢asti nohy. Prekrizte popruh 2 cez popruh 3, pretiahnite ho cez krizok
vtvare D na opacnej vertikalnej podpere a pripevnite. Pripevnite vsetky ostatné
popruhy topanky - zacnite od prstov na nohe a pokracujte smerom nahor.

Navod na prispdsobenie rozsahu pohybu klbu: Odsurite kryt ciapocky. Ciapocku

klbu otocte, aby sa odkryli koliky. Uvolnite koliky, zvolte sprévne nastavenie a koliky

vlozte naspat. Uzavrite kryt ¢iapocky. Vertikdlne podpery uzamknete vo fixnom 90°

uhle nastavenim oboch kolikov na 0°. Ak ich cheete uzamknut v 75°,15%, 22.5° alebo
30°plantarnej alebo dorzalnej flexii, nastavte jeden kolik do pozadovanej polohy

oznatenej “lock” (uzamknuté) a druhy kolik do zodpovedajicej polohy (rovnake Cislo) v

otvorenej oponujicej pozicii

A Stahovaciu skrutku zatahujte (s Allenovgm klG¢om), iba ak je systém
uzamknuty vo fixnej pozicii pod uhlom 0°, 75°,15°, 22.5° alebo 30°plantarnej alebo
dorzalnej flexie. Postup zopakujte pri klbe na opacnej strane ortopedickej topanky tak,
aby zodpovedal novému nastaveniu. (Obr. 7)

NAVOD NA CISTENIE: Viozku perte ruéne v studene] vode s pouzitim jemného mydla
Suste na vzduchu. Poznamka: Ak viozku dokladne neopléchnete, zvysné mydlo moze
spdsobit podrazdenie pokozky a poskodenie materidlu

ZARUKA: DJO, LLC vykona opravu alebo vmenu celého vijrobku alebo jeho ¢asti
ajeho prislusenstva z dovodu vady materialu alebo spracovania po dobu Siestich
mesiacov od datumu predaja. V pripade, Ze podmienky tejto zaruky nie st v stlade s
miestnymi predpismi, platia ustanavenia dané miestnymi predpismi

ZIADOST 0 PATENT PODANA.

@ PRI VYROBE NEBOL POUZITY PRIRODNY GUMOVY LATEX.

IBARX.

POZNAMKA: AJ KED SA U NAJMODERNEJSICH TECHNIK
VENOVALO VSETKO USILIE ZISKANIU MAXIMALNEJ
KOMPATIBILITY FUNKCIE, SILY, TRVANLIVOSTI A POHODLIA, NIE

JE MOZNE ZARUCIT, ZE POUZIVANIE TOHTO PRODUKTU BUDE
UCINNOU PREVENCIOU VOCI PORANENIU.

DANSK

LAS FOLGENDE ANVISNINGER GRUNDIGT IGENNEM FOR
ANVENDELSE AF ANORDNINGEN. KORREKT ANVENDELSE ER
VIGTIG FOR, AT ANORDNINGEN FUNGERER KORREKT.

TILSIGTET BRUGERPROFIL: Den tilsigtede bruger er en autoriseret l&ge, patienten
eller patientens omsorgsperson. Brugeren skal kunne leese og forsta og veere
fysisk i stand til at udfare anvisninger, advarsler og forholdsregler, som er angivet i
brugsanvisningen.

TILSIGTET ANVENDELSE/INDIKATIONER: Procare MaxTrax fod- og benskinnen er designet
til at statte og immobilisere underben, ankel og fod. Den kan veere egnet til behandling
af stressfrakturer i underbenet, stabile brud pa anklen og/eller foden, akutte laterale
ankelforstuvninger og reparation af akillessenen. Giver immoabilisering eller kontrolleret
beveegelse af ekstremiteten eller kropsdelen.

KONTRAINDIKATIONER: Denne anordning er kontraindiceret til ustabile brud i underben,
ankel og fod

ORDINERINGSINFORMATION: Bemark: Som fglge af den stabte ydersal, kan
den ortopaediske stgvle vaere en smule hgjere end en normal sko til udendgrs
brug. Derfor kan der anvendes en sportssko eller en sko til udendgrs brug med en
hael pd 1.25 cm, hvis det er ngdvendigt af hensyn til patientens komfort. Der kan
0gsa anvendes et indlag i skoen pa den fod, der ikke er bergrt

ADVARSLER G FORHOLDSREGLER:

- Denne anordning ma kun anvendes under tilsyn af en Leege. Det er op til den
behandlende leege at afgare, hvorndr skinnen skal anvendes samt hyppigheden og
varigheden af brugen. Kansultér altid leegen, fgr noget endres ved skinnen.

