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Descripcion y uso previsto:
MPK100: Disefio de mufiequera muy flexible que estabiliza envolviendo el pulgar y la mufieca,
de forma que ejerza la compresion necesaria para sujetar la articulacion y aliviar el dolor, pero
manteniendo la funcionalidad de la mano.
Para ello se ha empleado un material elastico y transpirable que se adapta perfectamente a la mano,
y con foam en su interior, para aumentar el acolchado y aportar comodidad.
MPK101: Mufiequera inmovilizadora confeccionada con tejido transpirable, eldstico y acolchado,
lo que permite un perfecto ajuste. La férula consigue la inmovilizacion gracias a su pletina palmar
interior disefiada en aluminio maleable conformado, que inmoviliza la articulacion de la mufieca,
al mismo tiempo que una pletina dorsal estabiliza y confiera la rigidez necesaria para una mejor
estabilizacion de la articulacion. El foam y su disefio ergonémico permiten una comodidad total en
la mano.
MPK102: Accesorio inmovilizador de Pulgar, adaptable a la mufiequera inmovilizadora, confeccionado
en los mismos materiales, y compuesto en su interior por una pletina de aluminio, que nos permitira,
segun requiera la lesion, inmovilizar la articulacion del dedo pulgar. Esta pletina es conformable y se
puede adaptar a la mano de cada paciente.
Indicaciones:
MPK100: Tratamiento para tendinitis, esguinces, traumatismo articular leve, inestabilidad leve,
prevencion en deporte.
MPK101: Tratamientos de inmovilizacién posterior a una cirugia o lesion; Inmovilizacién y proteccion
de la articulacion de la mufieca (articulacion carpometacarpiana), soporte para la mufieca en casos
de distrofia muscular.
MPK102: Inmovilizacion y proteccion de la articulacion del dedo pulgar (articulacion
metacarpofaldngica).
Precauciones:
® Lea cuidadosamente estas instrucciones antes de utilizar la ortesis. Si tiene alguna duda, consulte
a su médico o al establecimiento donde lo haya adquirido.
® Respete siempre las instrucciones de uso generales y las indicaciones particulares que haya
prescrito el facultativo.
* Elmédico es la persona capacitada para prescribir y decidir la duracion del tratamiento, asi como
su seguimiento.
* Si se nota algun efecto secundario, afeccion cutdnea o sensibilizacion se ha de poner
inmediatamente en conocimiento del médico.
El facultativo deberd tener en cuenta el posible uso de cremas de uso tdpico, junto con el empleo
de la ortesis.
En las zonas de presion, la piel no debe estar lesionada ni ser hipersensible.
Aunque la ortesis no es de un solo uso, es para un Unico paciente. No reutilizar en otros pacientes.
Se recomienda que al menos la primera colocacién de la ortesis se realice bien por personal
cualificado (médico, técnico ortopédico, etc) o bajo su supervision.
® Elbuen uso de las ortesis depende del estado de los elementos que la forman por lo que ha de ser
supervisada con periodicidad. El personal sanitario que realice el seguimiento del tratamiento del
paciente puede indicar al mismo la idoneidad del producto o la conveniencia de su sustitucion, si
el producto se ha deteriorado o desgastado.
® Se aconseja cuidar la limpieza de los cierres rapidos de velcro para conservar su funcionalidad,
eliminando los materiales que pudieran haber quedado adheridos al mismo.
e Limpiar peridédicamente el producto y mantener una correcta higiene personal.
® No llevar puesta la ortesis durante el bafio, ducha, etc.
* No permita que los nifios jueguen con este dispositivo.
Instrucciones para una correcta colocacién:
MPK100: Una vez elegida la talla adecuada para el paciente se debe colocar el extremo mas delgado
enrollado sobre si mismo y sujetarse mediante el microgancho y el velour, formando un hueco de
la medida del pulgar (Fig. 1). A continuacion introducir en el pulgar ajustando el tamafio si fuera
necesario (Fig. 2), y enrollar después sobre la mufieca con la presion necesaria para una dptima
compresion, sin llegar a inmovilizar (Fig. 3). Finalmente, cerrar la drtesis pegando el microgancho
sobre el velour (Fig. 4).
MPK101: Una vez elegida la talla y el lado adecuado para el paciente, se debe introducir la mano
dentro de la mufiequera; si fuera necesario, es posible modificar la pletina palmar ajustandola a las
necesidades del paciente. Finalmente se debe cerrar ajustando los cierres de microgancho, de forma
que la férula quede correctamente adaptada.
MPK102: Este producto es de talla tnica. Para su colocacidn, se debe colocar la muiiequera abierta
bocabajo (Fig. 1), a continuacidn colocar el accesorio introduciéndolo por el hueco para el pulgar
como se muestra en la (Fig. 2), introducir hasta donde sea necesario segun la longitud del pulgar del



paciente (Fig. 3) y pegar como se muestra en la (Fig. 4). Después cerrar la drtesis con normalidad,
como se indica en las instrucciones de MPK101.

Mantenimiento del producto - Instrucciones de lavado:

Antes de lavar cerrar todos los microganchos. Lavar a mano con agua tibia (max. 302C). Usar jabon
neutro. No usar lejia. No secar en secadora. No planchar. No lavado en seco.

Para el secado, utilizar una toalla seca para absorber la maxima humedad y dejar secar a temperatura
ambiente. Si la ortesis no esta bien escurrida, los residuos de detergente pueden irritar la piel y
deteriorar el producto. Aclare con abundante agua la ortesis para eliminar cualquier resto de
detergente que pueda deteriorar el producto o provocar irritacion de la piel.

No exponer a fuentes de calor directas como estufas, calefacciones, radiadores, exposicion directa al
sol, etc. No utilice para su limpieza alcoholes, cremas o disolventes.

Nota: Cualquier incidente grave relacionado con el producto debe comunicarse al fabricante y a la
autoridad competente del Estado miembro en el que estén establecidos el usuario y/o paciente.
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Popis a uréené poufiti:

MPK100: Design bandaze zdpésti umozriuje velkou flexibilitu, pficemz stabilizuje palec i zapésti.

Zptisobuje kompresi potfebnou k fixaci kloubu a zmirfiuje bolest, funkéné vsak ruku neomezuije.

Z toho dlvodu je vytvorena z elastického a prodysného materidlu, ktery se ruce dokonale pfizpUsobi,

a vnitfek z molitanu, ktery umozriuje lepsi polstrovéni a vétsi pohodli.

MPK101: Fixacni bandaz zapésti vyrobend z prodysného, elastického a vypolstrovaného textilu,

diky kterému se dokonale prizpUsobi. Bandaz poskytuje fixaci diky vnitini dlariové dlaze z kujného

vytvarovaného hliniku, kterd znehybriuje zdpéstni kloub, pricemz dorzalni dlaha zaroven stabilizuje a

dodava potfebnou pevnost nutnou pro dobrou kloubni stabilizaci. Molitan a jeho ergonomicky design

ruce zarucuji naprosté pohodli.

MPK102: Fixa¢ni pfislusenstvi pro palec, doplfiujici fixaéni bandaz zapésti. Vyrobené z tychz materiald,

uvniti sestava z hlinikové dlahy, ktera podle konkrétnich potreb zranéni umozni fixaci palcového

kloubu. Tato dlaha je tvarovatelna a Ize ji upravit podle potieby a tvaru ruky kazdého pacienta.

Indikace:

MPK100: Lécba zanétu slach, vykloubeni, lehkych kloubnich poranéni a lehké nestability; sportovni

prevence.

MPK101: Pooperacni ¢i pouUrazovd lécba fixaci; fixace a ochrana zépéstniho kloubu

(karpometakarpalniho kloubu), podpora zapésti v pfipadech svalové dystrofie.

MPK102: Fixace a ochrana palcového kloubu (metakarpofalangeélniho kloubu).

(femu vénovat pozornost:

Pred pouzmm ortézy si peclivé prectéte tento navod. S pFipadnymi nejasnostmi se obratte na

svého lékare ¢i na misto, kde Vam byla vydana.

Dodrzujte vzdy vieobecné rady a konkrétni pokyny predepsané Iékarem.

Lékar je osoba zpusobila predepsat [é¢bu a urcit jeji trvani, jakoz i zplsob jejiho sledovani.

Kdyby se objevily vedlejsi ucinky, kozni problémy ¢i precitlivéni, je tfeba tuto skutecnost

neprodlené sdélit Iékari.

Lékar by mél soucasné s pouzitim ortézy vzit v potaz ptipadné pouZiti koznich kréma.

V komprimovanych mistech nesmi byt pokozka poranéna ani precitlivéla.

Ortéza sice neni ur¢ena k jednordzovému poufiti, zato vsak pro jednoho jediného pacienta.

NepouZivejte ji opét pro jiné pacienty.

* Doporucujeme, aby nejméné prvni nasazeni ortézy proved| budto vyskoleny personal (lékaf,
ortopedicky pracovnik apod.) anebo aby k nému doslo pod jeho dohledem.

e Spravné pouziti ortézy zavisi na stavu prvkd, z nichZ sestava, proto je jeji stav tieba pravidelné



kontrolovat. Zdravotnicky personal zodpovédny za sledovéni vyvoje |écby pacienta mlze potvrdit,
zda je tento vyrobek vhodny, popfipadé navrhnout jeho zaménu, pokud by byl v nevhodném ¢i
neodpovidajicim stavu.
¢ Doporucujeme pecovat o Cistotu rychlych tvazl na suchy zip, tj. odstrariovat pfipadné zachycené
nitky, chlupy apod., aby byla zachovana jejich pfilnavost.
® \lyrobek pravidelné Cistéte a dodrzujte odpovidajici osobni hygienu.
* Ortézu nepouzivejte pii koupeli, ve sprse apod.
¢ Nedovolte, aby si s touto zdravotni pomdckou hraly déti.
Pokyny pro spravné nasazeni:
MPK100: Po vybéru velikosti, ktera pacientovi vyhovuje, obtocenim uzsiho konce vytvorte smycku a
upevnéte ji pomoci mikrozipu a veluru tak, aby vznikl otvor ve tvaru palce (Obr. 1). Poté nasadte na
palec a v pripadé potreby upravte velikost (Obr. 2). Obtocte bandaz kolem zapésti, aby bylo utazeni
dostatecné pro optimalni kompresi, aniz by doslo k fixaci (Obr. 3). Na konec ortézu uzaviete upnutim
mikrozipu na velur (Obr. 4).
MPK101: Po vybéru velikosti a strany, ktera pacientovi odpovida, vsadte ruku do bandaze; v pripadé
potieby Ize dlafiovou dlahu upravit podle potieb pacienta. Na konec ji utazenim mikrozipovych Gpon(
uzavrete tak, aby ortéza dobfe priléhala.
MPK102: Tento produkt se vyrdbi pouze v jediné velikosti. Nasadite ho tak, Ze otevienou ortézu
polozite rubovou stranou vzhlru (Obr. 1), poté doplnék vlozite do palcového otvoru (viz Obr. 2) v
délce odpovidajici délce pacientova palce (Obr. 3) a upevnite ho podle vyobrazeni na Obr. 4). Poté
ortézu uzaviete, jako obvykle, podle pokyntl vyrobku MPK101.
Udrzba vyrobku - Pokyny k prani:
Pred pranim upevnéte vsechny mikrozipy. Perte ruc¢né ve vlazné vodé (max. 30 °C). PouZzijte jemné
mydlo. Nepouzivejte bélidla. Nesuste v susicce. NeZehlete. Necistéte chemicky.
K vysuseni pouzijte suchy rucnik, ktery nasaje co mozna nejvice vlhkosti, a nechte doschnout pfi
pokojové teploté. Pokud neni ortéza dostatecné vyzdimana, zbytky praciho prostfedku mohou
podrazdit pokozku a zplsobit poskozeni vyrobku. Ortézu dikladné vymachejte ve vodé, aby se
vyplavily veskeré zbytky praciho prostfedku, které by mohly vyrobek poskodit nebo zplsobit
podrazdéni pokozky.
Nevystavujte pfimym zdrojim tepla jako jsou kamna, primotopy, radiatory, pfimé slunecni zareni
apod. K ¢isténi nepouzivejte alkohol, krémy ani fedidla.
Poznamka: Jakykoli zavazny incident souvisejici s vyrobkem je nutno nahlasit vyrobci a pfislusnému
organu clenského statu, ve kterém uzivatel nebo pacient pobyva.

IDE_

Beschreibung und vorgesehene Nutzung:
MPK100: Sehr flexibles Design der Handgelenksttitze, die stabilisiert, indem sie den Daumen und das
Handgelenk so umhtillt, dass die erforderliche Kompression ausgelbt wird, um das Gelenk zu stiitzen
und den Schmerz zu mindern, aber die Funktionalitat der Hand aufrechthalt.
Fur diese wurde ein elastisches und atmungsaktives Material verwendet, dass sich perfekt an
die Hand anpasst, und Schaum in ihrem Inneren besitzt, um die Polsterung zu erhéhen und zur
Bequemlichkeit beizutragen.
MPK101: Stabilisierende Handgelenkstiitze, gefertigt aus atmungsaktivem, elastischem und
gepolstertem Stoff, wodurch ein perfekter Sitz ermoglicht wird. Die Schiene erzielt die Ruhigstellung
dank ihrer inneren Handflachenschiene, entworfen aus formbarem Aluminium, die das Handgelenk
ruhig stellt. Gleichzeitig stabilisiert eine dorsale Schiene das Handgelenk und verleiht ihm die
erforderliche Steifheit fiir eine bessere Stabilisierung. Der Schaum und ihr ergonomisches Design
ermoglichen eine absolute Bequemlichkeit der Hand.
MPK102: Stabilisierendes Daumenzubehdr, anpassbar an die stabilisierende Handstlitze, hergestellt
aus den gleichen Materialien und bestehend in seinem Inneren aus einer Aluminiumschiene, die uns
ermoglicht, entsprechend wie es die Verletzung erfordert, das Gelenk des Daumens ruhig zu stellen.
Diese Schiene ist formbar und kann an die Hand jedes Patienten angepasst werden.
Indikationen:
MPK100: Behandlung von Sehnenscheidenentziindung, Verstauchung, leichter Gelenkverletzung,
leichter Instabilitdt und zur Vorbeugung beim Sport.
MPK101: Behandlungen zur Ruhigstellung nach einer Operation oder Verletzung; Ruhigstellung und
Schutz des Handgelenks (Articulatio carpometacarpalis - Karpometakarpalgelenk), Stiitze fur das
Handgelenk bei Muskeldystrophie.
MPK102: Ruhigstellung und Schutz des Daumengrundgelenks (Articulatio metacarpophalangea).
VorsichtsmaBnahmen:

® Lesen Sie diese Anweisungen sorgfaltig durch, bevor Sie die Orthese verwenden. Wenn Sie
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Zweifel haben, wenden Sie sich an lhren Arzt oder das Geschéft, in dem Sie die Orthese erworben
haben.
e Die allgemeinen Gebrauchsanweisungen und die spezifischen Indikationen, die der Arzt
vorgeschrieben hat, miissen immer beachtet werden.
Der Arzt ist die befahigte Person, um die Behandlung zu verschreiben und tber die Dauer dieser
sowie Uiber die Nachsorge zu entscheiden.
* Wenn irgendeine Nebenwirkung, Hautentziindung oder Reizung festgestellt wird, muss sofort
der Arzt darliber informiert werden.
e Der Arzt muss die duRere Verwendung von Cremes in Kombination mit der Anwendung der
Orthese in Betracht ziehen.
In den Stutzbereichen mit Druck darf die Haut nicht verletzt oder Uberempfindlich sein.
Es handelt sich zwar nicht um eine Einmal-Orthese, sie sollte jedoch nur von einem einzigen
Patienten verwendet werden. Nicht bei anderen Patienten wiederverwenden.
Es wird empfohlen, dass zumindest beim ersten Mal die Orthese von einer qualifizierten Person
(Arzt, Orthopéde etc.) oder unter Aufsicht angelegt wird.

* Die ordnungsgemaRe Nutzung der Orthese hdngt vom Zustand der Bestandteile ab, aus denen
sie sich zusammensetzt. Deswegen muss sie in regelmaRigen Abstanden Uberprift werden. Das
arztliche Personal, das die Behandlung des Patienten verfolgt, kann sowohl die Tauglichkeit des
Produkts als auch seinen Ersatz bestimmen, wenn es beschadigt oder verschlissen ist.

* Es wird empfohlen, die Klettschnellverschliisse regelmdRig zu reinigen, um ihre Funktion
beizubehalten und Materialien zu entfernen, die sich moglicherweise daran festgeklebt haben.

® Das Produkt regelmaRig reinigen und eine korrekte Korperhygiene beibehalten.

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

¢ Kinder durfen nicht mit der Orthese spielen.

Anleitungen fiir das Anbringen:

MPK100: Nachdem die geeignete GroRRe fiir den Patienten ausgewahlt wurde, muss das schmalste
Ende um sich selbst gewickelt und mittels dem Mikrohaken und dem Velours befestigt werden,
sodass eine Offnung in der GroRe des Daumens gebildet wird (Abb. 1). AnschlieRend in den
Daumen einfiihren und ggf. die GroRe anpassen (Abb. 2) und danach auf die Handstiitze mit dem
erforderlichen Druck fiir eine optimale Kompression umwickeln, ohne ihn ganz ruhig zu stellen (Abb.
3). Zum Schluss die Orthese schlieBen, indem der Mikrohaken auf das Velours geklebt wird (Abb. 4).
MPK101: Nachdem die GroRe und die geeignete Seite fiir den Patienten ausgewdhlt wurden,
muss die Hand in die Handschiene eingeflihrt werden; wenn es erforderlich ist, ist es moglich, die
Handschiene zu dndern und sie an die Bedurfnisse des Patienten anzupassen. Zum Schluss muss
sie geschlossen werden, indem die Mikrohakenverschliisse angepasst werden, sodass die Schiene
korrekt angepasst ist.