- Anvendelse af denne enhed anbefales kun, ndr frakturen er paviseligt stabil, og der
er acceptable greenser for vinkelformet og drejelig deformitet.

- Enheden ma ikke anvendes til patienter, der ikke kan kommunikere fysisk ubehag.

- Kontrollér ofte din hud for "varme pletter/hot spots” eller hudirritation

- Gar ikke brug af denne enhed, hvis du mangler falesansen, enten pa grund af
post-op anastesi, nerve-, hud- eller andre sygdomme.

- Udvis forsigtighed ved gang pa glatte eller vade overflader for at undgd
personskade

- Brug ikke produktet over 3bne sér.

- Stram ikke remmene for meget. Det kan medfare nedsat blodgennemstrgmning
eller fglefornemmelse

- Anordningen ma ikke &ndres eller bruges pa anden made end den tilsigtede

- Hvis du far en allergisk reaktion og/eller oplever kigende, rad hud efter kontakt med
nogen del af dette produkt, skal du stoppe brugen og straks kontakte lagen.

- Brug ikke dette produk, hvis det er beskadiget, og/eller emballagen har veeret
dbnet

- Kontakt omgdende din lege, hvis der opstar smerter, havelser, faleforstyrrelser
eller andre usaedvanlige reaktioner ved anvendelse af dette produkt.

BEMARK: Kontakt producenten og den kompetente myndighed i tilfeelde af, at der
opstar en alvorlig haendelse som falge af anvendelsen af dette produkt

ANVENDELSESVEJLEDNING: Ved forste anvendelse lgsnes alle remme, og

foringen tages ud af stavlen

1 Der medfalger to udtagelige skumankelpuder af hensyn til patientens komfort.

2 Hvis puderne kraever justering, tages begge puder ud af foringen og adskilles.
Den mindste pude skal anbringes i foringen farst. Ved V-udskeeringerne foldes
sidepanelerne mod midten. Sgrg for, at de tre (3) Velcro® band centreres pé
hvert stykke. (Fig. 1) Den foldede pude skal centreres bag pa foringen med
V-udskaeringerne placeret ved halens nederste del. Abn sidepanelerne pa
puden og fastger pa begge sider af foringen. Bemaerk: Puden skal passe rundt
om ankelomradet, nér den er sat rigtigt p3. Den store pude kan szttes direkte
pd foringen eller (&egges i [ag oven pa en lille pude efter behov. Anvendelsen er
den samme som for den lille pude. (Fig. 2)

3 Anbring foden i foringen og fastggr med kontaktlukning. Serg for, at halen
passer godt i foringens bageste del. Fastger forfodsflappen pa foringen
efterfulgt af delen pd underbenet. Sgrg for, at foringen sidder godt fra gverst
til nederst (Fig. 3)

4 Begge lodrette dele kan forkortes med 5 cm for at passe til forskellige
patienters hgjde. Sadan skilles de lodrette dele ad: Fastger de lodrette dele
pd kanten af et bord eller hard overflade. Tryk fast ned pa den del af skinnen,
der kan skilles ad. Der medfglger blade Velcro'-remme gverst i hver foring. Nar
skinnerne er skilt ad, skal remmene szttes pa gverst pa de lodrette dele, eller
foringen kan om ngdvendigt foldes over de lodrette dele for mere komfort og
bedre pasform. (Fig. 4)

5 Spred de lodrette dele med begge haender og treed ind i stgvlen og juster de
lodrette dele med anklens midtlinje. Fjern plastichylstrene pa de lodrette dele
og fastgr foringen. De lodrette dele kan bajes, s de kan tilpasses til enhver
benkontur. (Fig. 5)

6. De to remme ved ankelleddet kan tilrettes, s3 de kan tilpasses til individuelle
patwethpehov Indfnlstuylerempgngl fasEgares, skelsl derg pnskede ankelfast-

ANKewKry
6a) Rem 3 kan tages af og kan fastggres ved at fare den igennem d-ringen p&
den madsatte lodrette del. 6b) Hvis der er behov for krydsfastspanding, feres
rem 3 gennem den modsatte d-ring til forfoden. Kryds rem 2 over rem 3, far
den igennem d-ringen p& den modsatte lodrette del og fastger den. Fastgar alle
stavleremme, og begynd ved teeerne og arbejd opad benet

Vejledning til justering af Range-of-Motion-hangsel: Skub kappedakslet

op. Drej haengselkappen, s3 splitterne kommer til syne. Friger splitterne, vlg

de rigtige indstillinger og szt splitterne iigen. Luk kappedzkslet. De lodrette

dele [8ses fast i en vinkel p& 90° ved at indstille begge splitters indstilling pa

0°. L3s fasti75°15°, 225 eller 30° i plantar eller dorsalfleksion, set en split

p4 den tilsigtede indstilling pa positionen markeret "l&s” og den anden splitien

tilsvarende (samme nummer) indstilling i den 8bne, modsatte position

A Speend kun strammeskruen (med unbrakonggle), nar den er (st i
fast position i 0°, 7.5°, 15°, 22.5° eller 30°i plantar eller dorsalfleksion. Gentag
proceduren for haengslen pa stovlens modsatte side, s den passer til de nye
indstillinger. (Fig. 7)

RENG@RINGSVEJLEDNING: Foringen vaskes i handen i koldt vand med en

mild szbe. Lufttgrres. Bemaerk: Skylles produktet ikke grundigt, kan seberester
forérsage irritation og svaekke materialet

GARANTI: | op til seks maneder efter salgsdatoen vil DJO, LLC i tilfaelde af fejl i
materialer eller udfgrelse reparere eller udskifte hele udstyret eller dele deraf
samt dets tilbehar. | det omfang vilkdrene i denne garanti er uforenelige med lokal
lovgivning, vil bestemmelserne i den pageeldende lokale lovgivning geelde
PATENTANS@GT.

@ IKKE FREMSTILLET MED NATURGUMMILATEX.

KUN PA RECEPT.

BEM/RK: SELVOM DER ER ANVENDT DE NYESTE TEKNIKKER
MED HENBLIK PA AT OPNA MAKSIMAL FUNKTION, STYRKE,
HOLDBARHED 0G KOMFORT, ER DER INGEN GARANTI FOR, AT
SKADER KAN UNDGAS VED ANVENDELSE AF DETTE PRODUKT.

SVENSKA

LAS FﬁIJANDE.ANVISNINGAR NOGGRANT OCH FULLSTANDIGT
INNAN DU ANVANDER PRODUKTEN. KORREKT APPLIKATION
AR AV STORSTA VIKT FOR PRODUKTENS KORREKTA
FUNKTION.

AVSEDD ANVANDARPROFIL: Den avsedda anvandaren ska vara en legitimerad
[8kare, patienten eller patientens vardare. Anvandaren ska kunna (8sa, forstd och
vara fysiskt formagen att folja alla anvisningar, varningar och forsiktighetsatgarder i
bruksanvisningen.

AVSEDD ANVANDNING/INDIKATIONER: Procare MaxTrax gangstad ar avsett att ge stod
fér och immobilisera underbenet, fotleden ach foten. Det ldmpar sig for anvandning
efter stressfrakturer i underbenet, stabila fotleds- och/eller fotfrakturer, akuta
fotledsstukningar och efter operation av akillessena. Ger immobilisering eller
kontrollerad rorelse av lemmen eller kroppsdelen.

KONTRAINDIKATIONER: Produkten ar kontraindicerad for instabila frakturer i underbe-
net, fotleden och foten.

FORSKRIVNINGSINFORMATION: Obs! P grund av den formgjutna yttersulan
kan det ortopediska gangstodet vara en aning hagre an en vanlig promenadsko
och darfér kan en traningssko eller en promenadsko med 1.25 cm klack anvandas
om detta behovs for oka patientens komfort. En hallyft kan ocksa anvandas i skan
pa den friska foten

VARNINGAR OCH FORSIKTIGHETSATGARDER:

- Denna produkt far enbart anvandas under dverseende av sjukvardspersonal. Det
ar uteslutande den behandlande lakarens beddémning som avgor nar stodet ska
appliceras, samt frekvensen och varaktigheten av anvandningen av stodet. Radgor
alltid med din (akare innan du gor nagra andringar av stodet.

+ Anvandning av produkten rekommenderas endast nar frakturen ar bevisligen stabil
och det finns godtagbara granser for angular och rotationsmassig deformitet.

- Produkten far inte anvandas pa patienter som ar oformogna att uttrycka fusiskt
obehag

+ Undersok huden ofta och leta efter varma partier och hudirritationer.

- Anvand inte denna produkt om du har kanselbortfall pa grund av postoperativ
bedavning, nerv- eller hudskador eller andra tillstand

+ Var forsiktig nar du gar pa hala eller vata ytor s att du inte skadar dig.

- Anvand inte ver Gppna sar.

+ Spann inte at remmarna for hart. Det kan leda till minskat blodflde eller nedsatt
kansel

- Andra inte produkten eller anvand den pa ndgot annat sétt an det den &r avsedd for.

- Om du far en allergisk reaktion och/eller upplever klada och hudrodnad efter att
ha kammit | kontakt med ndgon del av produkten ska du sluta anvanda den och
omedelbart kontakta sjukvardspersonal.