MPK102: Dieses Produkt ist ein Einheitsstiick. Fur seine Anbringung muss die Handschiene nach
unten gedffnet angelegt werden (Abb. 1) und anschlieRend muss das Zubehor angebracht werden,
indem es durch die Offnung fiir den Daumen eingefiihrt wird, wie es in der (Abb. 2) gezeigt wird.
Das Zubehor muss so weit wie notwendig eingefiihrt werden, entsprechend der Lange des Daumens
des Patienten (Abb. 3), und verklebt werden, wie dargestellt (Abb. 4). Danach die Orthese normal
schlieBen, wie in den Anweisungen von MPK101 angegeben wird.

Wartung des Produkts - Anleitungen zum Waschen:

Vor dem Waschen alle Mikrohaken schlieRen. Von Hand mit lauwarmem Wasser (max. 30°C)
waschen. Neutralseife verwenden. Keine Bleichmittel verwenden. Nicht im Trockner trocknen. Nicht
bugeln. Keine Trockenreinigung.

Um die Orthese zu trocknen, ein trockenes Tuch verwenden, um die maximale Feuchtigkeit
aufzunehmen, und dann bei Raumtemperatur trocknen lassen. Wenn die Orthese nicht ausreichend
ausgespllt wird, konnen die Reinigungsmittelriickstande Hautreizungen verursachen und das
Produkt beschadigen. Die Orthese mit reichlich Wasser aussptlen, um jegliche Reinigungsmittelreste
zu beseitigen, die das Produkt beschadigen oder Hautreizungen verursachen kénnen.

Sie nicht direkten Warmequellen wie Ofen, Heizungen, Heizkorper, direkte Sonneneinstrahlung etc.
aussetzen. Fur ihre Reinigung, kein Alkohol, keine Pasten oder fliissige Losemittel verwenden.
Hinweis: Jeder schwerwiegende Zwischenfall mit dem Produkt muss dem Hersteller und der
zusténdigen Behérde des Mitgliedstaates, in dem der Anwender und/oder Patient niedergelassen
ist, gemeldet werden.

IDK—

Beskrivelse og brug:
MPK100: Handledsbandage med meget fleksibel udformning, der yder en stabiliserende funktion
ved at veere foldet omkring tommelfingeren og handleddet saledes, at den udgver den ngdvendige
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kompression for at stgtte leddet og lindre smerten, samtidig med at handens funktion opretholdes.
Til dette formal er der brugt et elastisk og andbart materiale, som tilpasser sig perfekt til handen, og
indvendigt skummateriale for at opna en bedre polstring og yde komfort.
MPK101: Immobiliserende handledsbandage i andbart stof, der er elastisk og polstret, hvilket giver
en perfekt pasform. Immobiliseringen opnas takket vaere den interne handfladeskinne, der er udfgrt
i formbar aluminium, som immobiliserer handleddet, samtidig med at en dorsalskinne giver den
stabilitet og stivhed, der er ngdvendig for en bedre stabilisering af leddet. Skummaterialet og det
ergonomiske design giver total komfort i handen.
MPK102: Tilbehgr til immobilisering af tommelfinger, der kan tilpasses til immobiliserende
handledsbandage og er udfgrt i de samme materialer med en indvendig aluminiumsskinne, som giver
mulighed for at fiksere tommelfingeren, alt afhaengig af skaden. Denne skinne er formbar og kan
tilpasses til den enkelte patients hand.
Indikationer:
MPK100: Behandling af senebetzendelse, forstuvninger, lettere ledskader, lettere ustabilitet,
forebyggelse af sportsskader.
MPK101: Immobilisering efter en operation eller skade; immobilisering og beskyttelse af handleddet
(karpometakarpal-leddet), stgtte af handleddet i tilfeelde af muskeldystrofi.
MPK102: Immobilisering og beskyttelse af tommelfingerleddet (MCP-led).
Forholdsregler:
® Laes omhyggeligt denne anvisning, inden ortosen tages i brug. Hvis du er i tvivl om noget, bedes
du kontakte lzegen eller forretningen, hvor du kgbte ortosen.
Bade brugsanvisningen og eventuelle specifikke anvisninger fra laegen skal altid fglges.
Det er kun lzegen, som er i stand til at anvise og fastsatte varigheden af behandlingen, samt
opfglgningen af denne.
Hvis du oplever nogen form for bivirkninger, hudirritation eller overfglsomhed, skal du informere
din leege omgaende.
Laegen bgr vaere opmaerksom pa eventuel brug af hudcreme samtidig med anvendelse af ortosen.
| omraderne, hvor ortosen stgtter ved at gge tryk, ma huden ikke tage skade eller blive
hypersensibel.
* Selvom ortosen kan bruges flere gange, frarades det at anvende den til andre brugere. Ma ikke
bruges af andre brugere.
Det anbefales, at fgrste tilpasning af ortosen foretages af eller overvages af kvalificeret personale
(lege, bandagist, osv.).
® Ortosens virkning og brugsegenskaber afhaenger af tilstanden af dens bestanddele, som derfor
skal efterses regelmaessigt. Sundhedspersonalet, som star for opfglgning af brugerens behandling
kan informere brugeren om produktets egnethed eller anbefale udskiftning, hvis produktet er
forringet eller slidt.
* Det tilrades at veere omhyggelig med renggring af Velcro-hurtiglukningerne for at bevare deres
funktionsevne ved at fjerne de materialer, der matte szette sig fast i Velcro-bandet.
® Vask jeevnligt produktet og oprethold den personlige hygiejne.
® Tagortosen af i forbindelse med badning, brusebad, etc.
® Undga, at bgrn leger med produktet.
Vejledning i korrekt placering:
MPK100: Efter at have valgt den stgrrelse, der passer til patienten, skal den smalle ende —der er rullet
om sig selv — placeres og fastggres med Velcro-lukningen og velouren, hvorved der dannes et hul,
der passer til tommelfingeren (Fig. 1). Herefter saettes tommelfingeren i, og stgrrelsen tilpasses om
ngdvendigt (Fig. 2), hvorefter den rulles omkring handleddet med det pres, der er ngdvendigt for at
opna den optimale kompression, dog uden at immobilisere fingeren (Fig. 3). Til sidst lukkes ortosen
ved at fastggre Velcro-lukningen i velouren (Fig. 4).
MPK101: Efter at have valgt den stgrrelse og udgave, der passer til patienten, fgres handen ind i
handledsbandagen; hvis det er ngdvendigt kan handfladeskinnen tilpasses til patientens behov. Til
sidst lukkes den sammen ved at fastggre Velcro-lukningen, saledes at skinnen sidder korrekt tilpasset.
MPK102: Dette produkt er onesize. For patagning af bandagen, skal denne placeres aben og
nedadvendt (Fig. 1), derefter saettes den ekstra tommeldel pa ved at fgre den ind gennem hullet til
tommelfingeren, som vist i (Fig. 2), og treekkes igennem i den lzengde, der er ngdvendig for patientens
tommelfinger (Fig. 3), for slutteligt at ggre den fast, som vist i (Fig. 4). Herefter lukkes ortosen som
normalt i fglge anvisningerne for MPK101.
Pleje af produktet - vaskeanvisning:
Luk alle Velcro-lukninger inden vask. Vaskes i handen med lunkent vand (maks. 30 °C). Brug neutral
sebe. Undga at bruge blegemiddel. Ma ikke tgrres i tgrretumbleren. M3 ikke stryges. Taler ikke
kemisk rens.
For at tgrre ortosen, anvendes et tgrt handklaede til at opsuge sa meget fugt som muligt, hvorefter
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den skal tgrre ved stuetemperatur. Hvis vandet ikke er trykket godt ud af ortosen, kan eventuelle
vaskemiddelrester irritere huden og skade produktet. Skyl ortosen med rigeligt vand for at fjerne alle
vaskemiddelrester, der kan skade produktet eller fremkalde hudirritationer.

Ortosen ma ikke udsaettes for direkte varmekilder som fyr, radiatorer, direkte sollys osv. Brug ikke
alkohol, pomader eller oplgsningsmidler til renggring af produktet.

Bemaerk: Enhver alvorlig haendelse, der er indtruffet i forbindelse med udstyret, skal indberettes til
fabrikanten og den kompetente myndighed i den medlemsstat, hvor brugeren og/eller patienten
er etableret.

IEL I

Neplypadr Kat potewvopevn Xprion:

MPK100: EUKapmtog ox€Slo TepKEpmou mou otabeporolel TUAYOVTOG Tov avTiXelpa Kot Tov

KOpTo. Aokel Katd}\)\n)\n iieon i va ouyKpaTtel TV dpBpwon kat va avakoudilel Tov tovo oG

Btarnpwvrac mv KlVr]CFI'] ToU )(EpLOU

l'o U TO TO OKOTIO XPNOLULOTIOLELTOL EVOL EAAGTIKO UALKO TTOU QVOTTVEEL KOl npocapuotsrm Savikd oto

XEpL. Me adpmSeG UMKO OTO E0WTEPLKO TOU YLoL KAAUTEPN Evioxuon Kat dveon.

MPK101: I'IapLdemo akwntonoinong amnd UMACHA TTIOU OVATTVEEL, EAXOTIKO KoL pe av'Lcyxucn, T

orolo emrpena pia WSavikn ed)apuovn O vapbnkag emtuvxava mv axtvnronomcn Xa&pn otnv

scwtsplm TAGKOL mg T[a)\apr]q QO EVKOUMTO CAOUIVLO, 1 oTtoia aKWNTOTOLEL TNV ApBpwaon Tou

KOPTTOU EVW TAWTOXpOva pia ortioBia mAdka otaBeporoLel Kat £xeL TV Kata}\)\n}\r] akapio yua pia

KOAUTEPN o‘coteeponomon ™G apBpwone. To adpwEeg UAKO KAl TO EPYOVOULKO TOU OXESLO Xapilet

GUVOAIKA GVEDN OTO XEPL.

MPK102: Aecoudip aKLVNTOTTOINGNG TOU QVTIXELPQ, TPOCUPUOTETAL OTO TIEPLKAPTILO OKWVNTOTOINONG,

KaracKsuacuévo anod Ta 6l VA Kat oTo SGwTEDLKé Tou pia MAGKa oo a}\oupivto TIOU Hag

ET[lTpST[Sl, ava)\ova TOV TPOUHOTIONO, Val aKLvr]tonotncouus v apBpwaon tou avtixepa. H mAdka

QUTH ELVOIL EUKAUTTTN KOL T(POCOPUOTETAL OTO XEPL TOU KABE AoBEvN.

Evéeifelg:

MPK100: Ospareiat yla tevovtitida, SlaoTpéppata, Ao TPOUUOTIONO TG apBpwong, A

0aotaBeLa, TpdAnwin otnv dBAnaon.

MPK101: MeTeyxelpntikeég Oeparmeieg oKWNTOMOUOEWS ) TPOUHATIOMOU, OKWNTOTOINoN Kot

TPOCTACIa TNG APBPWONG Tou KAPTIOU (KAPTIOHETAKAPTIL ApBpWaoN), CTAPLYHA YL TOV KAPTO O

nepintwon puikng Suotpodiag.

MPK102: Akwntomoinon kat mpootacia thg apbpwong tou avtixelpa (Uetakaprodalayyikr

apBpwon).

ﬂpwuhaiem

AtaBacre TIPOCEKTIKAL QUTEG TLG oénvtsq TIpW T )(pncn Tou Knﬁspova Edv éxete onom&nnor&
£pWINON, cuuBou?\eurers TOV YLaTPO oag 1 10 K(I‘an‘m pa oo T OMolo ToV ayopACOTE.

* Na akoAouBeite TAvTa TILOTA TIG YEVIKEG 08Nnyieg Xpriong Kat TG EL8IKEG 08nYiEG TTou oag EXeEL
umnodei€eL 0 Bepdmnwy Latpdg oag.

® O yLatpog VoL TO 0PUOSLO ATOMO VLol VAL CUCTAHOEL Kat V' artodaoioeL T Xpovikr SLapKeLa TG
Bepareiag kKaBwg emiong tnv mapakoAoudnaor cog.

* Edv napampr’wsre onmscér']nors Tapevépyeleg,  Seppatikry avtidpaon 1 evawoBnoia
EVNUEPWOTE aueca TOV YLOTPO 0Q,.

e O Bepdnwv Lutpoq npénet va AdBet urtown thv Tibavi Xpron KPEUWY ToTikAg ehappoyng pall

UE TNV Xpnoonoinaon tou kndepova.

Sto onpela otiPLENG Le Ttieon To S€ppa Sev PETEL vl elval TPAUMATIOUEVO 1 UTtepeuaiodnto.

O kndepovag Sev eival povo piag xprong aAAd eivat yla évav povadikd acBevr). Aev TipeneL va

xpnotporoteitat §avd amd dAAoug acBeveis.

® JUCTAVETOL N TIPWTN Tonoeérr]crr] TOUAQXLOTOV TOU Knésu(’)vu v TIPQAYMATOTOLETL Qo
E&:L&Ksuusvo TPOCWTTKO (YLaTpo, opBoneélKo, K)\T() 1) UTTO TV snLB)\ELbn Tou.

* Hka\n xpnon Tou Knésuova €€apTATOL IO TNV KATAOTOON TWV efapm UATWV TTOU ToV aroteAolV
YLOL QUTO TO AGYO TIPETEL va EAEYXETAL TIEPLOSIKG. TO TIPOCWTTLKG UYELQG TTOU TTapakoAoUBEL TV
Topeia ™ Bepareiag tou acBevn propet va tou nporeivsL T0 8avikd TPoidv 1 av xpetdletat
QVTIKATAOTAOT, OE TIEPUTTWON TIOU TO TIPOLOV EXEL UTIOOTEL {NWLEG 1) €xEL POapEL.

* Juviotdrat o Kaﬁaptouoc TWV YPAYOPWY QUTOKOMNTWY BEAKPO yla va 6larr]pr]eouv ™

XOPOKTNPLOTIKA TOUG avaAloiwTta, adpapwvtag KAWOTEG, XvoUuSLa KATT. TIou EVEEXETAL VaL EXOUV

KOMAoEL.

KaBapioTe meplodIkd To poidv KoL KPATAOTE Lia 0WOTH TIPOCWTTKK UYLEWH.

Mnv dpopdte Tov Kndepova KaTd T SLAPKELD TOU UITAVLOU, TOU VTOUT KATT.

MnV eTUTPETETE OTA TTOUSLA VO, TTAU{OUV HE QUTOV TOV EEOTAOHO.



IEL I

0&nyieg yla T owotr Tonobétnon:

MPK100: MOA snL}\éEETs T0 KatdAAnAo us’vseoq YLoL ToV aoBEVr), TIPETEL VOL TOTIODETAHOETE TNV TILO
Aemtr| akpn TU)\vasvn vupw TOU Kol TO cuvaarncste UE T0 uLKpovcxero Ka to Behoute u¢acucx,
oxnuatifovtag va kevo oto Léyebog tou avtixelpa (Ewk. 1). Itn ouvexeux sumvsts oV aerstpa
Ko pUBLIeTe TO péyeBog, av xpeldZetal (Elk. 2) Kot Katomv TUAETE yUpw oo Tov Kapmo e Ty
KtGAANAN Ttigon yua kKoAUTeEPN m’deLEn Xwplg va Tov akwntorotjoete (Eik. 3). TéAog, kAelote Tov
KNSEUOVA KOMWVTAG TO HIKPOYAVTLO Ttdvw oTo BeAouté Udaopa (Ew. 4).

MPK101: Mo)\lq sm)\sEETE Tov KatdAAnAo péyeBog kat rt}\eupa YOt TOV 00BEVH, TIPETIEL VOL ELOAYETE
TO XEPL HECQAL OO TO TEPLKAPTILO. MTTopei va XpEL(lOTEL VQL TIPOCAPHUOCETE TNV TAAKO e nu}\aunc
oUPPWVA PE TLG AVAYKES TOU otoeevn TENOG, TIPETEL VAL TO KAELOETE LLE TOV UKPOYAVTO ETOL WOTE O
vapBnkag va npooappoo‘t& OWoTA.

MPK102: To mpoiov auto eivat éva péyeBog. MNa Ty TonoBETnon Tou, MPEMEL VoL TOTOBETHOETE TO
TIEPLKAPTILO AVOLXTO TIPOG TA KATwW (EK. 1), 0TN CUVEXELQ TOTIOBETE(TE TO 0§ECOUEP ELOAYOVTEG TO Ao
TO KeVO yLaL Tov avtixelpa Orwe Seixvel n (Ewk. 2), £wg To onpelo Tou XpeldZetat cUUPWVA LE TO UAKOG
Tou avtixewpa tou acBevn (Ew. 3) kat koAMote onwg Seiyvel n (Ew. 4). TEAOg KAeloTe Tov Kndepdva
KOWVOVIKG oUpbwva He TLg 0dnyieg tou MPK101.

®povrtiba Tou npoidvrog - 08nyieg mMAuong:

Mpw amd v MAUoN KAELoTE GAOUG TOUG MKPOYAVT{OUG. MAUGLUO OTO XEPL e XAapo VePO (Ewg
3092C). Na xpnouornoleite oudétepo camouvt. Mn xpnolomnoleite yAwplovxa mpoiovia. Mnv
xpnotuonote'm»: oteyvwtnpLo. Mn otésp(bvecs Mnv KAVETE OTEYVO KABAPLoHA.

lMa to (m»:vkuc(, VO XPNOLOTIOLETE Wiot OTEYVH) TIETOETAL YLaL VoL omoppod)nosl NV uypaocia Kat
adroTE VO OTEYWWOEL OE Gepuon(potoux neplBaMovroq Edv 0 knbepovag Sev eival eVIEAWG OTEYVOG,
TOL UTTOAELPHATA TWV QUITOPPUTIAVTLKWY UIopolV val epeBicouv To Séppa kol va Kataotpéouv
TO TIPOLOV. ZeMAUVETE e dd)Sovo VEPO TOV Knéauéva YLOL VO OTTOHAKPUVETE TUXOV UTIOAELpOTOL
QMOPPUTIAVTLKOU TIOU pnopava Cbeapato mpoiov n va npo»(cx}\wa £pebLONO TOu SEPUATOG.

Mnv Tov eKBETETE OE QUECEG TNVEG espuommc, Onwg coum»:c, Geppacrrpec, KahopLhEp, Apeon
€kBeon otov Ao KATT. MV xpnotporoLeite aAkoOAeS, aAoLbEG 1) Lypa SLOAUTIKA.