- Produkten far inte anvandas om den &r skadad eller defekt ach/eller om
forpackningen har 6ppnats.

- Om smarta, svullnad, kanselfarandringar eller andra ovanliga reaktioner uppstar nar
du anvander den har produkten, ska du kontakta din (8kare omedelbart.

0BS! Kontaka tillverkaren och behérig myndighet om en allvarlig incident intraffar i
samband med att denna produkt anvands.

INFORMATION OM APPLICERING: Vid forsta appliceringstillfallet, lossa alla

remmar och ta bortinsatsen ur stodet.

1 Tva avtagbara ankeldynor av skumgummi medfdljer for patientens komfort

2 0m dynorna behdver justeras, ta bort bada dynorna fran insatsen och skilj
dem at. Den mindre dynan ska stoppas ner i insatsen forst. Vik sidopanelerna
mot mitten vid V-utskarningarna. Se till att de tre (3) Velcro™-remsorna &r
centrerade pa varje panel. ?Fig. 1) Den vikta dynan ska centreras pa baksidan
avinsatsen med V-utskarningarna positionerade vid halens bas. Oppna
dynans sidopaneler och fast dem vid endera sidan av insatsen. Obs: Dynan ska
sitta runt ankelomradet nar den ar korrekt applicerad. Den stora dynan kan
appliceras direkt pa insatsen eller (dggas ovanpa den lilla dynan efter behov.
Appliceringen ar likadan som for den (illa dynan. (Fig. 2)

3 Placera foten i insatsen och fast den. Se till att halen passas in utan glapp i
bakre delen av insatsen. Fast framfotsklaffen forst, foljt av underbensdelen.
Kontrollera att insatsen sitter &t hela vagen. (Fig. 3)

4, Bada de uppatgaende skenorna kan kortas med fem cm for att passa olika
patientlangder. Nedkortning av uppatgdende skenor: Hall fast de uppatgaende
skenorna over kanten av ett bord eller en annan hard yta. Tryck ordentligt
nedat pa skenans delbara sektion. Mjuka Velcro™ remsor sitter dverst pa varje
insats. Nar skenorna har delats upp, ska remsorna appliceras overst pa de
uppatgadende skenorna eller ocksa kan insatsen vikas over de uppatgdende
skenorna for okad komfort och passform. (Fig. 4)

5. Sara pa de uppatgdende skenorna med bada handerna och kliv i stodet. Passa
in de uppatgaende skenorna med ankelns mittlinje. Ta bort plastskydden pa de
uppatgadende skenorna ach fast insatsen. De uppatgaende skenorna kan bojas
for att passa alla benformer. (Fig. 5)

6 De tva remmarna vid ankelleden kan anpassas efter individuella patientbehov.
Innan du faster stodets remmar, bestdm hur du vill sdkra ankeln. Andring av
korsrem: 6a) Rem 3 &r avtagbar och kan fastas genom att den matas in genom
d-ringen pé den uppatgdende skenan p& motsatt sida. 6b) Om korsfastsattning
0nskas, mata in rem 3 genom d-ringen pa motsatt framfot. Korsa rem 2 dver
rem 3, mata in den genom d-ringen pa den uppatgaende skenan pa motsatt sida
och fast den. Fast alla ovriga stodremmar genom att borja vid tarna och arbeta
dig uppfor benet.

Instruktioner fér justering av gangjarn for rorelseomrade: Skjut pa skyddet s att det

oppnas. Vrid pa skyddet sa att stiften blir synliga. Frigor stiften, valj 6nskade install-

ningar och satt tillbaka stiften. Stang skyddet. For att 3sa de uppatgaende skenarna

i en fast 90° vinkel, stall in bada stiftinstallningar pa 0°. For [@sning i 75°,15°,22.5°

eller 30° plantar flexion eller dorsiflexion, stall in ett stift i dnskad installning i laget

markt “lock” (18s) och det andra stiftet | motsvarande (samma nummer) installning i det
motsatta 6ppna laget.

A Spann endast cinch-skruven (med insexnyckel) vid l&sning i fast lage
pa eller 0°,75°,15°, 22,5 eller 30° plantar flexion eller dorsiflexion. Upprepa
proceduren for gdngjarnet pa motsatt sida av gangstodet for att matcha de nya
installningarna. (Fig. 7)

RENGORING: Tvatta insatsen for hand i kallt vatten med mild tval. Lat Lufttorka. Obs
Om produkten inte skoljs ordentligt kan kvarvarande tvalrester orsaka rritation och
forstora materialet.

GARANTI: DJO, LLC reparerar eller byter ut hela eller delar av enheten och
dess tillbehor vad galler defekter i material och utforande under en period pa
sex manader fran forsaljningsdatum. Om garantins villkor &r i strid med lokala
bestammelser ska de lokala bestémmelserna galla

PATENT HAR SOKTS.

@ EJ TILLVERKAD MED NATURGUMMILATEX.

RECEPTBELAGD.

OBS! ALLA ANSTRANGNINGAR HAR GJORTS OCH

MODERN TEKNIK ANVANTS FOR ATT UPPNA MAXIMAL
OVERENSSTAMMELSE AV FUNKTION, STYRKA, HALLBARHET
OCH KOMFORT, MEN INGA GARANTIER LAMNAS ATT SKADA
FORHINDRAS GENOM ATT ANVANDA DENNA PRODUKT.

SUOMI

LUE SEURAAVAT OHJEET HUOLELLISESTI KOKONAAN ENNEN
LAITTEEN KAYTTOA. OIKEA KIINNITTAMINEN ON TARKEAR
LAITTEEN ASIANMUKAISEN TOIMINNAN KANNALTA.

KAYTTAJIA KOSKEVAT EDELLYTYKSET: Kayttajan tulee olla valtuutettu
terveydenhuoltoalan ammattilainen, potilas tai hanen hoitajansa. Kayttajan pitaa
pystyd lukemaan, ymmartamaan ja kyeta fyysisesti noudattamaan kayttohjeiden
kaikkia ohjeita, varoituksia ja huomautuksia.

KAYTTOTARKOITUS/KAYTTOAIHEET: Procare MaxTrax Walker -tukikenka on suunniteltu
tukemaan saarts, nilkkaa ja jalkaterdd ja pitamaan ne paikallaan. Se voi soveltua
alaraajojen rasitusmurtumien, stabiilien nilkan ja/tai jalkateran murtumien, akuuttien
lateraalisten nitkan nyrjahdysten hoitoon seka akillesjanteen korjauksiin. Pitaa raajan
tai kehonosan paikallaan tai hallitussa likkeessa.

VASTA-AIHEET: Tama Laite on vasta-aiheinen saren, nilkan ja jalkateran epastabileille
murtumille,

MAARAYSTIEDOT: Huomautus: Muotoutuvasta ulkopohjallisesta johtuen
ortopedinen hoitokenka voi olla hieman korkeampi kuin tavallinen kavelykenka
Taman vuoksi potilaan mukavuuden takaamiseksi voidaan tarvittaessa kayttaa
urheilukenkas tal kavelykenkas, jonka korko on 1.3 cm (/4"). Terveessa jalassa
voidaan myos kayttaa kantapaakorkoa.

VAROITUKSET JA VAROTOIMET:

- Tama laite on tarkoitettu kaytettavaksi terveydenhuollon ammattilaisen valvonnassa
Vain hoitava 33kari voi paattaa tuen kayttamisestd ja kayton toistumistiheydesta ja
kestosta. Pyyda (aakarilta neuvoa aina, ennen kuin teet tukeen muutoksia

- Laitteen kayttéa suositellaan vain silloin, kun murtuma on selvasti stabii ja kun
angulaarinen ja rotationaalinen deformaatio ovat hyvaksytyissa rajoissa.

- Ala kayta laitetta potilailla, jotka eivat kykene viestimaan fyysisesta epamukavuuden
tunteesta.

- Tarkista iho usein vauriokohtien ja ihodrsytysten varalta.

- Ald kayta tata laitetta, jos raajassa ei ole tuntoa leikkauksen jalkeisen puudutuksen
takia tai hermo- tai ihosairauden tai muun sairauden vuoksi.

+ Liukkailla tai marilld pinnoilla on kaveltava varoen vammojen valttamiseksi.

- Ald kayta avohaavojen paalla.

- Al kirista hihnoja liikaa. Tama voi johtaa verenkierron tai tunnon heikkenemiseen.

- Ald muokkaa laitetta tai kayta sitd muuhun kuin kayttatarkoitukseensa.

- Jos saat allergisen reaktion ja/tai ihosi alkaa kutista tai punoittaa sen jalkeen, kun
olet koskettanut jotain taman laitteen 0saa, lopeta laitteen kaytto ja ota valittomasti
yhteytta terveydenhuollon ammattilaiseen.

- Ald kayta tuotetta, jos se on vaurioitunut ja/tai pakkaus on avattu.