Snpewwon: MNPEMEL Vo EVNHEPWOETE TOV KOTOOKEUOOTH KOL TNV apHOSIaL apXf Tou Kpdartoug
uéNoug oo oroio Bpioketal 0 XproTtng kat/f acBeVIG yLa ortoLoSAnote 6oPapo NMEPLOTATIKG IOV
OUVSEETAL UE TO TIPOLOV.

Kirjeldus ja otstarve:

MPK100: Vaga paindliku disainiga randmekaitse, mis stabiliseerib randme koos poidlaga, avaldades
vajalikku survet liigese fikseerimiseks ja valu leevendamiseks, kuid sailitades ke funktsionaalsuse.
Selleks on kasutatud elastset ja hingavat materjali, mis sobitub taiuslikult kaele, ja on seest
vahtmaterjalist, et suurendada pehmendust ja mugavust.

MPK101: Hingavast, elastsest ja polsterdatud riidest valmistatud randmekaitse randme liikumatult
fikseerimiseks, mis vGimaldab taielikku reguleerimist. Ortoosiga saab fikseerida likumatult tanu
selle peopesaosa sees olevale plaadile, mis on projekteeritud spetsiaalselt vormitud paindlikust
alumiiniumist, mis fikseerib randmeliigese liilkumatult, samal ajal kui kdeseljapealne plaat stabiliseerib
ja annab liigese paremini stabiliseerimiseks vajaliku jaikuse. Vahtmaterjal ja ergonoomiline disain
vBimaldavad kaele taielikku mugavust.

MPK102: Poidla liikumatult fikseerimise tarvik, mis on kohandatav liikumatult fikseerimise
randmekaitsega, mis on valmistatud samadest materjalidest, ja mille sees on alumiiniumplaadike, mis
voimaldab fikseerida poidlaliigest liikumatult, nagu vigastus nduab. See plaadike on vormitav ja seda
saab kohandada iga patsiendi kaele parajaks.

Naidustused:

MPK100: K&&lusepdletiku, nihestuste, kergete liigesetraumade, kerge ebastabiilsuse raviks,
ennetamiseks spordis.

MPK101: Ravi operatsiooni- Vv0i vigastusjargse liikumatult fikseerimisega; randmeliigese
(karpometakarpaalliigese) liikumatult fikseerimine ja kaitse, randmetugi lihasdiistroofia korral.
MPK102: Poidlaliigese (metakarpofalangeaalliigese) likumatult fikseerimine ja kaitse.
Ettevaatusablnoud

Enne ortooside kasutamist lugege hoolikalt kdesolevat juhendit. Kahtluste korral konsulteerige
arstiga voi teile ortoosi miiinud asutusega.

Jargige Uldiseid kasutusjuhiseid ja erindidustusi, mille on arst vélja kirjutanud.

Arst on ravi valja kirjutama ja selle kestust otsustama ning ravi jalgima kvalifitseeritud isik.

Kui tdheldate mdnda kdrvaltoimet, naha vaevust voi dlitundlikkust, tuleb sellest viivitamatult
arstile teatada.

® Arst peab arvesse vGtma vdimalikku toopiliste salvide kasutamist, koos ortoosi kasutamisega.



Tugipiirkondades, mis on surve all, ei tohi nahk olla vigastatud ega ulitundlik. .
Kuigi ortoos ei ole ainult ihekordseks kasutuseks, on see ainult tihe patsiendi jaoks. Arge kasutage
neid uuesti teistel patsientidel.
Soovitatakse, et vahemalt esimest korda paigaldab ortoosi kvalifitseeritud spetsialist (arst,
ortopeediatehnik jne) vGi seda tehakse tema jarelevalve all.
® Ortoosi dige kasutus sdltub selle komponentide seisukorrast, mistdttu tuleb see perioodiliselt
Ule vaadata. Tervishoiutootajad, kes patsiendi ravi jalgivad, vBivad soovitada patsiendile sobivat
toodet voi millal on sobiv toode vilja vahetada, kui toote seisukord on halvenenud vGi toode on
kulunud.
Takjakinniste funktsionaalsuse sailitamiseks soovitatakse hoida takjakinnised puhtana,
eemaldades materjalid, mis vGivad olla nende kdlge kinni jaa

* Puhastage toodet regulaarselt ja hoidke Siget isiklikku hiigieeni.

* Arge jétke ortoosi vannis, dusi all jne kaimise ajaks peale.

* Arge lubage lastel selle seadisega méngida.
Juhised oigesti paigaldamiseks:
MPK100: Kui patsiendi jaoks sobiv suurus on vélja valitud, tuleb kokku keritud kdige rnem ots peale
panna ja takjakinnise ja sametriidega kinnitada, moodustades poidla suuruse ava (Jn. 1). Seejarel
pange poial sisse, reguleerides vajaduse korral ortoosi suurust (Jn. 2), ning seejarel kerige randme
mber optimaalse surve jaoks vajaliku survega, ilma liilkumatult fikseerimata (Jn. 3). L&puks kinnitage
ortoos, vajutades takjakinnise sametriide peale (Jn. 4).
MPK101: Kui patsiendile sobiv suurus ja pool on valja valitud, tuleb kdsi randmetoe sisse panna;
vajaduse korral saab peopesaosa plaadikest muuta, kohandades seda patsiendi vajadustele. Lopuks
tuleb takjakinnised kinni panna, reguleerides neid nii, et ortoosi saab &igesti parajaks kohandada.
MPK102: See toode on Uhe suurusega. Randmetoe pealepanemiseks tuleb randmetugi lahtiselt
peale panna, suu allapoole (Jn. 1), seejarel pange tarvik peale, pannes selle poidla avast sisse, nagu
on naidatud (Jn. 2), panna sisse nii pikalt, kui on vajalik, vastavalt patsiendi pdidla pikkusele (Jn. 3)
ja vdtke ortoos katte, nagu on naidatud (Jn. 4). Pérast kinnitage ortoos tavaliselt, nagu on naidatud
MPK101 juhistes.
Toote hooldus — Pesemisjuhised:
Enne pesemist panna kdik takjakinnised kinni. Pesta kasitsi leige veega (kuni 30°C). Kasutada
neutraalset pesuvahendit. Mitte kasutada pleegitit. Mitte kuivatada kuivatis. Mitte triikida. Mitte
pesta keemilises puhastuses.
Kuivatamiseks kasutage kuiva ratikut, et niiskus maksimaalselt valja imada ja lasta tootel kuivada
toatemperatuuril. Kui ortoos ei ole hasti loputatud, vdivad pesuvahendijadgid nahka &rritada ja toote
seisukorda halvendada. Loputage ortoos rohke veega puhtaks, et kdrvaldada kéik pesuvahendijaagid,
mis vdivad toote seisukorda kahjustada vdi pdhjustada nahaarritust.
Mitte hoida ortoosi otsese kuumusallika, néiteks ahju, kiitteseadme, radiaatori Iaheduses ega otsese
paikese kdes. Arge kasutage toote puhastamiseks alkoholi, kreeme vGi lahusteid.
Markus: Tootega seotud rasketest Gnnetustest tuleb teada tootjale ning kasutaja ja/voi patsiendi
asukohaliikmesriigi padevale asutusele.

Description and intended use:

MPK100: Highly flexible wrist brace design that stabilises by wrapping around the thumb and
wrist, exerting the necessary compression to hold the joint and relieve pain, while maintaining the
functionality of the hand.

To achieve this, it is made from a breathable, elastic material that fits perfectly to the hand and
contains foam for increased padding and comfort.

MPK101: Immobilising wrist brace made from padded, breathable, elastic fabric to provide a snug fit.
The brace achieves immobilisation thanks to its internal malleable aluminium palmar splint, which
immobilises the wrist joint, and its dorsal splint, which provides the necessary rigidity for better
stabilisation of the joint. The foam and its ergonomic design provide the hand with total comfort.
MPK102: Thumb attachment for the immobilising wrist brace made from the same materials and
containing an aluminium splint to immobilise the thumb joint as required by the injury. This splint is
mouldable and can fit the hand of each patient.

Indications:

MPK100: Treatment for tendinitis, sprains, mild joint injury, minor instability, sports injury prevention.
MPK101: Immobilisation treatment after surgery or injury; immobilisation and protection of the wrist
joint (carpometacarpal joint): support for the wrist in cases of muscular dystrophy.

MPK102: Immobilisation and protection of the thumb joint (metacarpophalangeal joint).
Precautions:



* Read these instructions carefully before using the orthosis. If you have any questions, consult
your doctor or the shop where you purchased it.

® The general instructions of use and specific indications determined by the doctor should always
be followed.
Only a doctor is qualified to prescribe treatment and determine its duration and monitoring.
If you notice any side effects, skin conditions or sensitisation, consult your doctor immediately.
Your doctor might consider the use of topical creams in conjunction with the orthosis.
In areas of support where pressure is applied, the skin should not be damaged or hypersensitive.
Although the orthosis is not for single use, it should only be used by one patient. The product
should not be reused by other patients.
The first fitting of the orthosis should be carried out either by qualified personnel (doctor,
orthopaedic technician, etc.) or under their supervision.
For the orthosis to function properly, its components must be regularly checked to ensure that
they are in good condition. The medical staff responsible for monitoring treatment may explain
the suitability of the product to the patient or suggest its replacement if it is damaged or worn.

* Make sure that the quick Velcro fasteners are free from fluff and lint to ensure that their closure

properties are preserved.

® (lean the product regularly and maintain proper hygiene.

¢ Do not wear the orthosis while having a bath, shower, etc.

* Do not let children play with this device.
Instructions for proper fitting:
MPK100: Once the correct size has been chosen for the patient, the thinner end, rolled up on
itself, should be fitted and fastened with the velcro and velour, forming an opening the same size
as the thumb (Fig. 1). Next, place on the thumb adjusting the size of the opening if necessary (Fig.
2), and then wrap around the wrist with the necessary pressure for optimum compression, without
immobilising (Fig. 3). Lastly, close the orthosis by fastening the velcro to the velour (Fig. 4).
MPK101: Once the correct size and side have been chosen for the patient, the hand should be
inserted into the wrist brace; if necessary, it is possible to adjust the palmar splint to the needs of the
patient. Lastly, close the velcro fasteners so that the brace fits correctly.
MPK102: This product comes in one size. For fitting, open the wrist brace, place face down (Fig. 1),
insert the attachment through the thumb opening, as shown in (Fig. 2), as far as necessary depending
on the length of the patient’s thumb (Fig. 3) and fasten as shown in (Fig. 4). Then close the orthosis
normally, as indicated in the instructions for MPK101.
Product maintenance - washing instructions:
Before washing, close all of the velcros. Hand wash with warm water (max. 302C). Use neutral
detergent. Do not use bleach. Do not tumble dry. Do not iron. Do not dry clean.
For drying, use a towel to absorb as much moisture as possible and then leave to dry at room
temperature. If the orthosis is not well rinsed out, detergent residue can remain and cause irritation
to the skin and damage to the product. Rinse the orthosis with plenty of water to remove any
remaining detergent which could damage the product or cause skin irritation.
Do not expose to direct heat sources such as stoves, heaters, radiators, direct sunlight, etc. Do not use
alcohol, creams or solvents for cleaning.
Note: Any serious incident involving the product must be reported to the manufacturer and to the
competent authority of the Member State where the user and/or patient is located.

Kuvaus ja kayttoaihe:

MPK100: Joustavaksi suunniteltu vakauttava rannetuki ymparoi peukalon ja ranteen ja saa aikaan
tarvittavan puristuksen tukemaan niveltd ja lievittémaan kipua ylldpitden samalla kdden toimintakykya.
Siihen on kaytetty taydellisesti kdteen mukautuvaa elastista ja hengittdvaa materiaalia ja sisapuolella
vaahtoa lisadmadn pehmustetta ja tuomaan mukavuutta.

MPK101: Immobilisoiva rannetuki, joka on valmistettu hengittavasta, joustavasta ja pehmustetusta
kankaasta, joka takaa tdydellisen sopivuuden. Lasta saa aikaan immobilisaation sisapuolella
olevan muokatusta taottavasta alumiinista suunnitellun kammenlevyn ansiosta, joka immobilisoi
rannenivelen samalla kun kdmmenselkdlevy vakauttaa ja antaa nivelelle tarvittavan jaykkyyden.
Ergonomisesti muotoiltu vaahto on kadelle tdydellisen mukava.

MPK102: Peukalon immobilisaatiotuki -lisdosa sopii ranteen immobilisaatiotukeen, se on valmistettu
samoista materiaaleista ja se muodostuu sisapuolelta alumiinilevystd, joka saa aikaan vamman
tyypista riippuen peukalonivelen immobilisaation. Tama levy on mukautettava ja sen voi sovittaa
kunkin potilaan kateen.

Kayttoaiheet:



MPK100: Tuote on tarkoitettu jannetulehdusten, nyrjahdysten, lievien nivelvammojen, lievdn
epavakauden hoitoon sekd urheiluvammojen estdmiseen.
MPK101: Leikkauksen tai loukkaantumisen jalkeiseen hoitoon: Rannenivelen immobilisaatio ja
suojaaminen (karpometakarpaalinivel), ranteen tukeminen lihasdystrofiatapauksissa.
MPK102: Peukalon tyvinivelen (metakarpofalangeaalinen nivel) immobilisaatio ja ja suojaaminen.
Varotoimet:

® Lue nama ohjeet huolellisesti ennen orteesin kdyttda. Jos sinulla on epdilyksid, ota yhteytta
|akariisi tai laitokseen, josta ostit apuvalineen.
Noudata aina yleisia kdyttdohjeita ja I 4 erityisohjeita.
Hoidon aloittamisesta, sen kestosta seka seurannasta paattaa ladkari.
Jos havaitaan jokin haittavaikutus, iho-oireita tai herkistymista, siita on ilmoitettava valittomasti
|aakarille.
Laakarin pitaa ottaa huomioon mahdollisuus kayttaa ihovoiteita orteesin kdyton yhteydessa.
Paineen alaisten kohtien iho ei saa olla vaurioitunutta eikd yliherkkaa. B
Vaikka orteesi ei ole kertakdyttoinen, se on tarkoitettu vain yhdelle kayttajalle. Ald kayta uudelleen
muille potilaille.
Suositellaan ainakin ensimmaiselld kerralla ortoosin asettamista hoitavan terveydenhuollon
ammattilaisen (laakari, apuvalineteknikko jne.) toimesta tai valvonnassa.
® Ortoosin oikea kayttd riippuu sen osien kunnosta, joten se pitdd tarkistaa saannollisesti.
Hoidon seurannasta vastaava hoitohenkilokunta voi ilmoittaa sen sopivuudesta tai vaihtamisen
tarpeellisuudesta, jos tuote on huonossa kunnossa tai kdyttokelvoton.
Pida huolta Velcro-suljinten puhtaudesta, jotta niiden toiminnallisuus sdilyy. Poista niihin
mahdollisesti kiinnittyneet materiaalit.

* Puhdista tuote ajoittain ja pidd huolta henkilkohtaisesta hygieniasta.

* Ald kdytd ortoosia kylvyn, suihkun jne. aikana.

® Lapset eivat saa leikkia talld apuvalineella.
Tuotteen oikea asettaminen:
MPK100: Kun potilaalle sopiva koko on valittu, ohuin paa kiedotaan itsensa ympdrille ja tuetaan
tarranauhakiinnityksella velouriin, johon jatetaan kolo peukalolle (Kuva 1). Sen jalkeen pujota peukalo
ja saada kokoa tarvittaessa (Kuva 2), kiedo sen jalkeen ranteen ympdrille tarpeellisella paineella hyvan
puristuksen aikaansaamiseksi etenemdtta kuitenkaan immobilisaatioon asti (Kuva 3). Lopuksi, sulje
ortoosi painamalla tarranauha velourin paélle (Kuva 4).
MPK101: Kun potilaalle sopiva koko ja puoleisuus on valittu, kasi tulee asettaa rannetukeen. Jos
tarpeen kdmmenlevyd on mahdollista saatda kunkin potilaan tarpeisiin sopivaksi. Lopuksi sulje
rannetuki saatamalla tarranauhasulkijoita niin, etta lasta on sovitettu oikein.
MPK102: Tamd on yhden koon tuote. Sen asettamista varten rannetuki tulee asettaa auki (Kuva 1),
sen jalkeen aseta lisdosa pujottamalla se peukaloaukkoon, kuten nakyy (Kuva 2), pujota niin pitkalle
kuin tarpeen potilaan peukalon pituudesta riippuen (Kuva 3) ja kiinnitd kuten osoitetaan (Kuva 4).
Sulje ortoosi normaalisti, kuten MPK101 ohjeissa osoitetaan.
Tuotteen huolto - pesuohjeet:
Sulje kaikki tarranauhat ennen pesua. Pestava kasin haalealla vedelld (enintdan 30°C:ssa). Kayta
neutraalia saippuaa. Valkaisu kielletty. Rumpukuivaus kielletty. Silitys kielletty. Kuivapesu kielletty.
Kayta kuivaa pyyhetta ortoosin kuivaamiseen imemaan suurin kosteus ja anna ortoosin kuivua
huoneenlammassa. Jos ortoosia ei ole kuivattu hyvin, puhdistusaineen jadmat saattavat arsyttaa ihoa
ja heikentaa tuotetta. Huuhdo ortoosi runsaalla vedella poistaaksesi kaikki puhdistusaineiden jaamat,
jotka voisivat heikentda tuotetta tai aiheuttaa ihoarsytysta.
Al3 laita suoran limménldhteen kuten takan, limmittimen, patterien, suoran auringonvalon jne.
lahelle. Ala kayta puhdistukseen alkoholia, voiteita tai liuottimia.
Huomioi! Kaikki vakavat tuotteeseen liittyvdt tapahtumat tulee ilmoittaa valmistajalle, seka
kdyttijan ja/tai potilaan sijainnin mukaisen jésenvaltion toimivaltaiselle viranomaiselle.

Description et utilisation prévue:

MPK100: Attelle de poignet de conception tres flexible qui stabilise le pouce et le poignet en les
enveloppant de maniére a exercer la compression nécessaire pour maintenir I'articulation et soulager
la douleur, tout en maintenant la fonctionnalité de la main.