- Kysy valittomasti neuvoa terveydenhuollon ammattilaiselta, jos koet tata tuotetta
kayttaessasi kipua, turvotusta, tuntomuutoksia tai muita epatavallisia reaktioita

HUOMAUTUS: ota yhteyttd valmistajaan ja toimivaltaiseen viranomaiseen, jos tdman
tuotteen kaytto aiheuttaa vakavan vaaratilanteen

PUKEMISOHJEET: Loysaa ensimmaiselld kayttokerralla kaikki kiinnityshihnat ja

poista sisus kengasta

1 Potilaan mukavuuden takaamiseksi hoitokengdssa on kaksi irrotettavaa
vaahtomuovista nilkkapehmustetta

2 Jos pehmusteet vaativat saatdmists, poista pehmusteet sisuksesta ja erota
ne toisistaan. Pienempi pehmuste tulee sijoittaa sisukseen ensin. Taita
V-leikkauksissa sivupaneelit keskustaa kohden. Varmista, etta kolme (3)
Velcro™-tarranauhaa keskitetaan kunkin paneelin paalle. (Kuva 1) Taitettu
pehmuste tulee kohdistaa sisuksen takaosaan V-leikkausten ollessa kantapaan
pohjalla. Avaa pehmusteen sivupaneelit ja kiinnita sisuksen jommallekummalle
puolelle. Huomaa: Pehmusteen taytyy ylettya oikein asennettuna nitkan
ympari. Suurempi pehmuste voidaan asettaa tarpeen mukaan joko suoraan
sisukseen tai pienemman pehmusteen paalle. Pukeminen on sama kuin pienen
pehmusteen kohdalla. (Kuva 2)

3. Asetajalka sisukseen ja kiinnita suljin. Varmista, ettd jalkapohja on tiiviisti
sisuksen takaosassa. Kiinnita ensin sisuksen etuosan (8ppa ja sitten sadren
alaosan osuus. Varmista, ettd sisus on tiivis koko matkalta. (Kuva 3)

4 Molempia pystyosia voidaan lyhentas 51 cm (2°) eripituisten potilaiden
tarpeisiin vastaamiseksi. P ien taittaminen: Aseta pystyosat poydan
reunalle tai kovalle pinnalle. Paina voimakkaasti alas tangon taitto-osasta
Jokaisen sisuksen yldosassa on pehmeat Velcro™-tarranauhat. Tankojen
taittamisen jalkeen nauhat kiinnitetdan pystyosien yldosaan tai sisus voidaan
taittaa pystyosien paslle mukavuuden ja istuvuuden parantamiseksi. (Kuva 4)

5. Levitd pystyosat molemmilla kasilld ja astu kenkaan. Kohdista pystyosat nilkan
keskilinjaan. Poista pystyosien muovisuojukset ja kiinnita sisus. Pystyosia
voidaan taivuttaa vastaamaan jalan eri muotoja. (Kuva 5)

6 Nilkkanivelen kahta kiinnityshihnaa voidaan saataa vastaamaan potilaan
uksilollisia tarpeita. Valitse hal i nilkan kiinni etelma ennen
hoitok an kiinni hojen kiinnittamista. Nilkan ristikiinnil Ba) Hihna
3onirrotettava ja se voidaan kiinnittaa viemalld se vastakkaisen pystyosan
d-renkaan Lpi. 6b) Vie hihna 3 ristikiinnitysta varten jalan etuosan vastakkaisen
d-renkaan (3pi. Veda hihna 2 ristiin hihnan 3 yli, vie se sitten vastakkaisen
pystyosan d-renkaan (8pi ja kiinnita. Kiinnit kaikki muut hoitokengan
kiinnitysnauhat aloittaen varpaasta ja siirtyen ylospain

Ohjeet likealuesaranan saatamiseen: Liu'uta suojakansi auki. Kaanna sarana-

suojusta saadaksesi tapit esiin. Vapauta tapit, valitse sopivat asetukset ja aseta

tapit paikoilleen. Sulje suojakansi. Lukitaksesi pystyosat 90° kulmaan, aseta
molempien tappien asetukseksi 0° . Lukitaksesi plantaari- tai dorsifleksioksi 7.5°,
15%,22.5° tai 30° aseta haluamaasi ‘lukko"-alueella olevaan asetukseen yksi tappi
ja asetusta vastaavaan (sama numero) vastakkaisella puolella olevaan avoimeen
paikkaan toinen tappi

A Kirista varmistusruuvi (kuusioavaimella) vain Lukitessasi plantaari- tai
dorsifleksion asentoihin 0°, 75°, 15°, 22.5° tai 30°. Toista toimenpide hoitokengan
Eowselta)puuteua olevalle saranalle, jotta uudet asetukset vastaavat toisiaan
Kuva 7,

PUHDISTUSOHJEET: Puhdista sisus pesemalld kasin kylmassa vedessa kayttaen
mietoa saippuaa. Anna kuivua itsestaan. Huomautus: Jos tuotetta ei huuhdota perus-
teellisesti, saippuajaamat voivat aiheuttaa arsytysta ja heikentad materiaalia
TAKUU: DJO, LLC korjaa tai vaihtaa materiaali- tai valmistusvikaiset tuotteet

tai tuotteiden osat seka lisdvarusteet kuuden kuukauden ajan myyntipaivasta
Mikali téman takuun ehdot eivat ole yhdenmukaisia paikallismaaraysten kanssa,
kyseisten paikallismaardysten ehdot ovat voimassa

PATENTTIA HAETTU.