Un matériau élastique et respirant a été utilisé pour cela, qui s'adapte parfaitement a la main, et avec
un matériau en mousse a l'intérieur, pour augmenter 'effet coussinet et pour apporter un plus grand
confort.

MPK101: Attelle d’immobilisation du poignet confectionnée avec un tissu respirant, élastique et
rembourré, qui permet une adaptation parfaite. Lattelle permet I'immobilisation du poignet grace a



sa plaque palmaire intérieure, congue en aluminium malléable conformé, qui immobilise I'articulation

du poignet, et d’'une plaque dorsale qui stabilise et confere la rigidité nécessaire pour une meilleur

stabilité de I'articulation. La mousse et sa conception ergonomique apportent un confort total de la

main.

MPK102: Accessoire d'immobilisation du pouce, adaptable a I'attelle d'immobilisation du poignet,

confectionné avec les mémes matériaux et composé d’une plaque en aluminium intérieure, qui

permettra d’'immobiliser I'articulation du pouce, en fonction des besoins de la Iésion. Cette plaque est

confortable et peut s'adapter a la main de chaque patient.

Indications:

MPK100: Traitement pour tendinites, entorses, traumatismes articulaires légers, légéres instabilités,

prévention pour le sport.

MPK101: Traitements d’immobilisation postérieure a une chirurgie ou aprés une lésion ;

Immobilisation et protection de Iarticulation du poignet (articulation carpo-métacarpienne), support

pour le poignet dans des cas de dystrophie musculaire.

MPK102: Immobilisation et protection del'articulation du pouce (articulation métacarpophalangienne)

Précautions:

e Lisez avec soin ces instructions avant d’utiliser I'orthése. En cas de doute, consultez votre médecin
ou I'établissement auprés duquel vous avez effectué votre achat.
® Les instructions d'utilisation générales ainsi que les indications particuliéres prescrites par le

médecin devront toujours étre respectées.

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

Sivous observez un effet secondaire, un trouble cutanée ou de sensibilité, veuillezle communiquer

immédiatement a votre médecin.

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

® Sur les zones d’appui avec pression, la peau ne doit présenter aucune lésion ni aucun signe
d’hypersensibilité.

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

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

® La bonne utilisation des ortheses dépend de I'état des éléments qui la composent et elle doit

donc étre controlée régulierement. Le personnel sanitaire, chargé du suivi du traitement du

patient, peut lui indiquer I'adéquation du produit ou la convenance de son remplacement, si le

produit est abimé ou usé.

Il est conseillé de veiller au nettoyage des fermetures rapides a microcrochet pour conserver leur

fonctionnalité, en éliminant les matériaux qui pourraient y étre accrochés.

Nettoyez le produit de maniére périodique et maintenez une bonne hygiene personnelle.

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

Ne laissez pas les enfants jouer avec ce dispositif.

Instructions pour une mise en place correcte:

MPK100: Une fois que la taille adéquate pour le patient a été choisie, 'extrémité la plus fine doit

étre enroulée sur elle-méme et étre attachée grace a la bande velcro, pour former un espace de la

dimension du pouce (Fig. 1.) Introduire ensuite le pouce en ajustant sa taille si nécessaire (Fig. 2), et

I'enrouler autour du poignet en appliquant la pression nécessaire pour une compression optimale,

sans parvenir aimmobiliser (Fig. 3). Finalement, fermer la prothése en collant la bande velcro (Fig. 4).

MPK101: Une fois que la taille et le coté qui sadaptent au patient ont été choisis, introduire la main

dans l'attelle. Il est possible de modifier la plaque palmaire, si nécessaire, en I'ajustant aux besoins du

patient. Finalement, il faut la refermer en ajustant la fermeture de la bande velcro, de maniére a ce

que l'attelle s'adapte correctement.

MPK102: Ce produit est de taille unique. Pour son installation, placer I'attelle vers le bas (Fig. 1), et

poser ensuite I'accessoire en I'introduisant par I'espace prévu pour le pouce, comme indiqué sur la

(Flg. 2). Lintroduire jusqu’a ce qu'il s'adapte a la longueur du pouce du patient (Fig. 3) et le coller

comme indiqué sur la (Fig. 4). Ensuite, fermer la prothése normalement, comme indiqué dans les

instructions de MPK101.

Entretien du produit - Instructions de lavage:

Avant de laver le produit, fermez tous les velcros. Laver a la main avec de I'eau tiéde (maxi. 30 °C).

Utiliser du savon doux. Ne pas utiliser d’eau de Javel. Ne pas sécher en séche-linge. Ne pas repasser.

Ne pas laver a sec.

Pour le séchage, utiliser une serviette séche pour absorber le plus d’humidité possible et laissez

sécher a température ambiante. Si l'orthése n’est pas bien rincée, les restes de détergent peuvent

causer une irritation de la peau et détériorer le produit. Rincer la prothése abondamment a I'eau



pour éliminer tous les résidus de détergeant qui pourraient détériorer le produit ou provoquer une
irritation de la peau.

Ne pas I'exposer a des sources de chaleur directes, telles que poéles, chauffages, radiateurs, lumiere
directe du soleil, etc. Pour la nettoyer, n’utilisez pas de produits a base d’alcool, de pommades ni de
liquides solvants.

Remarque: Tout incident grave associé au produit doit étre signalé au fabricant et a l'autorité
compétente de I'Etat membre ou réside 'utilisateur ou le patient.
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Opis i namjena:

MPK100: Vrlo savitljiv dizajn ortoze za rucni zglob koji omogucuije stabilizaciju omatanjem oko palca i
ruénog zgloba, ¢ime se postize kompresija potrebna za podupiranje zgloba i olak$avanje bolova, ali uz
zadrzanu mogucnost koristenja ruke.

U tu svrhu se koristi elasti¢an i prozracan materijal koji se savrSeno prilagodava ruci, a zahvaljujuci
spuzvi u unutrasnjosti, i za pojacanu podstavu i bolju udobnost.

MPK101: Imobilizacijska ortoza za ruéni zglob izradena od prozracne, elasticne i podstavljene
tkanine, ¢ime se omogucuje savreno prilagodavanje. Udlaga omogucuje imobilizaciju zahvaljujudi
unutrasnjoj plocici za dlan izradenoj od oblikovanog savitljivog aluminija, koja imobilizira ru¢ni zglob,
a istovremeno dorsalna plocica stabilizira i daje krutost potrebnu za bolju stabilizaciju zgloba. Spuzva i
ergonomski dizajn omogucuju potpunu udobnost za ruku.

MPK102: Imobilizacijski dodatak za palac, prilagodljiv imobilizacijskoj ortozi za zglob i izraden od istih
materijala, koji u unutrasnjosti sadrzi aluminijsku plocicu koja nam omogucuje da imobiliziramo zglob
palca ovisno o zahtjevima ozljede. Ta plocica je savitljiva i moZe se prilagoditi ruci svakog pacijenta.
Indikacije:

MPK100: Lijecenje tendinitisa, uganuca, laksa ozljeda zgloba, laksa nestabilnost, prevencija u sportu.
MPK101: Lijecenja imobilizacijom nakon operacije ili ozljede; imobilizacija i zastita ru¢nog zgloba
(karpometakarpalni zglobovi), potpora za rucni zglob u slucajevima misiéne distrofije.

MPK102: Imobilizacija i zastita pal¢anog zgloba (metakarpofalangealni zglobovi).

Mijere opreza:

¢ Pazljivo procitajte ove upute prije koristenja ortoze. Ako imate ikakvih nedoumica, zatrazite savjet
lijecnika ili ustanove gdje ste nabavili ortozu.

* Uvijek je potrebno pridrzavati se ovih opcenitih uputa za upotrebu i konkretnih indikacija koje je
propisao lijecnik.

® Lijecnik je osoba kompetentna za propisivanje i odludivanje o trajanju lijecenja, kao i o pracenju
oporavka.

e Ako se primijeti bilo kakav sekundarni ucinak, reakcija na kozi ili preosjetljivost, odmah obavijestite
lijecnika o tome.

e Lijecnik mora voditi racuna o mogucoj upotrebi topikalnih krema uz upotrebu ortoze.

* Na mjestima gdje se ortoza oslanja na tijelo, koZa ne smije biti ozlijedena niti nadraZena.

* Lako je ortoza namijenjena za visekratnu upotrebu, namijenjena je samo za jednog pacijenta. Ne
smije se koristiti na drugim pacijentima.

* Preporucuje se da barem prvo postavljanje ortoze obavi bilo kvalificirani djelatnik (lije¢nik,
ortopedski tehnicar, itd.) ili osoba pod njegovim nadzorom.

* Pravilna upotreba ortoze ovisi o stanju elemenata od kojih je sastavljena, zbog Cega ju treba
redovito pregledavati. Zdravstveno osoblje koje provodi lijeenje moZe obavijestiti pacijenta je li
proizvod ispravan ili ga je potrebno zamijeniti ako se ostetio ili istrosio.

* Da bi se ocuvala funkcionalnost kop¢i na cicak preporucuje se odrzavanje njihove Cistoce
uklanjanjem materijala koji se zalijepe za ¢icak.

® Redovito Cistite proizvod i odrzavajte pravilnu osobnu higijenu.

* Nemojte nositi ortozu prilikom tusiranja, kupanja u kadi, itd.

* Nemojte dozvoliti da se djeca igraju s ovim uredajem.

Upute za pravilno postavljanje:

MPK100: Nakon S$to se odabere odgovarajuca veli¢ina za pacijenta, treba presavinuti uzi kraj preko
samog sebe i zakopcati ga pomocu Cicka tako da se oblikuje omca prilagodena palcu (sl. 1). Zatim
se u omc¢u uvede palac i po potrebi prilagodi veli¢ina (sl. 2) te se drugi kraj omota oko ru¢nog zgloba
uz pritisak potreban za optimalnu kompresiju, ali bez imobilizacije (sl. 3). Konacno, zatvorite ortozu
zakopcavanjem ¢icka na kraju trake (sl. 4).

MPK101: Nakon $to se odabere odgovarajuca velic¢ina i strana za pacijenta, treba uvesti ruku u ortozu
za rucni zglob; ako je potrebno, moguce je modificirati plocicu za dlan tako da se prilagodi potrebama
pacijenta. Na kraju treba zatvoriti ortozu podesavanjem kop¢i na Cicak tako da udlaga bude pravilno
prilagodena.
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MPK102: Ovaj proizvod ima samo jednu veli¢inu. Da bi se postavila, ortoza za rucni zglob se mora
postaviti naopako (sl. 1) i zatim treba postaviti dodatak tako da se uvede kroz otvor za palac kako
je prikazano na (sl. 2), i provuéi ga koliko je potrebno u skladu s duzinom pacijentovog palca (sl. 3)
te zakopcati kako je prikazano na (sl. 4). Nakon toga zakopcajte ortozu na uobicajeni nacin, kako je
navedeno u uputama za MPK101.

Odrzavanje proizvoda - upute za pranje:

Prije pranja zakopcajte sve kopce na €icak. Prati na ruke u mlakoj vodi (maks. 30 C). Koristiti neutralan
sapun. Ne koristiti bjelilo. Ne susiti u susilici za rublje. Ne glacati. Ne kemijski Cistiti.

Za susenje upotrijebite suhi rucnik da upijete maksimalnu koli¢inu vlage i pustite da se ortoza osusi
na okolnoj temperaturi. Ako se ortoza ne ocijedi dobro, ostaci deterdZenta mogu nadraziti kozu i
ostetiti proizvod. Isperite ortozu s puno vode da uklonite sve ostatke deterdZenta jer on moze ostetiti
proizvod ili izazvati nadraZenost koze.

Ne izlagati izravnim izvorima topline kao $to su pecnice, grijalice, radijatori, izravno suncevo svjetlo,
itd. Za CiS¢enje ne koristiti alkohol, kreme niti otapala.

Napomena: Svaki ozbiljan incident vezan uz proizvod mora se prijaviti proizvodacu i nadleznom
tijelu drzave Elanice u kojoj korisnik i / ili pacijent imaju prebivaliste.

Leiras és tervezett alkalmazas:

MPK100: Rendkivil rugalmas kialakitdsu csuklévéds, amely polyazassal stabilizélja a

havelykujjat és a csukldt, ezéltal biztositva az izilet tartdsdhoz és a fajdalom enyhitéséhez

szlikséges kompressziot, a kézfunkciok megtartdsa mellett.

Ennek érdekében rugalmas és légatereszté anyagbdl készilt, amely tokéletesen illeszkedik

a kézhez, az ortézis belseje pedig szivacsot tartalmaz a parnazas fokozésara és a kényelem

biztositdsdra.

MPK101: Légateresztd, rugalmas és parndzott anyaghdl készilt csukldrogzits, amely tokéletes

illeszkedést tesz lehetévé. A csukloiziletet a formazott aluminiumbol késziilt belsé tenyérlemez

rogziti, mikdzben az izllet jobb stabilizdldsdhoz szikséges merevséget egy hatsd lemez
biztositja. A szivacs és az ergondmikus kialakitds teljes kényelmet biztosit a kéz szdmara.

MPK102: A csuklorogzitéhoz alakithatd, ugyanazon anyagokbdl készilt hivelykujjrogzité

tartozékban aluminiumlemez taldlhatd, amely lehetévé teszi a huvelykujj-izilet rogzitését a

sérllésnek megfeleléen. Ez a lemez formazhato, és az egyes betegek kezéhez igazithatod.

Javallatok:

MPK100: ingyulladas, ficamok, enyhe iziileti sériilés, enyhe instabilitds esetén, és megel6zésre

a sporttevékenység sordan.

MPK101: M(itét vagy sérilés utani rogzitésre; a csukldizilet (karpometakarpialis izilet)

rogzitésére és védelmére, illetve a csukld tamasztasdra izomsorvadas esetén.

MPK102: A hivelyujj-iziilet (metakarpofalangedlis izilet) rogzitésére és védelmére.

Ovintézkedések:

® Az ortézis hasznalata el6tt figyelmesen olvassa el az alabbi utasitasokat. Ha kérdése meril
fel, keresse fel orvosat vagy az intézményt, ahol az eszkozt vasarolta.

Mindig tartsa be az éltalanos hasznalati utasitasokat és kezelGorvosa kiilon utasitasait.

Az ortézis felirdsara és hasznélatdnak utankovetésére az orvos jogosult, és a kezelés

id6tartamardl is 6 dont.

* Ha barmilyen mellékhatast, bdrreakciot vagy szenzibilizdcidt észlel, err6l azonnal
tajékoztassa orvosat.

* Az orvosnak figyelembe kell venni a helyi haszndlati krémek esetleges haszndlatat az

ortézis hasznalata mellett.

A nyomdssal torténd tamasztds teriletein a bér nem lehet sérilt, sem tulérzékeny.

Bar az ortézis nem egyszeri hasznalatra vald, csak egy paciens hasznalhatja. Mas pacienseken

hasznalni nem szabad.

Ajanlott, hogy az ortézis elsé felhelyezését szakképzett személy (orvos, ortopédiai technikus

stb.) végezze vagy vizsgalja felll.

e Az ortézis megfelel6 hasznalata fligg az alkotdelemeinek allapotdtdl, ezért ezeket
rendszeresen ellendrizni kell. A paciens kezelését nyomon kovet6 egészségligyi dolgozé a
paciens részére jelezheti a termék alkalmassagat vagy javasolhatja annak lecserélését, ha a
termék megrongélodott vagy elkopott.

e A miikod6képesség megirzése érdekében ajanlott tigyelni a tépdzar gyors zardelemeinek
tisztasagara, és a tépGzarhoz tapadt anyagokat célszer( eltdvolitani.

® Rendszeresen tisztitsa meg a terméket és tigyeljen a megfelelé személyi higiéniara.
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® Firdéshez, zuhanyzashoz, stb. vegye le az ortézist.

* Ne engedje, hogy gyermekek jatsszanak az eszkozzel.
Utasitasok a helyes felhelyezésre vonatkozéan:
MPK100: A betegnek megfelelé méret kivalasztasa utan az ortézis vékonyabb végét helyezze
a masik végére, majd a mikrokapocs és a vellr pant segitségével kapcsolja Ugy Ossze, hogy
a hiivelykujj méretének megfelel§ lyuk jojjon létre (lasd 1. dbra). Ezutdn a méreten igazitva
helyezze a huvelykujjra (lasd 2. abra), és tekerje a csukld koré az optimalis kompresszio
biztositasaig, anélkil, hogy a csuklot rogzitené (lasd 3. dbra). Végul mikrokapcsot a vellr pantra
rogzitve zarja be az ortézist (lasd 4. abra).
MPK101: A betegnek megfelel6 méret és oldal kivalasztdsa utdn helyezze a kezét a
csuklorogzitébe, és szilkség szerint a beteg igényeinek megfeleléen mddositsa a tenyérlemezt.
Végul a mikrokapcsokkal zarja be az ortézist, hogy a sin tokéletesen illeszkedjen.
MPK102: Ez a termék egy méretben kaphatd. A csuklorogzitét fejjel lefelé helyezze fel (lasd 1.
dbra), a tartozékot a hiivelykujj-nyilason keresztul helyezze fel (lasd 2. abra), illessze be a beteg
huvelykujj-hosszdnak megfelel6 pontig (lasd 3. dbra), majd rogzitse (lasd 4. abra). Ezutan az
MPK101-es ortézis hasznalati utasitasai szerint a szokdsos médon zarja be az ortézist.
A termék karbantartasa - Mosasi utasitasok:
Mosas el6tt zarja be a mikrokapcsokat. Langyos (max. 30 °C) vizben, kézzel mossa. Semleges
mososzert hasznaljon. Hypdt ne hasznéljon. Szaritégépben ne szaritsa. Ne vasalja. Kerilje a
vegytisztitast.
A széritdshoz szaraz torolkozével itassa fel a lehetd legtobb nedvességet az ortézisrél, és
szobahémérsékleten hagyja megszaradni. A nem megfelelen kicsavart ortézisben maradt
mososzer irritalhatja a bért és karosithatja az eszkozt. Az ortézist b6 vizzel 6blitse le, hogy eltavolitsa
a mosdszer maradvanyokat, amelyek kart okozhatnak a termékben vagy bdrirritaciot okozhatnak.
Ne tegye ki kozvetlen héforrasnak, példaul kélyha, f(itStest, radiator, kozvetlen napfény stb.
hatasanak. A tisztitashoz alkoholt, krémet és olddszert ne hasznaljon.
Megjegyzés: A termékkel kapcsolatos minden stilyos eseményt be kell jelenteni a gyarténak
és az illetékes hatésagnak abban a tagallamban, ahol a felhasznalé és/vagy a paciens él.