@ VALMISTUKSESSA EI OLE KAYTETTY LUONNONKUMILATEKSIA.

VAIN LAAKARIN MAARAYKSESTA.

HUOMAUTUS: TAMA TUOTE ON VALMISTETTU VIIMEISTEN
MENETELMIEN MUKAAN MAHDOLLISIMMAN TOIMIVAKSI,
VAHVAKSI, KESTAVAKSI JA MUKAVAKSI. MITAAN TAKUITA
EI KUITENKAAN ANNETA SIITA, ETTA TATATUOTETTA
KAYTTAMALLA VALTYTTAISIIN VAMMOILTA.

FOR PRODUKTET TAS | BRUK, MA DU LESE ALLE
ANVISNINGENE NEDENFOR NOYE. DET ER AVGJORENDE AT
PRODUKTET BRUKES RIKTIG FOR AT DET SKAL Gl GOD
EFFEKT.

TILTENKT BRUKER: Den tiltenkte brukeren skal veere lisensiert helsepersonell,
pasienten eller pasientens omsorgsperson. Brukeren skal kunne lese, forstd og
vaere fysisk i stand til  utfare anvisningene, advarslene og forholdsreglene i denne
bruksanvisningen

TILSIKTET BRUK/INDIKASIONER: Procare MaxTrax rullator er utformet for 4 statte

o0g immabilisere leggen, ankelen og foten. Den kan veere egnet til behandling

av stressbrudd i leggen, stabile brudd i ankelen og/eller foten, akutte laterale
ankelforstuvninger og reparasjon av akillessenen. Gir immobilisering eller kontrollert
bevegelse av ekstremiteten eller kroppssegmentet.

KONTRAINDIKASJONER: Derne enheten er kontraindisert for ustabile brudd i leggen,
ankelen og foten

PRODUKTINFORMASJON: Merk: P3 grunn av den formstepte ytre salen kan
ankel/fot-ortosen veere noe hgyere enn en vanlig fritidssko. Derfor kan en
sportssko eller en fritidssko med heel pa en halv tomme brukes om ngdvendig
med tanke pa pasientkomforten. Det kan 0gsa brukes en hellgfter i skoen som
brukes pa den friske foten

ADVARSLER 06 FORHOLDSREGLER:

- Dette produktet skal brukes under veiledning av helsepersonell. Det er opp til
behandlende lege & avgjere nér og hvor ofte statten skal brukes. Radfer deg alltid
med legen fer du gjer endringer pa statten

- Bruk av dette produktet anbefales kun nar frakturen er paviselig stabil og vinkel- og
rotasjonsavviket er innenfor akseptable grenser.

- Bruk ikke dette produktet pa pasienter som ikke er i stand til 3 si ifra hvis de faler
fysisk ubehag

- Undersgk huden din ofte for problemer og hudirritasjon.

- Bruk ikke dette utstyret hvis du har mistet fglelsen enten grunnet postoperativ
anestesi, nerve-, hud- eller andre problemer.

- Veer forsiktig pa glatt eller vatt underlag, for & unngd ytterligere skader.

- M ikke brukes over 3pne sar.

- lkke stram stroppene for mye. Dette kan fgre til redusert blodgjennomstrgmning
eller nummenhet

- IKKE modifiser produktet eller bruk det pd andre méter enn det som er tiltenkt

- Hvis du utvikler en allergisk reaksjon og/eller far klgende, red hud etter at du har
kommet i kontakt med noen del av denne enheten, ma du slutte 3 bruke den og
kontakte helsepersonell umiddelbart.

- Ikke bruk produktet hvis det er skadet og/eller emballasjen er dpnet

- Dersom det oppstar smerte, hevelse, endringer i falelse eller andre uvanlige
reaksjoner ved bruk av dette produktet, mé du kontakte legen din umiddelbart

MERK: Kontakt produsenten og relevant myndighet ved alvorlige hendelser som
forekommer pa grunn av bruk av denne enheten