Descrizione e indicazione d’uso:
MPK100: Design molto flessibile che stabilizza avvolgendo il pollice e il polso, in modo da esercitare la
compressione necessaria per sostenere I'articolazione e alleviare il dolore, mantenendo la funzionalita
della mano.
A tale scopo & stato utilizzato un materiale elasticizzato e traspirante che si adatta perfettamente alla
mano e dotato di schiuma all'interno, per aumentare I'imbottitura e offrire comfort.
MPK101: Polsiera immobilizzante realizzata in tessuto traspirante, elasticizzato e imbottito, che
consente una vestibilita perfetta. La steccha consente I'immobilizzazione grazie a una piastra palmare
interna progettata in alluminio sagomato malleabile, che immobilizza I'articolazione del polso, e a
una piastra dorsale che stabilizza e conferisce la rigidita necessaria per una migliore stabilizzazione
dell'articolazione. La schiuma e il suo design ergonomico consentono il massimo comfort della mano.
MPK102: Accessorio di immobilizzazione per il pollice, adattabile alla polsiera immobilizzante,
realizzato con gli stessi materiali e composto internamente da una piastra di alluminio, che ci
consentira, come richiesto dalla lesione, di immobilizzare I'articolazione del pollice. Questa piastra
puo essere sagomata e adattata alla mano di ogni paziente.
Indicazioni:
MPK100: Trattamento per tendinite, distorsioni, trauma articolare lieve, instabilita lieve, prevenzione
nello sport.
MPK101: Trattamento di immobilizzazione dopo un intervento chirurgico o una lesione;
Immobilizzazione e protezione dell'articolazione del polso (articolazione carpo-metacarpale),
supporto del polso in caso di distrofia muscolare
MPK102: Immobilizzazione e protezione dellarticolazione del pollice (articolazione metacarpo-
falangea).
Precauzioni:

® Leggere attentamente queste istruzioni prima di utilizzare l'ortesi. In caso didubbi, consultare il

proprio medico o il rivenditore.

* Sidevono rispettare sempre le istruzioni di uso generali e le indicazioni particolari prescritte dal
medico.
Il medico & la persona che ha le competenze per prescrivere e decidere la durata del trattamento
e la sua prosecuzione.



* Se si notano effetti collaterali, affezioni cutanee o fenomeni di sensibilizzazione, informare
immediatamente il medico.
Il medico deve considerare il possibile uso di creme per uso topico, unitamente all’'uso dell’'ortesi.
Nelle zone di appoggio a maggiore pressione, la pelle non deve essere lesionata né essere
ipersensibile.
* Anche se 'ortesi non & monouso, deve essere utilizzata da un solo paziente. Non riutilizzare su
altri pazienti.
Si consiglia che almeno la prima collocazione dell’'ortesi venga eseguita da personale qualificato
(medico, tecnico ortopedico, ecc.) o sotto la sua supervisione.
L'uso corretto dell'ortesi dipende dalla condizione degli elementi che la costituiscono e quindi
deve essere controllata con frequenza. Il personale sanitario che segue il trattamento del paziente
puo indicare allo stesso I'idoneita del prodotto o una sua eventuale sostituzione, se questo si &
deteriorato o usurato.
Si consiglia di curare la pulizia delle chiusure rapide in velcro per conservarne la funzionalita,
eliminando i materiali che potrebbero essere rimasti attaccati.

® Pulire periodicamente il prodotto e mantenere una corretta igiene personale.

* Non indossare I'ortesi quando si fa il bagno, la doccia, ecc.

* Non permettere ai bambini di giocare con questo dispositivo.
Istruzioni per una collocazione corretta:
MPK100: Dopo aver scelto la taglia adeguata per il paziente, collocare I'estremita pil sottile avvolta su
se stessa e fissarla mediante il micro-gancio e il velour, formando un foro delle dimensioni del pollice
(Fig. 1). Quindi inserire il pollice regolando se necessario la misura (Fig. 2), e poi avvolgerla attorno al
polso con la pressione necessaria per ottenere una compressione ottimale, senza immobilizzare (Fig.
3). Infine, chiudere l'ortesi attaccando il micro-gancio sul velour (Fig. 4).
MPK101: Dopo aver scelto |a taglia e il lato adeguato per il paziente, inserire la mano all'interno della
polsiera; se necessario, € possibile modificare la placca palmare regolandola in base alle esigenze del
paziente. Infine chiuderla regolando i micro-ganci, in modo che la stecca sia correttamente adattata.
MPK102: Questo prodotto & di taglia unica. La polsiera deve essere posizionata aperta e capovolta
(Fig. 1), quindi collocare I'accessorio facendolo passare nel foro per il pollice come indicato (Fig. 2).
Inserire fin dove necessario, secondo la lunghezza del pollice del paziente (Fig. 3) e fissarlo come
indicato (Fig. 4). Infine chiudere l'ortesi normalmente, come indicato nelle istruzioni di MPK101.
Manutenzione del prodotto - Istruzioni di lavaggio:
Prima di lavare chiudere tutti i micro-ganci. Lavare a mano con acqua tiepida (max. 30°C). Usare
detergente neutro. Non utilizzare candeggina. Non asciugare nell'asciugatrice. Non stirare. Non lavare
a secco.
Per asciugarla, utilizzare un asciugamano asciutto in modo da assorbire la massima umidita e lasciarla
asciugare a temperatura ambiente. Se l'ortesi non viene strizzata bene, i residui di detergente possono
irritare la pelle e deteriorare il prodotto. Risciacquare con abbondante acqua la ortesi per rimuovere
eventuali residui di detergente che potrebbero danneggiare il prodotto o causare irritazioni alla pelle.
Non esporre a fonti di calore dirette come stufe, caloriferi, radiatori, esposizione diretta al sole, ecc.
Per la pulizia del prodotto, non usare alcol, creme o solventi.
Nota: Qualsiasi incidente grave relativo al prodotto deve essere comunicato al produttore e
all’autorita competente dello Stato membro in cui risiedono l'utente e/o il paziente.

Aprasymas ir numatyta paskirtis:

MPK100: Labai lankstus rieso jtvaro modelis, kuris apgaubia ir stabilizuoja nykstj bei riesg taip, kad
tinkamai suspausty, prilaikyty sanarj ir sumazinty skausma, islaikant rankos funkcionaluma. Tam
panaudota tampri ir orui pralaidi medZiaga, kuri puikiai prisitaiko prie rankos, o viduje yra putplastis,
padidinantis paminkstinima ir suteikiantis patogumo.

MPK101: Imobilizuojantis rieso jtvaras, pasidtas i§ orui pralaidaus, tampraus ir paminkstinto
audinio, kuris puikiai priglunda. |tvaras imobilizuoja dél viduje esancios delno plokstés, pagamintos
i formuojamo kaliojo aliuminio, kuri imobilizuoja rieSo sgnarj, o dorsaliné plokstelé stabilizuoja ir
suteikia reikiama standuma, kad sgnarys bty geriau stabilizuotas. Putplastis ir ergonomiskas dizainas
suteikia rankai visiska komforta.

MPK102: Nykscio jtvaro priedas, kurj galima prideti prie rieSo jtvaro. Pasidtas i$ ty paciy medZiagy,
viduje yra aliuminio plokstelé, kuri leis, priklausomai nuo traumos, imobilizuoti nykscio sanarj. Si
plokstelé yra prisitaikanti ir gali bati pritaikyta prie kiekvieno paciento rankos.

Indikacijos:

MPK100: Tendinito, patempimy, lengvy sanariy traumy, lengvo nestabilumo gydymas, profilaktika
sportuojant.



MPK101: Imobilizavimas po operacijos ar traumos. RieSo sgnario (karpometakarpalinio sgnario)
imobilizavimas ir apsauga, rieso atrama esant raumeny distrofijai.
MPK102: Nykscio sgnario (metakarpofalanginio sanario) imobilizavimas ir apsauga.
Atsargumo priemonés:
® Pries naudodami orteza, atidZiai perskaitykite Sias instrukcijas. Jei turite klausimy, kreipkités j
gydytoja arba jstaiga, kurioje jj jsigijote.
® Visada laikykités bendryjy naudojimo instrukcijy ir konkreciy gydytojo nurodymy.
® Gydytojas yra asmuo, turintis teise paskirti gydyma ir nustatyti jo trukme bei stebésena.
® Pastebéjus bet kokj Salutinj poveikj, odos liga ar jautruma, bitina nedelsiant apie tai pranesti
gydytojui.
® Gydytojas turés apsvarstyti galimybe kartu su ortezu naudoti krema, skirtg iSoriniam naudojimui.
Viety, kurios prispaudziamos, oda neturi biti paZeista arba pernelyg jautri.
® Nors ortezas néra skirta vienkartiniam naudojimui, jis skirtas vienam pacientui. Nenaudokite
pakartotinai kitiems pacientams.
e Rekomenduojama, kad bent pirma karta orteza uzdéty kvalifikuotas specialistas (gydytojas,
ortopedas-technikas ar pan.) arba kad ortezas bty uzdétas jiems prizitrint.
® Tinkamas ortezo naudojimas priklauso nuo jj sudaranciy daliy baklés, todél jj reikia reguliariai
patikrinti. Sveikatos prieZitros personalas, stebintis paciento gydyma, gali informuoti pacientg
apie gaminio tinkamuma naudoti arba tikslingumg jj pakeisti, jei gaminys nusidévéjo arba yra
visai sudévétas.
® Patartina pasirtpinti lipuky Svara, kad bty iSsaugotas jy funkcionalumas, pasalinant visas prie jy
prilipusias medziagas.
® Periodiskai valykite gaminj ir laikykités tinkamos asmeninés higienos.
® Nedévékite ortezo maudydamiesi vonioje, duse ir pan.
® Neleiskite vaikams Zaisti su Siuo gaminiu.
Teisingo uZdéjimo instrukcijos:
MPK100: Parinkus pacientui tinkama dydj, ploniausia gala reikia uzvynioti ant jo paties ir pritvirtinti
mikrolipuku bei velidru, suformuojant nykscio dydzio skylute (1 pav.). Tada reikia jkisti nykstj, jei reikia,
sureguliuoti dydj (2 pav.), apvynioti riesa reikiamu stiprumu, kad suspaudimas bity optimalus, bet
jis neblty imobilizuotas (3 pav.). Galiausiai reikia uZsegti orteza, uzklijuojant mikrolipuka ant velitiro
(4 pav.).
MPK101: Parinkus pacientui tinkama dydj ir puse, reikia jkisti ranka j jtvaro vidy. Esant poreikiui galima
maodifikuoti delno plokstele, pritaikant jg prie paciento poreikiy. Galiausiai jj reikia uzsegti reguliuojant
mikrolipukus, kad jtvaras baty tinkamai pritaikytas.
MPK102: Sis gaminys yra vieno dydZio. |tvarg reikia uzdéti atsegtq ir apversta (1 pav.), tada reikia uzdéti
prieda jkiSant per nykscio anga, kaip parodyta (2 pav.), priklausomai nuo paciento nykscio ilgio (3 pav.)
ir uzklijuoti, kaip parodyta (4 pav.). Tada uZsekite orteza jprastai, kaip nurodyta MPK101 instrukcijose.
Gaminio prieZitura — valymo instrukcijos:
Pries skalbdami uZsekite visus mikrolipukus. Skalbti rankomis drungnu vandeniu (daugiausiai 30
°C temperatlroje). Naudoti neutraly muilg. Nebalinti. NedZiovinti dZiovykléje. Nelyginti. Nevalyti
cheminiu badu.
Norédami isdZiovinti, naudokite sausg ranksluostj, kad sugertuméte kiek galima daugiau drégmeés, ir
palikite isdzitti kambario temperatroje. Jei ortezas néra gerai isgreztas, ploviklio likuciai gali dirginti
oda ir sugadinti gaminj. Nuplaukite ortezg dideliu kiekiu vandens, kad pasalintuméte ploviklio likucius,
kurie gali sugadinti gaminj arba sudirginti oda.
Nelaikykite prie tiesioginiy Silumos Saltiniy, tokiy kaip krosnys, Sildytuvai, radiatoriai, tiesioginiai
saulés spinduliai ir pan. Valymui nenaudokite alkoholio, kremy ar tirpikliy.
Pastaba: Apie bet kokj rimtg incidenta, susijusj su gaminiu, reikia pranesti gamintojui ir valstybés
narés, kurioje yra naudotojas ir (arba) pacientas, kompetentingai institucijai.

Apraksts un paredzétais lietojums:

MPK100: Loti elastigs plaukstas locitavas aizsarga dizains, kas stabilizé, aptinot 1kski un plaukstas
locitavy, t3, lai tiktu veikta nepiecieSsama kompresija, atbalstot locitavu un mazinot sapes, vienlaikus
saglabajot rokas funkcionalitati. Sim noltkam ir izmantots elastigs un elpojoss materials, kas lieliski
pielagojas rokai, ar putam iekSpuseé, lai palielinatu polster&jumu un nodrosinatu komfortu.

MPK101: Imobilizéjoss plaukstas aizsargs, kas izgatavots no elpojosa, elastiga un polsteréta auduma,
nodrosinot perfektu piegulSsanu. Ortoze nodrosina imobilizaciju, pateicoties tas ieksSéjai plaukstas
plaksnei, kas veidota no forméta kaJama aluminija, imobilizéjot plaukstas locitavu, savukart muguras
plaksne stabilizé un pieskir nepiecieSamo stingribu labakai locitavas stabilizéSanai. Putas un to
ergonomiskais dizains nodrosina rokai pilnigu komfortu.
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MPK102: Tkska imobilaizera piederums, kas pielagojams imobilizéjosajam plaukstas locitavas
aizsargam, izgatavots no tiem padiem materialiem un ar aluminija plaksni iekSpusé, kas |auj, ka tas
nepiecieSams traumas gadijuma, imobilizét kska locitavu. ST plaksne ir pielagojama un noregulé&jama
ikviena pacienta rokai.
Indikacijas:
MPK100: Cipslu iekaisuma, sastiepumu, vieglu locitavu traumu, vieglas nestabilitates arstésana,
profilakse sportosanas laika.
MPK101: Imobilizacijas procedtiras péc operacijas vai traumas; plaukstas locitavas (karpometakarpala
locitava) imobilizacija un aizsardziba, plaukstas atbalsts muskulu distrofijas gadijumos.
MPK102: Ikska locitavas (metakarpofalangealas locitavas) imobilizacija un aizsardziba.
Piesardzibas pasakumi:
® Pirms ortozes lietoSanas uzmanigi izlasiet $is instrukcijas. Ja jums rodas kadi jautajumi,
konsultéjieties ar savu arstu vai uznémumu, kura to iegadajaties.
® Vienmér ieverojiet visparigos lietoSanas noradijumus un arsta noteiktas ipasas indikacijas.
Arsts ir persona, kas ir tiesiga izrakstit un noteikt arstésanas ilgumu, ka ari ortozes uzraudzibu.
Ja tiek novéerota jebkada blakusparadiba, adas izmainas vai sensibilizacija, par to nekavéjoties
jazino arstam.
Arstam jaapsver iespéjama lokalo krému lietoSana ortozes lietosanas laika.
Spiediena zonas ada nedrikst bt bojata vai ar paaugstinatu jutibu.
Lai gan ortoze nav paredzéta vienreizéjai lietosanai, ta ir paredzéta vienam pacientam. Nelietot
atkartoti citiem pacientiem.
e Leteicams vismaz pirmo reizi ortozes uzstadisanu veikt vai nu kvalificetam personalam (arsts,
ortopédijas tehnikis utt.), vai ari vina uzraudziba.
® Ortozes pareiza lietosana ir atkariga no tas veidojoso elementu stavok|a, tapéc ta periodiski
jauzrauga. Veselibas aprlpes persondls, kas uzrauga pacienta arstéSanu, var noradit uz
izstradajuma piemeérotibu vai ta nomainas lietderigumu, ja izstradajums ir bojats vai nolietojies.
e Leteicams rupigi notirit Velcro atras aizdares, lai saglabatu to funkcionalitati, nonemot visus
materialus, kas tam varétu but pielipusi.
® Periodiski notiriet izstradajumu un ievérojiet pareizu personigo higiénu.
* Nevalkajiet ortozi, mazgajoties vanna, dusa utt.
* Nelaujiet bérniem spéléties ar So ierici.
Noradijumi pareizai novieto$anai:
MPK100: Kad pacientam ir izvéléts atbilstoss izmérs, Saurakais gals jasatin un janostiprina ar mikroaka
un vellra palidzibu, veidojot 1kSka izméra caurumu (1. att.). Péc tam uzmauciet to uz ikska, ja
nepieciesams, pielagojot izméru (2. att.), un satiniet par plaukstas locitavu ar nepiecieSsamo spiedienu
optimalai saspiesanai, bez imobilizacijas (3. att.). Visbeidzot aizveriet ortozi, pieliméjot mikroaki uz
vellra (4. att.).
MPK101: Kad pacientam ir izvéléts izmérs un pienaciga puse, roka jaievieto plaukstas locitavas
aizsarga; ja nepiecieSams, ir iespéjams modificét plaukstas plaksni, pielagojot to pacienta vajadzibam.
Visbeidzot, ortoze ir jaaizver, noreguléjot mikroaka aizdari, lai ta pareizi pielagotos.
MPK102: Sis ir viena izméra izstradajums. Lai to novietotu, atvértais plauktas aizsargs janovieto ar
priekSpusi uz leju (1. att.), péc tam uzlieciet piederumu, ievietojot to caur ikska atveri, ka paradits (2.
att.), tik talu, cik nepiecieSams atbilstosi pacienta tkska garumam (3. att.) un pieliméjiet, ka paradits (4.
att.). Péc tam aizveriet ortozi normali, ka noradits MPK101 instrukcijas.
Izstradajuma apkope - mazgasanas instrukcijas:
Pirms mazgasanas aizveriet visus mikroakus. Mazgat ar rokam remdena Gdeni (maks. 30°C
temperatdra). lzmantot neitralas ziepes. Nelietot balinataju. Nezavét zavétaja. Negludinat. Netirit
Kimiski.
Zavétanai izmantojiet sausu dvieli, lai maksimali absorbétu mitrumu, un Jaujiet ortozei nozat istabas
temperatira. Ja ortoze nav labi notecinata, mazgasanas lidzekl|a paliekas var kairinat adu un sabojat
izstradajumu. Skalojiet ortozi ar lielu daudzumu Gdens, lai nonemtu mazgasanas lidzek|a paliekas, kas
var sabojat izstradajumu vai izraisit adas kairinajumu.
Nepaklaut tieSiem siltuma avotiem, pieméram, krasnim, silditajiem, radiatoriem, tiesai saules
iedarbibai utt. TiriSanai neizmantot spirtu, krémus vai $kidinatajus.
Piezime: Par visiem nopietniem ar izstradajumu saistitiem incidentiem jazino raZotajam un tas
dalibvalsts kompetentajai iestadei, kura lietotajs un/vai pacients ir registréts.

Beschrijving en bedoeld gebruik:
MPK100: Een zeer flexibele polsbeschermer die duim en pols stabiliseert door ze te omhullen door
de nodige compressie te geven om de gewrichten vast te houden en de pijnklachten te verminderen
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zonder de beweging van de hand te beperken.

Hier is een ademend elastisch met schuim opgevuld materiaal voor gebruikt dat zich perfect aan de

hand aanpast en zachter en comfortabeler aanvoelt.

MPK101: Immobilisatie polsbeschermer gemaakt van een ademend, elastisch en opgevuld materiaal

voor een uitstekende omhulling. De spalk zorgt voor de immobilisatie dankzij de met flexibel

aluminium ontworpen binnenplaat van de handpalm die voor de immobilisatie van het polsgewricht
zorgt terwijl een achterplaat het de nodige steun geeft voor de stabilisatie van het gewricht. Het
ergonomisch design en de schuim zorgen voor totaal comfort van de hand.

MPK102: Immobilisatie accessoire voor de duim, op de immobilisatie polsbeschermer aan te passen,

gemaakt van dezelfde materialen; het bestaat uit de aluminiumplaat die afhankelijk van de letsel

ervoor zorgt dat het duimgewicht geen beweging heeft. Deze aluminiumplaat is verstelbaar en aan te
passen aan de hand van elke patiént.

Indicaties:

MPK100: Voor de behandeling van tendinitis, verstuikingen, licht gewrichtsklachten, lichte

instabiliteit, bescherming bij sport.

MPK101: Ter immobilisatie na chirurgische ingreep of letsel, immobilisatie en bescherming van het

polsgewricht (carpometacarpaal gewricht), steun voor de pols bij spierdystrofie.

MPK102: Immobilisatie en bescherming van het duimgewricht (metacarpofalangeaal gewricht).

Waarschuwingen:

® Lees zorgvuldig deze instructies voordat u de orthese gebruikt. Raadpleeg bij vragen uw arts of de
winkel waar u het product gekocht hebt.

Volg altijd de algemene gebruiksinstructies en de instructies van uw zorgverlener.

De zorgverlener dient een persoon te zijn die bevoegd is om een behandeling en de duur ervan te

bepalen, voor te schrijven en op te volgen.

® Als u een nevenwerking of een huidaandoening of -irritatie opmerkt, raadpleeg dan onmiddellijk
uw zorgverlener.

* De zorgverlener moet rekening houden met het mogelijke gebruik van cremes in combinatie met
de orthese.

* |ndezoneswaarde orthese op de huid drukt, mag de huid geen wonden vertonen of overgevoelig
zijn.

* De orthese is niet bedoeld voor eenmalig gebruik maar wel voor één enkele patiént. Gebruik de
orthese nooit op andere patiénten.

* Het wordt aanbevolen om minstens bij het eerste gebruik de orthese door een gekwalificeerde
persoon te laten plaatsen (arts, orthopedist, enz.) of onder toezicht.

* De efficiéntie van de orthese hangt af van de toestand van de onderdelen; controleer ze daarom
regelmatig. Wanneer de orthese versleten of in slechte toestand is, zal de zorgverlener die de
behandeling van de patiént opvolgt beslissen of het product al dan niet moet worden vervangen.

* Om de werking van het klittenband te behouden, is het raadzaam om het klittenband schoon te

houden en alle aanwezige materiaal te verwijderen.

Maak regelmatig de orthese schoon en volg goede hygiénische praktijken.

Verwijder de orthese voordat u een bad of douche neemt.

® Laat kinderen niet met de orthese spelen.

Instructies voor een correcte plaatsing:

MPK100: Zodra de juiste maat voor de patiént is uitgekozen plaats het smalste deel opgerold en

vastgemaakt met microhaakjes en velours zodat het de vorm en maat van de duim heeft (Afb. 1).

Steek er vervolgens de duim in en het de maat aan indien nodig (Afb. 2), draai het om de pols totdat u

de nodige druk heeft bereikt; het moet wel kunnen bewegen (Afb. 3). Ten einde sluit de orthese door

de microhaakjes op de velours vast te maken (Afb. 4).

MPK101: Zodra de juiste maat en kant voor de patiéntis uitgekozen steek de polsin de polsbeschermer,

pas de handplaat aan tot de behoefte van de patiént, indien nodig. Ten slot, sluit de polsbeschermer

met de microhaakjes zodat de spalk op de juiste plek vastzit.

MPK102: Dit product heeft één maat. Om het aan te passen, leg de polsbeschermer ondersteboven

open (Afb. 1), voer vervolgens de accessoire door de opening voor de duim in zoals aangetoond

op (Afb. 2), voer het tot de nodige lengte van de duim van de patiént in (Afb. 3) en sluit het zoals
aangetoond op (Afb. 4). Sluit de orthese volgens de instructie van MPK101.

Onderhoud van het product wasinstructies:

Alle microhaakjes vodr het wassen sluiten. Met de hand en lauw water (max. 30°C) wassen. Gebruik

neutrale zeep. Geen bleekwater gebruiken. Niet drogen in trommeldroger. Niet strijken. Niet

chemisch reinigen.

Om te drogen, gebruikt u een droge handdoek om het overtollige vocht te absorberen en laat

drogen bij omgevingstemperatuur. Wanneer de orthese niet goed wordt uitgedropen kunnen de

overblijfselen van wasmiddel de huid irriteren en het product beschadigen. Spoel de orthese met
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voldoende water om resten van wasmiddel die het product zouden kunnen beschadigen of de huid
irriteren te verwijderen.

Stel het niet direct bloot aan warmte bronnen zoals kachels, verwarmingen, radiatoren, zon, enz.
Gebruik voor de reiniging geen alcohol, balsem of oplosmiddelen.

Opmerking: Ernstige bijzonderheden in verband met het gebruik van het product moeten worden
vermeld aan de fabrikant en de bevoegde raad van het lidstaat waar de gebruiker y/of patiént
verblijft.

Beskrivelse og tilsiktet bruk:

MPK100: En svaert fleksibel handleddsstgtte som stabiliserer ved & binde tommelfingeren og
handleddet pa en mate som gir ngdvendig kompresjon for & holde leddet pa plass og lindre smerte,
samtidig som handen opprettholder sin funksjonalitet.

Til dette formalet har det blitt brukt et elastisk og pustende materiale som tilpasser seg perfekt til
handen og har skumgummi innvendig, for a gke polstringen og gi mer komfort.

MPK101: Immobiliserende handleddsstgtte laget av et pustende, elastisk og polstret stoff, som gir
en perfekt passform. Skinnen oppnar immobilisering takket veere palmarplaten pa innsiden som
er designet i formbart aluminium, som immobiliserer handleddet samtidig som en bakre plate
stabiliserer og gir den ngdvendige stivheten for bedre stabilisering av leddet. Skumgummien og det
ergonomiske designet gir handen total komfort.

MPK102: Immobiliserende tilbehgr til tommelen, tilpasset den immobiliserende handleddsstgtten,
laget av de samme materialene og med en aluminiumsflate pa innsiden som gjgr det mulig, etter
hva skaden krever, a immobilisere tommelfingerleddet. Denne flaten er bgyelig og kan tilpasses hver
enkelt pasients hand.

Indikasjoner:

MPK100: Behandling av senebetennelse, forstuinger, mindre alvorlig leddskade, lett ustabilitet,
forebyggelse i idrett.

MPK101: Behandlinger med immobilisering etter kirurgi eller skade; Immobilisering og beskyttelse av
héndleddet (karpometakarpalleddet/CMC-ledd), stgtte til handleddet ved muskeldystrofi.

MPK102: Immobilisering og beskyttelse av tommelleddet (metakarpofalangealledd/MCP-ledd).
Forsiktighetsregler:

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

* Fplg alltid bruksanvisningen og de spesielle anvisningene som du far av legen din.

® Legenerden personen som er kvalifisert til a foreskrive og bestemme varigheten av behandlingen,

samt oppfglgingen.

Hvis du opplever bivirkninger, hudaffeksjoner eller sensibilisering, oppsgk lege straks.

Legen bgr ta hensyn til mulig topisk bruk av kremer sammen med anvendelse av ortesen.

| soner for stgtte med trykk skal huden ikke vaere skadet eller overfglsom.

Selv om ortosen ikke er til engangsbruk, er den bare til én bruker. Bruk ikke om igjen pa andre
pasienter.

* Det anbefales at i det minste den fgrste plasseringen av ortosen blir utfgrt av kvalifisert personell
(lege, ortoped, osv.) eller under tilsyn.

* Riktig bruk av ortesen er avhengig av tilstanden til elementene som utgjgr den, derfor bgr den
kontrolleres med jevne mellomrom. Helsepersonellet som er ansvarlig for oppfglgningen av
behandlingen av pasienten, kan avgjgre om produktet er brukelig eller om det er ngdvendig a
bytte det ut hvis produktet er forringet eller utslitt.

® Vianbefaler at du sgrger for & holde borrelasene rene ved & fjerne materialer som kan sette seg
fast pa dem for a sikre funksjonaliteten.

e Vask produktet regelmessig, og sgrg for riktig personlig hygiene.

e |kke bruk ortesen ved bading, dusjing, etc.

e |kke la barn leke med dette hjelpemidlet.

Anvisninger for riktig plassering:

MPK100: Etter a ha valgt riktig stgrrelse til pasienten, plasseres den tynneste enden viklet rundt seg
selv og fester den med borrelasen, slik at det dannes en apning til tommelen (fig. 1). Fgr deretter inn
tommelen og juster stgrrelsen hvis ngdvendig (fig. 2), deretter vikles det rundt handleddet med det
ngdvendige trykket for @ oppna optimal kompresjon, men uten & immobilisere (fig. 3). Til slutt lukkes
ortosen ved a feste borrelasen til veluren (fig. 4).

MPK101: Etter 3 ha valgt riktig stgrrelse og side for pasienten skal handen fgres inn i handleddsstgtten;
om ngdvendig, kan palmarplaten endres ved a justere den til pasientens behov. Til slutt bgr den
lukkes ved a justere borrelasene slik at skinnen blir korrekt tilpasset.
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MPK102: Dette produktet leveres i onesize-stgrrelse. Nar handleddsstgtten skal plasseres, ma
den vaere apen med forsiden ned (fig. 1), deretter plasseres tilbehgret ved a fgre det inn gjennom
tommelhullet som vist i (fig. 2), for den inn sa langt som ng@dvendig i henhold til lengden pa pasientens
tommel (fig. 3) og fest den som vist i (fig. 4). Deretter lukkes ortosen som vanlig, ifglge instruksjonene
for MPK101.

Vedlikehold av produktet — vaskeanvisninger:

Fgr den rengjgres ma alle borrelaser lukkes. Vask for hand i lunkent vann (maks. 30 °C). Bruk ngytral
sape. Bruk ikke klor. Skal ikke tgrkes i tarketrommel. Ma ikke strykes. Skal ikke tgrrenses.

For tgrking, bruk et tgrt handkle for & absorbere sa mye fuktighet som mulig og la den tgrke ved
romtemperatur. Hvis ortosen ikke er tgrr nok, kan rester av vaskemiddelet irritere huden og gdelegge
produktet. Skyll ortosen godt med rikelig med vann for a fjerne alle rester av vaskemiddelet som kan
skade produktet eller forarsake hudirritasjon.

Ikke utsett ortosen for direkte varmekilder som peis, varmeovner, radiatorer, direkte sollys o.l. Ikke
bruk alkohol, kremer eller Igsemidler til rengjgring.

Merknad: Enhver alvorlig hendelse i forbindelse med produktet ma rapporteres til produsenten og
til vedkommende myndighet i medlemsstaten der brukeren og/eller pasienten er etablert.

Opis i przewidziane zastosowanie:
MPK100: Bardzo elastyczna konstrukcja Sciggacza nadgarstka umozliwiajgca stabilizacje poprzez
owiniecie kciuka i nadgarstka, zapewniajac niezbedny ucisk w celu przytrzymania stawu i ztagodzenia
bélu, przy jednoczesnym zachowaniu sprawnosci dtoni.
W tym celu zastosowano elastyczny i oddychajgcy materiat, ktéry doskonale dostosowuje sie do
ksztattu dfoni. Znajdujaca sie wewnatrz pianka zwigksza grubo$¢ wyscielenia i zapewnia wygode.
MPK101: Sciggacz stabilizujgcy wykonany z elastycznej tkaniny oddychajacej z podbiciem, co
umozliwia doskonate dopasowanie. Szyna zapewnia unieruchomienie, dzieki wewnetrznemu
ptaskownikowi dtoniowemu, wykonanemu z ciggliwego, formowanego aluminium, ktory stabilizuje
staw nadgarstka. Jednoczesnie ptaskownik grzbietowy stabilizuje i zapewnia sztywnos¢ niezbedng w
celu lepszego unieruchomienia stawu. Pianka i ergonomiczny ksztatt zapewniaja petng wygode dla
dtoni.
MPK102: Akcesorium stabilizujgce kciuk z mozliwoscig dopasowania do $ciggacza stabilizujgcego
nadgarstka, jest wykonane z tych samych materiatéw i zawiera wewnatrz ptaskownik aluminiowy,
ktory umozliwia - w zaleznosci od charakteru urazu - stabilizacje stawu kciuka. Dzieki odpowiedniej
konstrukgji, ten ptaskownik mozna dopasowac do dtoni kazdego pacjenta.
Wskazania:
MPK100: Terapia w przypadku zapalenia Sciegna, zwichnie¢, lekkich urazéw stawu, lekkiej
niestabilnosci, zapobieganie urazom w sporcie.
MPK101: Terapia stabilizacyjna po zabiegach chirurgicznych lub urazach; Unieruchomienie i ochrona
stawu nadgarstka (staw nadgarstkowo-$rddreczny), podparcie nadgarstka w przypadkach dystrofii
miesni.
MPK102: Unieruchomienie i ochrona stawu kciuka (staw srodreczno-paliczkowy).
Zalecenia:

® Przed przystapieniem do jej uzytkowania nale y uwaznie przeczytac niniejszg instrukcje. W razie

jakichkolwiek watpliwosci, skonsultowac sie z lekarzem lub punktem sprzedazy, w ktérym nabyto
produkt.

® Wskazania lekarza specjalisty oraz ogdlne zalecenia dotyczace ortezy i jej uzytkowania powinny
by¢ zawsze przestrzegane.
Decyzje w sprawie zlecenia i czasu stosowania ortezy oraz oceny postepow leczenia podejmuje
lekarz.
* W przypadku wystgpienia skutkéw ubocznych, zmian skérnych lub reakcji uczuleniowych nalezy
zgtosic je lekarzowi.
Istotne jest wykluczenie przez lekarza mozliwosci uzywania kreméw przeznaczonych do
stosowania miejscowego podczas korzystania z ortezy.
Skora nie powinna by¢ uszkodzona ani nadwrazliwa w miejscach podparcia narazonych na nacisk.
Jest ona przeznaczona wyfgcznie dla jednej osoby i nie powinna by¢ ponownie stosowana w
odniesieniu do innych pacjentow.
® \Wskazane jest, aby przynajmniej po raz pierwszy zatozenie ortezy wykonane zostato przez
wykwalifikowany personel (lekarza, technika ortopedycznego, itp.) lub pod jego nadzorem.
Nalezy systematycznie sprawdza¢, w jakim stanie znajdujg sie wchodzace w skfad ortezy
elementy, od nich bowiem zalezy jej prawidtowe dziatanie. Kontrolujgcy postepy leczenia
personel medyczny moze poinformowac pacjenta, ze stosowany przez niego produkt znajduje



sie w nalezytym stanie lub wskazana jest jego wymiana ze wzgledu na ewentualne uszkodzenie
lub zuzycie.
Zalecane jest takze utrzymywanie zapie¢ na rzepy Velcro w nalezytej czystosci, zapewniajacej
ich odpowiednie dziatanie, co wymaga usuwania wszelkiego rodzaju przyczepionych do nich
zanieczyszczen.