BRUKSINFORMASJON: Farste gang ortosen skal brukes, l@sner du alle stroppe-

ne og fjerner foringen

1 Ortosen har to uttakbare ankelputer av skumgummi for pasientkomfort,

2. Hvis det er ngdvendig & justere putene, fierner du begge putene fra foringen
og skiller dem. Den minste puten skal plasseres i foringen fgrst. Ved
V-utskjeeringene bretter du sidepanelene mot midten. Forsikre deg om at
detre {3) Velcro™strimlene (borrelds) er sentert pa hvert panel. (fig. 1) Den
sammenbrettede puten skal sentreres bakerst i foringen med V-utskjeeringene
plassert ved haelbasen. Brett ut putens sidepaneler og fest dem pa hver sin
side av foringen. Merk: Puten skal ligge rundt ankelomradet nér den er riktig
plassert. Den store puten kan festes direkte til foringen eller legges oppa den
lille puten etter behov. Den festes pd samme mate som den lille puten. (fig. 2)

3 Plasser foten i foringen og fest med borreldsen. Sgrg for at haelen sitter tett
inntil den bakre delen av foringen. Fest foringen over foten fgrst og deretter
rundt nedre del av benet. Forsikre deg om at foringen sitter passe stramt hele
veien. (fig. 3)

4 Begge de vertikale baylene kan forkortes med fem centimeter for 3 tilpasses
ulike pasienthgyder. Slik forkorter du de vertikale bgylene: Hold baylene fast
pd kanten av et bord eller en hard overflate. Press hardt ned pa den delen av
baylen som kan brekkes av. Det er myke Velcro™strimler pa toppen av hver
foring. Etter at baylene er forkortet, skal du plassere strimlene oppa baylene
eller brette foringen over baylene om ngdvendig for & bedre komforten og
tilpasningen. (fig. 4)

5 Spre de vertikale baylene med begge hendene og sett foten inn i stavelen
Boylene skal rettes inn med ankelens midtlinje. Fjern plasthylsene pa baylene
og fest foringen. Baylene kan bayes til for & tilpasses benets kontur. (fig. 5)

6. De to stroppene ved ankelleddet kan tilpasses den enkelte pasientens behov.
For du fester stgvlestroppene, ma du finne ut hva som er den beste metoden
for festing av ankelstroppene. Metoder for festing av ankelstroppene: 6a)
Stropp 3 er avtakbar og kan festes ved at den traes gjennom d-ringen pa den
vertikale baylen pd motsatt side. 6b) His du gnsker 3 feste stroppene i kryss,
treer du stropp 3 giennom d-ringen pa fremre del av foten pd motsatt side. Legg
stropp 21 kryss over stropp 3, tre den gjennom d-ringen pa den vertikale baylen
pa motsatt side og fest den. Fest alle de andre stavlestroppene. Begynn ved
teerne og arbeid deg oppover benet. .

Instruksjoner for justering av bevegelsesomrade: Apne dekslet ved a skyve. Drei

hengseldekslet slik at du far tilgang til stiftene. Ta ut stiftene, velg riktige innstil-

linger, og sett inn stiftene igjen. Lukk dekslet. For & [3se baylene i en fast vinkel pa
90° velger du innstillingen 0° for begge stiftene. For & l3se baylene 757, 15°, 22.5°
eller 30° plantarfleksjon eller dorsalfleksjon setter du den ene stiften ved gnsket
innstilling i omr&det som er merket med “lock” (ls), og den andre stiften ved den
tilsvarende innstillingen (samme tall) i den 3pne posisjonen pd motsatt side.

A Avstiverskruen skal farst strammes til (med umbrakongkken) ndr baylene
er [3sti den faste posisjonen 0°, 75°,15°, 22.5° eller 30° plantarfleksjon eller
dorsalfleksjon. Gjenta prosedyren for hengselet p motsatt side av ankel/fot-
ortosen, slik at innstillingene blir like. (fig. 7)

RENGJ@RING: Foringen handvaskes i kaldt vann med mild sape. Lufttrkes. Merk:
Hvis produktet ikke skylles grundig nok, kan saperester irritere huden og forringe
materialet

GARANTI: DJO, LLC vil reparere eller erstatte hele eller deler av enheten og
tilbehgret ved defekter i materialer eller utferelse, innenfor en periode pa seks
maneder fra kjgpsdatoen. | den grad vilkdrene i denne garantien er i strid med
lokale forskrifter, vil bestemmelsene i slike lokale forskrifter gjelde
PATENTANMELDT.

@ IKKE LAGET AV NATURGUMMILATEKS.

KUNRX.

MERKNAD: SELV OM ALT HAR BLITT GJORT NAR DET GJELDER
BRUK AV TOPPMODERNE TEKNIKKER FOR A OPPNA MAKSIMAL
KOMPATIBILITET AV FUNKSJONER, STYRKE, HOLDBARHET 0G
KOMFORT, SA ER DET INGEN GARANTI FOR AT SKADER KAN
FORHINDRES VED A BRUKE DETTE PRODUKTET.
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