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

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

® W zadnym wypadku nie powinny sie nig bawi¢ dzieci.
Zalecenia dotyczace prawidtowego dopasowania:
MPK100: Po wybraniu rozmiaru odpowiedniego dla pacjenta, nalezy zatozy¢ cieniszy, zwiniety koniec
i zamocowac za pomoca zapiecia micro-velcro oraz czesci welurowej, tworzac otwdr odpowiadajacy
wymiarowi kciuka (Rys. 1). Nastepnie wsuna¢ na kciuk, dopasowujac rozmiar w razie potrzeby (Rys.
2), po czym owina¢ wokdt nadgarstka, wywierajac nacisk niezbedny dla optymalnego ucisniecia, nie
powodujac przy tym unieruchomienia (Rys. 3). Na koniec, zamkna¢ orteze, przymocowujac zapiecie
micro-velcro do czesci welurowej (Rys. 4).
MPK101: Po wybraniu prawidtowego rozmiaru i odpowiedniej strony dla pacjenta, nalezy wsunac¢ dton
w $ciggacz nadgarstka. W razie potrzeby, mozna zmodyfikowa¢ ptaskownik dtoniowy, dostosowujac
go do potrzeb pacjenta. Na koniec, nalezy zamkna¢ $ciggacz nadgarstka, dopasowujac zapiecia micro-
velcro w taki sposdb, aby szyna byta prawidtowo dopasowana.
MPK102: Ten produkt wystepuje w jednym rozmiarze. Aby go zatozy¢, nalezy potozy¢ otwarty sciggacz
nadgarstka w pozycji skierowanej ku dotowi (Rys. 1), nastepnie umiesci¢ akcesorium, wsuwajac je
przez otwor przeznaczony na kciuk, jak pokazano na (Rys. 2), wsunaé tak daleko, jak bedzie to
potrzebne, w zaleznosci od dtugosci kciuka pacjenta (Rys. 3) i zamocowac jak pokazano na (Rys. 4).
Nastepnie zamknac orteze w zwykty sposéb, jak podano w instrukcji dla MPK101.
Pielegnacja ortezy - zalecenia dotyczace czyszczenia:
Przed praniem, zamkna¢ wszystkie zapiecia micro-velcro. Pra¢ w rekach w letniej wodzie (maks. 302C).
Uzywac obojetnego detergentu na bazie mydtfa. Nie stosowac wybielaczy. Nie suszy¢é w suszarce
bebnowej. Nie prasowac. Nie pra¢ chemicznie.
W celu wysuszenia, uzy¢ suchego recznika, aby usung¢ wiekszosé wilgoci, a nastepnie pozostawic¢
do wysuszenia w temperaturze pokojowej. W przypadku niedostatecznego wysuszenia ortezy,
pozostatosci detergentu moga powodowac podraznienie skéry i uszkodzenie produktu. Wyptukac
orteze w duzej ilosci wody, aby usuna¢ pozostatosci detergentu, ktére moga przyczyni¢ sie do
uszkodzenia produktu lub spowodowac podraznienie skory.
Nie nalezy wystawiaé ortezy na bezposrednie dziatanie Zrddet ciepta (piecykdw, grzejnikow,
kaloryferéw, bezposredniego promieniowania stonecznego itd.). Do czyszczenia ortezy nie stosowac
alkoholi, masci i rozpuszczalnikow.
Uwaga: O wszelkich powainych zdarzeniach zwigzanych z produktami nalezy poinformowac ich
producenta i stosowny organ paristwa cztonkowskiego, w ktérym zamieszkuje uzytkownik i/lub
pacjent.

Descrigdo e utilizagdo prevista:

MPK100: Forma de suporte de pulso muito flexivel que estabiliza, envolvendo o polegar e o pulso, de
forma a exercer a compressdo necessdria para suportar a articulagdo e aliviar a dor, mas mantendo
a funcionalidade da méo.

Para isso utiliza um material eldstico e transpiravel que se adapta perfeitamente a mao e com espuma
no interior, para aumentar o acolchoado e proporcionar conforto.

MPK101: Suporte de pulso imobilizador fabricado com tecido transpiravel, elastico e acolchoado,
que permite um ajuste perfeito. A tala consegue a imobilizagdo com a sua placa palmar interior
em aluminio maledvel moldada, que imobiliza a articulagdo do pulso, enquanto uma placa dorsal
estabiliza e confere a rigidez necessaria para uma melhor estabilizagdo da articulagdo. A espuma e a
forma ergondmica possibilitam um conforto total na mao.

MPK102: Acessdrio imobilizador do polegar, adaptével ao pulso imobilizador, fabricado com os
mesmos materiais e composto no interior por uma placa de aluminio que permite, conforme a leséo,
imobilizar a articulagdo do dedo polegar. Esta placa é moldavel e adaptavel a méo de cada paciente.
IndicagGes:

MPK100: Tratamento para a tendinite, luxages, traumatismo articular ligeiro, instabilidade ligeira,
prevengdo em desporto.

MPK101: Tratamentos de imobilizagdo posterior a uma cirurgia ou lesdo. Imobilizagdo e protegdo da
articulagdo do pulso (articulagdo carpometacarpiana) e suporte para o pulso em casos de distrofia
muscular.



MPK102: Imobilizagdo e protegdo da articulagdo do dedo polegar (articulagdo metacarpofalangica).

Precaugodes:

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

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

O médico é a pessoa qualificada para prescrever e determinar a duragdo do tratamento, bem

como para realizar o seu acompanhamento.

® Se detetar algum efeito secundario, afegdo cutdnea ou sensibilizagdo, deve comunica-los

imediatamente ao médico.

O médico deve considerar a eventual utilizagdo de cremes tdpicos, juntamente com a ortdtese.

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

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

noutros doentes.

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

e A utilizagdo correta das ortdteses depende do estado dos seus componentes, pelo que devem
ser inspecionadas periodicamente. O pessoal de satide que acompanhar o tratamento do doente
pode indicarlhe a idoneidade do produto ou a conveniéncia da sua substitui¢do, se estiver
deteriorado ou gasto.

® Deve limpar cuidadosamente os fechos rdpidos de velcro para manterem a funcionalidade,

eliminando os materiais que possam ter aderido ao mesmos.

Limpe periodicamente o produto e mantenha uma correta higiene pessoal.

® N3o use a ortétese durante o banho, duche, etc.
* N&o deixe que as criangas brinquem com este dispositivo.

Instrugdes para uma correta colocagdo:

MPK100: Depois de escolher o tamanho adequado para o paciente, deve colocar a extremidade mais

fina enrolada sobre si mesma e apertar com o velcro, formando um espago da medida do polegar (Fig.

1). Seguidamente introduza no polegar, ajustando o tamanho se for necessario (Fig. 2) e enrole depois

sobre o pulso com a pressdo necessaria para uma compressdo dtima, sem chegar a imobilizar (Fig. 3).

Finalmente, aperte a ortétese aderindo o velcro (Fig. 4).

MPK101: Depois de escolher a tamanho e o lado adequado para o paciente, deve introduzir a mdo no

suporte de pulso. Se for necessario, pode modificar a placa palmar para a ajustar as necessidades do

paciente. Por fim deve apertar ajustando os velcros, de forma que a tala fique adaptada corretamente.

MPK102: Este produto é de tamanho Unico. Para a colocagdo, deve posicionar o suporte de pulso

aberto e virado para baixo (Fig. 1). Depois coloque o acessorio, introduzindo-o pelo espago para o

polegar como mostra a (Fig. 2) até onde for necessario, consoante o comprimento do polegar do

paciente (Fig. 3) e aderir como mostra a (Fig. 4). A seguir aperte a ortétese com normalidade, como
indicam as instrugdes de MPK101.

Manutengao do produto - Instrugdes de lavagem:

Antes de lavar, apertar todos os velcros. Lavar a mdo com agua morna (max. 30 2C). Utilizar um

detergente neutro. Ndo usar lixivia. Ndo secar na maquina de secar roupa. Ndo passar a ferro. Nao

lavar a seco.

Utilizar uma toalha seca para absorver toda a humidade possivel e deixar secar a temperatura

ambiente. Se a ortdtese ndo estiver bem escorrida, os residuos de detergente podem irritar a pele

e deteriorar o produto. Enxaguar a ortétese com agua abundante para eliminar qualquer residuo de

detergente que possa deteriorar o produto ou provocar irritagdo da pele.

N&o expor a fontes de calor diretas como salamandras, aquecedores, radiadores, luz solar direta, etc.

N&o utilizar alcoois, cremes ou solventes na limpeza.

Nota: Qualquer incidente grave relacionado com o produto deve ser comunicado ao fabricante e

a autoridade competente do Estado-membro no qual se encontrem o utilizador e/ou o paciente.

Descriere si utilizare prevazuta:

MPK100: Orteza foarte flexibila pentru incheietura mainii, care acopera policele si incheietura
mainii, care exercita compresia necesara pentru sustinerea articulatiei si alinarea durerii fara a afecta
mobilitatea mainii.

Este confectionata dintr-un material elastic si respirabil, care se adapteazd perfect la anatomia mainii,
cu interior de spuma care contrinuie la asigurarea unei comoditati mai mari.

MPK101: Orteza pentru imobilizarea incheieturii mainii confectionatd dintr-un material elastic,
respirabil si matlasat, care face sa se adapteze perfect la anatomia mainii. Pe de o parte orteza
imobilizeaza articulatia mainii cu ajutorul atelei palmare interioare confectionate din aluminiu
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maleabil conformat, iar pe de altd parte o ateld dorsald stabilizeaza si asigurd rigiditatea necesara
pentru stabilizarea articulatiei. Multumita spumei si a designului sau ergonomic oferd o comoditate
totald a mainii.

MPK102: Accesoriu pentru imobilizarea policelui care poate fi atasat la orteza pentru imobilizarea
articulatiei mainii, confectionat din aceleasi materiale. Este alcatuit dintr-o ateld de aluminiu pentru
imobilizarea articulatiei policelui in functie de leziune. Atela este conformabild, putdndu-se adapta
astfel la anatomia mainii fiecarui pacient.

Indicatii:

MPK100: Pentru tratamentul tendinitei, luxatiilor, traumatismelor articulare usoare, instabililatii
usoare, ca metoda de prevenire pentru sportivi.

MPK101: Tratament de imobilizare in urma unei interventii chirurgicale sau ale unei leziuni,
imobilizarea si protejarea incheieturii mainii (articulatia carpometacarpiana), sustinerea incheieturii
mainii in cazuri de distrofie musculard.

MPK102: Imobilizarea si protejarea articulatiei policelui (articulatia metacarpofalangiana).

cu atentie prezentele instructiuni inainte de folosirea ortezei. Pentru orice nelamurire
consultati medicul sau personalul din magazinul de la care ati cumparat-o.

Trebuie respectate intotdeauna instructiunile de utilizare generale si indicatiile personale date

de medic.

Tratamentul poate fi prescris numai de un doctor, care va stabili durata acestuia si controalele

necesare.

Dacd se observa vreun efect secundar, reactii ale pielii sau sensibilizare, anuntati imediat medicul.

Medicul trebuie sa tind cont de posibila utilizare a cremelor topice impreuna cu orteza.

Pielea nu trebuie sa aiba leziuni sau sa fie hipersensibild in zonele de sprijin cu presiune.

Desi orteza nu este de unicd folosintd, este destinatd unei singure persoane. A nu se folosi pentru

alti pacienti.

¢ Se recomanda ca orteza sa fie pozitionata de catre personal calificat cel putin prima data (medic,
ortoped etc) sau sub supravegherea acestuia.

* Buna folosire a ortezei depinde de starea componentelor acesteia, de aceea trebuie verificata
periodic. Personalul sanitar care se ocupa cu controlul pacientului ii poate indica acestuia daca
produsul este in buna stare sau trebuie inlocuit, in cazul deteriorarii sau uzarii.

® Se recomandd curdtarea sistemului de inchidere rapida cu arici (velcro) pentru pastrarea

proprietatilor de inchidere, indepartand materialele ramase lipite de acesta.

Curdatati periodic produsul si mentineti igiena personala.

® Anu se purta orteza in baie, sub dus, etc.
® Anu se lasa laindemana copiilor.

Instructiuni pentru aplicarea corecta:

MPK100: Alegeti marimea adecvatd pentru pacient si pozitionati capatul mai ingust infasurat si prins

cu microcarligul si ariciul astfel incat sa formeze un gol de marimea policelui (Fig. 1). Apoi introduceti

policele si ajustati marimea, daca este nevoie (Fig. 2.) si infasurati apoi in jurul incheieturii mainii astfel
ncat sa obtineti o compresie optima, fara insa sa imobilizati (Fig. 3). In cele din urma inchideti orteza

prinzand mictrocarligul de arici (Fig. 4).

MPK101: Alegeti marimea si partea (dreapta/stanga) adecvate pentru pacient si introduceti mana in

orteza pentru incheietura mainii. Dacd este nevoie se poate modifica atela palmard pentru a o ajusta

la anatomia si nevoile pacientului. In cele din urma inchideti orteza cu ajutorul microcarligelor, avand
grija ca atela sa fie bine ajustata.

MPK102: Produs cu marime universald. Pentru a aplica orteza, deschideti-o si puneti-o cu fata in jos

(Fig. 1), apoi introduceti accesoriul prin golul pentru police, asa cum se aratd in (Fig. 2) pana unde este

nevoie, in functie de lungimea degetului pacientului (Fig. 3) si lipiti, asa cum se arata in (Fig. 4). Apoi

inchideti orteza procedand asa cum se descrie in instructiunile ortezei MPK101.

Intretinerea produsului - instructiuni de spélare:

Inainte de a spala produsul inchideti toate microcarligele. A se spdla de mang, cu apa calduta (max. 30

oC) si un sapun neutru. Nu folositi indlbitori. Nu uscati in uscator. Nu célcati. Nu spalati uscat.

Pentru a usca, stergeti-o cu un prosop uscat si apoi lasati-o sa se usuce la temperatura camerei. Daca

orteza nu este bine scursa, resturile de detergent pot irita pielea si pot deteriora produsul. Clatiti

orteza cu apa din abundantd pentru a elimina toate resturile de detergent care ar putea deteriora
produsul sau provoca iritatii ale pielii.

Nu o intindeti si nu o expuneti la surse directe de caldura, cum ar fi sobe, calorifere, radiatoare, razele

solare etc. Nu folositi alcool, unguente sau solventi lichizi pentru a o curata.

Nota: Orice incident grav in legatura cu produsul trebuie comunicat producatorului si autoritatii

nationale competente din tara membra a CE in care fsi au resedinta utilizatorul si pacientul.
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OnucaHuve 1 Nnpeanonaraemoe UCnosb3oBaHue:
MPK100: OueHb rvbKuii U cTabunmsmpytowmin ansaiiH 6aHgaxa, 6rarogapa obxsaty 6onbluoro
nanbLia ¥ 3anACTbA, OKasblBaeT HEOBXOAMMOe CxKaTue, 4TobbI yaepKMBaTb CycTas 1 obneryats 60/b,
COXpaHAA NPU 3TOM GYHKLIMOHANBHOCTb JIy4e3anACcTHOro CycTaBsa.
[ns 3TOM LieNIn UCNOoNb3YEeTCA SMACTUYHDIN U BO3AYXOMPOHULIAEMBI MaTepuan, KOTopbli UaeanbHo
a[anTUPYETCA K PYKe, C MEHKOMN BHYTPU, YTOBbI YBEIMUUTL NPOC/IONKY 1 0becneuntb KombopT.
MPK101: ®uKcupytowmii 6aHAaX M3 371aCTUYHOTO M BO3AyXOMPOHUL@EMOrO matepuana C
MPOC/IOIKOM, OTIMYHO aJanTUpytoLWMIACA K opme pyKU. PUKCUPYIOLAA WMHA MMEET BHYTPEHHIO
NaflOHHYIO MNACTUHY M3 TMBKOrO a/toMUHKA, KOTOPaA MMMOBWAN3MPYET CyCTaBHOE COYNIEHeHWe
3anACTbA, BTO BPEMSA KaK A0pCasibHanA NAcTUHA CTabUAnsmMpyeT M NpuaaeT )KecTKoCTb, Heobxoanumyto
ANA Nyylleii ctabunmsaumm cyctasa. MeHKka U ee 3proHOMMYHbIN An3aiiH 06ecneynBaroT NosHbIN
KomopT.
MPK102: Akceccyap 418 UMMOBUAM3aLmMn 6o/bLIOTO Nanbla, afanTUpyemblid K GUKCUpyoLemy
6aHaaxKy, BbINOMHEHHbIM 13 TEX e MaTepnasioB U COCTOALLMIA U3 aNOMWUHUEBOI NNACTUHbI, KOTOpaa
Mo3BO/INT, B PaMKaXx TpaBMbl, UMMOGUAKM30BaTbL CycTas 60/bLIOTO NasbLa. 3Ta NAacTUHa yAo6Ha 1
MOET BbITb aJanTUPOBaHa K PyKe KaxKA0ro naupeHTa.
MokasaHua:
MPK100: JleyeHue TeHAWHWUTA, PaCTANKEHWA CBA3OK, JIETKOWM TpaBMbl CyCTaBa, JIErkomn
HeCcTabunbHOCTY, NPodUNaKTHKa B CriopTe.
MPK101: Mmmobunusaumsa mnocne onepauyn uam  Tpasmbl; Mmmobunusaupsa v 3awuTa
JIy4e3anACTHOrO CycTaBa (3amACTHO-NACTHOTO CycTaBa), MOAJEPXKKa 3anAcTbA MPU MbILIEYHOM
anctpodum.
MPK102: immo6mamn3aLLma 1 3aLumTa cycTasa 60/1bLIOro NabLa (MACTHO-danaHroBbIi cycTas).
Mepbl NpPeAoCTOPOXKHOCTU:
BHMMAaTENbHO NPOYMTAlTE 3T MHCTPYKUMM Nepes, UCNonb3oBaHWMEeM opTesa. B ciydae
COMHeHWi1 obpaTuTech K Bpauy UM B MarasuH, rae Bbl npuobpenu nsgenve.
* Heobxoaymo Bcerga cnesoBaTb O6LLMM MHCTPYKLMAM ANA NO/b30BaHWA U 0COBbIM yKa3aHWAM,
npeAnucaHHbIM BPaYoM.
® Bpauy ABNAETCA CMELMANUCTOM, KOTOPbIA Ha3HAYaeT W ONpeaenieT NpOAOMKUTENbHOCTL
NeYeHus, Kak u Ha6mo,u,eH|4e 33 HUM.
® Ec/m Bbl 3aMeTIM Kakue-nbo nobouHble ddeKTbl, MOBPEXAEHUE KOXM WM NoTepto
YYBCTBUTENILHOCTM, TO 06 3TOM CNieAyeT HeMe/IeHHO COOBLLMUTL Bpauy.
® Bpay JO/IKeH NPUHUMATb B PacyeT BO3MOXKHOE UCMO/Ib30BaHME NaLIMEHTOM KPEMOB Hapy»KHOTO
[AeNCTBUA NPU HOLLEHWM opTe3a.
® B mecTax ONOpHOro AaBieHUsA He [ONKHO HabHAATCA NOBbILIEHHOM HYBCTBUTENBHOCTU KOXKM
WY ee NOBPEKAEHUIA.
® HecmoTpa Ha TO, YTO OpTe3 He AB/AETCA NPOAYKTOM OAHOPA30BOrO MO/b30BAHMUA, OH
npeAHa3sHa4aeTca A1 OAHOTO KOHKPETHOTO NaumeHTa. He npuMeHATbL A8 APYTvX NaLMEeHTOB.
PekomeHpayeTca, uTobbl MO KpaliHei Mepe nepsBoe HajesaHMe opTesa BbINONHANOCH
KBaMGULMPOBAHHBIM NEPCOHasIoM (Bpayom, opToneaom U T. A.), imbo nog, ero HabatoaeHem.
® [1paBWUIbHOCTb UCMO/b30BAHUA OPTE3A 3aBUCUT OT COCTOAHMA GOPMUPYIOLLIUX €ro 31IEMEHTOB,
NosToMy €ero HeobXoAMMO PerynsapHo MpoBepATb. MeAUUMHCKUIA NepcoHasn, KOTopbIi
KOHTPO/IMPYET COCTOAHUE NALMEHTA, MOXET OnpeaenTb NPUrogHOCTb U34eUA UAN YKa3aTb Ha
HeobXoAMMOCTb €ro 3aMeHbl, C/IM OPTe3 NOBPEXAEH U/IN U3HOLLEH.
PekomeHAayeTca cneauTb 3a YMCTOTOM 3acTexeK-nnyydek «Benibkpo», YTobbl OHU COXpaHAIn
CBOM KayecTBa: yAaNATb HA/MMLLIKME HA HUX MaTepuasbl.
® Cnepyet perynapHo O4MLLATb U3AE/NE U NOALEPHKUBATL INHHYIO TUTUEHY.
® CHumaTb opTe3 Ha Bpema NPUHATUA BaHHbI WK ayLua.
* He no3BonATb AETAM UrpaTb C TUM YCTPOCTBOM.
WHCTPYKUMM AN NPaBUNBHOTO HafeBaHUA:
MPK100: Mocne Toro, Kak A/1A nauyeHTa BbibpaH NOAXOAALIMIA pasmep, CBEpPHUTE 6osiee TOHKMIM
KOHeL, B PY/IOH U 3aKpenuTe MUKPOKPIHOYKOM 1 Be/Ilopom, obpasys nemio no pasmepy 6onbLuoro
nanbua (Puc. 1). 3atem BBeAMTe 60/1bLLOI NaneL, B NET/IIO, OTPErYIMPOBAB Pa3mep, CU NoHaAobutea
(Puc. 2). O6epHuTe BaHAAK BOKPYT ly4€3anACTHOMO CyCTaBa, OKa3as AaB/ieHune, Heobxoaumoe AN
ONTUMAsILHOTO CKaTus, 6e3 NonHoM MMMobun3aumum (Puc. 3). B 3akntodeHmre 3acterHute GaHaax,
NPUKPenuB MUKPOKPIOYOK K Bestopy (Puc. 4).
MPK101: lMocne Bblbopa pa3mepa U HyXKHOM CTOPOHbI U BBEAEHWUS PYKU B BaHAAXK MOXKHO npu
HeobXoAMMOCTM MOANDULMPOBATL Naf0HHYIO NAACTUHY, Npucnocabaunsas ee K noTpebHOCTAM
naupeHTa. 3aTem 3acTerHute 6aHAax, OTPEryIMPOBaB 3aCTEXKN MUKPOKPIOYKOB TaK, YTOObI LUMHA
pacnonaranacb B HYXKHOM MONOXKEHUN.
MPK102: 370 usgenve MmeeT yHMBEpCasbHbI pasmep. [1A HafeBaHUA BHayase Pacrosioxute
6aHAAK B OTKPLITOM MONOMEHUM BHYTPEHHE! CTOPOHOM HapysKy (Puc. 1), 3aTem pasmectute
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akceccyap, BCTaBMB €10 Yepes oTBepcTMe AiA 6o/bLIOro Manblia, Kak MokasaHo Ha (Puc. 2), B
3aBUCHMOCTM OT A/IMHbI GONBLIOTO MasbLa NauueHTa (PUc. 3), U NPUKpenuTe ero Kak NokasaHo Ha
(Puc. 4). 3atem 3acTerHuTe 6aHAAK Kak YKasaHo B UHCTPYKUmaxX ans MPK101.

Yxop, 3a U3aenvem - UHCTPYKLMM MO MbITbIO:

Mepes CTMpKOM 3acTerHyTb BCE MMKPOKpPOYKM. CTMpaTb Bpy4Hyto B Tensoi Boge (makc. 302C).
Mcnonb3oBaTb HeMTpanbHoe MbLio. He ucrnonb3osath oTbesnnBalowme cpeacrsa. He cywmtb B
CyLLII/IﬂbHOl‘/'I MalwwuHe. He YTHOXUTb. He 0OTAaBaTb B XUMUYUCTKY.

[na cyWwKn ucnonb3yite cyxoe nonoteHue, 4tobbl ybpaTh Bnary, U 3atem octasbTe GaHAaX [0
MOJIHOTO BbICbIXaHWA MPU TeMnepaType OKpyatoleit cpeabl. CreslyeT TLWATeNbHO NPOMNOIOCHYTH
6aHfaxK, Tak Kak OCTaTKM MOMOLLEro CpescTBa MOMYT pasApakaTb KOXKY M MPUBECTU K M3HOCY
nsgenua. Mpomoiite GaHAaK GONbLIMM KONMYECTBOM BOZpI, HTOBbI YAANWUTL OCTaTKU MOIOLLETO
CcpeacTsa, KOTopble MOryT MOBPeAUTb U3Ae/INe UK BbI3BaTb PasgparkeHue KOXKu.

He vicnonb3yiite Ana cylwkn 6aHaaKa UCTOYHUKK TENAA, TakMe Kak neyku, oborpesatenu, 6atapev,
npAMble CONHEYHbIE ly4n 1 T.MN. Bo Bpema YACTKM He MpUMeHAIiTe CMpTOBbIe CPEACTBA, KPeMbl U
pacTBopuTeny.

MNpumeuanue: O N060M cepbe3HOM UHLMAEHTE, CBA3aHHOM C NPOAYKTOM, He06X0AMMO COO6LUTL
NPOU3BOAUTENIO U KOMMNETEHTHOMY OpraHy rocyA4apcrBa-4ieHa, B KOTOPOM 3apermcTpupoBaHbl
nonb3oBaresb U / UK NALUEHT.

Opis a ucel poutzitia:
MPK100: Dizajn chranica zapastia je velmi ohybny a ovinutie palca a zapéstia stabilizuje tak, Ze vyvija
kompresiu potrebnu na spevnenie klbu a zmiernenie bolesti a zaroveri zachovava funkénost ruky.
Za tymto Ucelom vyuZiva elasticky a priedusny materidl s penou na vnutornej Casti, ktora zvacsuje
Caltiinenie a zabezpecuje pohodlie a dokonale sa tak ruke prispdsobi.
MPK101: Znehybnujlci chranic zapastia je navrhnuty z priedusnej, elastickej a ¢altiinenej latky, ktora
umoziiuje dokonalé prispdsobenie. Dlaha dosahUJe znehybnenie pomocou vnutornej dlariovej
dosncky vytvarovanej podla ruky z hliniku, &im znehybriuje kib a chrbtovej dosticky stabilizujicej a
zaruduijlicej potrebnu stabilitu kibu. Pena a ergonomicky dizajn zabezpeéuju GipIné pohodlie ruky.
MPK102: Prislusenstvo na znehybnenie palca, ktoré je navrhnuty z rovnakych materidlov, je mozné
prisposobit na znehybriujuci chrani¢. Na vnitornej strane pozostava z hlinikovej dosticky, ktord v
zavislosti od zranenia umoziuje znehybnenie klbu palca. Tato dosticka je tvarovatelnd a moze sa
prispdsobit na ruku akéhokolvek pacienta.
Indikécie: )
MPK100: Liecba zapalu sliach, vyvrtnutia, lahké zranenia kibov, lahka nestabilita, prevencia pri Sporte.
MPK101: Liecba znehybnenim v désledku chirurgického zékroku alebo zranenia, znehybnenie a
ochrana kibu zapéstia (karpometakarpalny kib), podpora zapastia v pripade svalovej dystrofie.
MPK102: Znehybnenie a ochrana kibu palca (metakarpofalangealny kib).
Opatrenia:
* Pred pouzitim ortézy si pozorne precitajte tieto pokyny. Ak méte nejaké otazky, poradte sa so
svojim lekarom alebo so zariadenim, kde ste zdravotnicku pomécku zakupili.
* Vzdy dodrziavajte tieto vSeobecné pokyny na pouzitie a Specifické indikdcie predpisané lekarom.
Lekar je osoba kvalifikovana na predpisovanie liecby, rozhodovanie o jej trvani a sledovani.
Ak spozorujete akykolvek vedlajsi G¢inok, podrazdenie pokozky alebo precitlivenost, okamzite
informujte svojho lekara.
Lekar musi brat do Uvahy mozné pouzitie topickych krémov spolu s pouZzitim ortézy.
V oblastiach s tlakovou podporou nesmie byt koZa poskodena alebo precitlivena.
Hoci ortéza nie je na jedno poutZitie, je len pre jedného pacienta. Ini pacienti tito ortézu nesmu
znovu pouzivat.
* Odporucame, aby prvé nasadenie ortézy vykonal kvalifikovany personal (lekdr, ortopedicky
technik atd.) alebo vy sami pod jeho dohladom.
® Spravne pouzivanie ortéz zavisi od stavu prvkov, ktoré ju tvoria, takze je potrebné ich pravidelne
monitorovat. Zdravotnicky persondl, ktory sleduje lie¢bu pacienta méze pacientovi odporudit, ¢i
produkt vhodny alebo je potrebné ho vymenit, ak je ortéza poskodena alebo opotrebovana.
e S ciefom zachovat funkénost suchych zipsov, odporuc¢a sa dbat o ich Cistotu a vyhybat sa
materialom, ktoré by sa na ne mohli prilepit.
* Pravidelne Cistite vyrobok a udrziavajte spravnu osobnu hygienu.
® Pri kiipani, sprchovani atd. si ortézu nedavajte.
¢ Nedovolte detom hrat sa s touto zdravotnickou pomdckou.
Pokyny pre spravne pouZzivanie:
MPK100: Po vybere spravnej velkosti pre pacienta je potrebné najtensiu ast umiestnit na seba a



upevnit pomocou mikrohacikov a suchého zipsu, pri¢om sa vytvori otvor pre palec (Obr. 1). Nasledne
vlozte palec a v pripade potreby prispdsobte velkost (Obr. 2), s potrebnym tlakom pre optimalnu
kompresiu zachovanie hybnosti navifite na zapastie (Obr. 3). Na zaver, uzavrite ortézu prilepenim
mikrohacikov na zamat (Obr. 4).

MPK101: Po vybere spravnej velkosti pre pacienta ruku vloZte do chranica, v pripade potreby upravte
dlariovd dosticku tak, Ze ju prisposobite potrebam pacienta. Nakoniec je potrebné konce s hacikmi
prispdsobit a uzavriet tak, aby dlaha ostala spravne prispdsobena.

MPK102: Tento vyrobok md jedinu velkost. Na jeho umiestnenie je potrebné poloZit otvoreny chrani¢
hore nohami (Obr. 1), nasledne umiestnit prislusenstvo vlozenim cez jamku na palec tak, ako je
uvedené na (Obr. 2), vlozit, pokial je v zavislosti od dizky pacientovho palca potrebné (Obr. 3), a zalepit
tak, ako je uvedené na (Obr. 4). Nakoniec ortézu uzavrite tak, ako je uvedené v pokynoch pre MPK101.

Udrzba produktu - Névody na Cistenie:

Pred pranim zatvorte vsetky mikrohdaciky. Perte ruéne vo vlaznej vode (max. 30 °C). Pouzivajte
neutralne mydlo. NepouZivajte bielidlo. Nesuste v bubnovej susicke. NeZehlite. Necistit v Cistiarni.

Na vysusenie pouzivajte suchy uterdk, ktory absorbuje vacsinu vihkosti a nechajte uschnut pri izbovej
teplote. Ak nie je ortéza dostato¢ne vyzmykand, zostatky Cistiacich prostriedkov mézu drazdit pokozku
a poskodit vyrobok. Ortézu oplachnite vodou, aby ste odstranili zvysky ¢istiacich prostriedkov, ktoré by
mohli poskodit vyrobok alebo drazdit pokozku.

Nevystavujte priamemu zdroju tepla ako je sporak, kurenie, radidtor, priame slnko a iné. Pri Cisteni
nepouzivajte alkohol, masti ani kvapalné rozpustadla.

Poznadmka: Akékolvek vaina nehoda stvisiaca s vyrobkom musi byt nahlasena vyrobcovi a
prislusnému orgénu €lenského $tatu, v ktorom pouZivatel a/alebo pacient Zije.

Beskrivning och avsett bruk:

MPK100: Handledsskyddet har en mycket flexibel design som omslutar och stabiliserar tummen
och handleden och ger dem den kompression som behdvs for att stéda leden och lindra smértan,
samtidigt som handledens rorelsefrihet bibehalls.

For detta har man utformat ett elastiskt och andningsbart material som anpassar sig perfekt till
handen och forsetts med ett skumfoder pa insidan for 6kad komfort.

MPK101: Immobiliserande handledsskydd med andningsbart, elastiskt och vadderat material som
ger en perfekt passform. Den immobilserar handleden tack vare dess handflatsskena som utformats
i aducerat och formbart aluminium samtidigt som en skena pa handryggen stabiliserar, starker och
ger leden den styvhet som den behdver. Dess skum och design gor den mycket bekvam att bara pa
handen.

MPK102: Tillbehor for immobilisering av tummen som kan anpassas till handledsskyddet. Den &r
tillverkad i samma material och har en aluminiumskena pa insidan for att immobilisera tumleden vid
behov. Skenan ar formbar och kan anpassas till alla patienters hander.

Anvisningar:

MPK100: Behandling vid tendinit, stukningar, lindrigare ledskador, lindrig instabilitet, forebyggande
vid idrottsutévande.

MPK101: Immobiliseringsbehandlig efter ett kirurgiskt ingrepp eller skada: immobilisering eller skydd
for handleden (karpometakarpalled), stod for handled vid muskeldystrofi.

MPK102: Immobilisering och skydd fér tumleden (karpometakarpalled).

Fomktnghetsatgarder

Las dessa instruktioner noggrant fore anvandning av ortosen. Om du harfragor skall du vanda dig
till din lakare eller butiken dar du képte den.

Folj alltid lakarens allmanna och sarskilda anvandarinstruktioner.

Endast ldkare kan ordinera en behandling samt faststélla behandlingstiden, samt dess uppféljning.
Om nagon biverkning, hudirritation eller allergi uppstar sa maste du omedelbart informera din
lakare.

Lakaren bor beakta majlig anvandning av lakemedel for utvartes bruk tillsammans med ortesen.
Huden fér inte vara skadad eller éverkanslig i de omraden som komprimeras.

Aven fast ortosen inte &r en engangsartikel sa &r den endast avsedd for en patient. Den far inte
ateranvandas av andra patienter.

* Det rekommenderas att en kvalificerad personal (lakare, ortoped tekniker, osv) hjalper dig eller
atminstone 6vervakar de forsta patagningarna.

For korrekt anvandning av ortosen maste man regelbundet kontrollera komponenternas
skick. Lakaren som uppfoljer patientens behandling kan bedéma produktens lamplighet eller
rekommendera dess byte om den ar skadad eller sliten.



* Virekommenderar att du rengor kardborrebanden for att bibehalla dess egenskaper genom att
avlagsna de material som kan ha fastnat pa dem.

* Rengor produkten regelbundet och hall en god personlig hygien.

® Anvand inte ortosen vid dusch/bad, etc.

e Latinte barn leka med ortosen.
Anvisningar for att sétta pa den korrekt:
MPK100: Nar lamplig storlek fér patienten valts, ska den smalaste @nden lindas runt sig sjalv och sedan
fastas med mikro-haken och plyschen, sa att ett utrymme skapas for tummen (Fig. 1). Introducera
darefter tummen. Justera storleken vid behov (Fig. 2), och linda om handleden med nédvandigt tryck
for att uppna optimal kompression, utan att immobilisera (Fig. 3). Stdng sedan ortosen genom att
fasta mikro-hakarna pa plyschen (Fig. 4).
MPK101: Nar lamplig storlek valts, for in handen i handledsskyddet. Handflatsskenan kan justeras
enligt patientens behov. Till sist, stang genom att justera mikro-hakarna sa att skenan placeras pa ett
korrekt satt.
MPK102: Denna produkt finns bara i en storlek. Fér patagning: 6ppna handledsskyddet och satt pa
den upp och ner (Fig. 1), placera sedan tillbehéret genom att introducera tummen pa dess avsedda
plats, enligt bilden (Fig. 2), introducera darefter tummen sa langt som behdvs beroende pa langden
av patientens tumme (Fig. 3), och fast den sa som visas i (Fig. 4). Stang ortosen pa ett normalt satt,
enligt instruktionerna for MPK101.
Underhall av produkt - tvattanvisningar:
Sténg alla mikro-hakar innan tvatt. Handtvatt med ljummet vatten (hdgst 302C). Anvand neutral tval.
Anvind inte blekmedel. Far ej torktumlas. Stryk ej. Ej kemtvatt.
For torkning, anvand en torr handduk for att absorbera maximal fuktighet och lat den sjalvtorka i
rumstemperatur. Om ortosen inte skoljts ur ordentligt kan rester fran tvattmedel irritera huden och
forstora produkten. Skolj ortosen med rikligt med vatten for att eliminera alla rester av tvattmedel
som kan forstora produkten eller irritera huden.
Ska inte utsattas for direkta varmekallor sasom kaminer, varmare, element, eller direkt solljus, etc.
Anvand inte alkohol, kramer eller I6sningsmedel for att rengora den.
Obs! Alla allvarliga incidenter relaterade till produkten maste rapporteras till tillverkaren och till
den behériga myndigheten i den medlemsstat dir anvindaren och/eller patienten befinner sig.
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