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Wichtige Hinweise o~
Das Medizinprodukt ist nur zum mehrfachen Gebrauch an einem Patienten bestimmt <),
Wird es fir die Behandlung von mehr als einem Patienten verwendet, erlischt die Produkthaf-
tung des Herstellers. Sollten ibermaRige Schmerzen oder ein unangenehmes Gefiihl wéhrend
des Tragens auftreten, kontaktieren Sie bitte umgehend lhren Arzt oder ihr versorgendes
Fachgeschéaft. Tragen Sie das Produkt nur aufintakter oder wundversorgter Haut, nicht direkt
aufverletzter oder versehrter Haut und nur unter vorheriger medizinischer Anleitung.

Important notes ~

This medical device is made only for multiple uses on a single patient Q). ifitis used for
treating more than one patient, the manufacturer’s product liability will become invalid. If
undue pain or an unpleasant sensation develops while you are wearing the product, please
consult your doctor or orthotist immediately. Only wear the product on unbroken skin or over
injured skin that has been medically treated, not directly on injured or damaged skin, and only
after previous consultation with a medical professional.

Remarques importantes P

Le dispositif médical est destiné a un usage multiple sur un patient ). sl est utilisé
pour le traitement de plusieurs patients, le fabricant décline toute responsabilité. Si des
douleurs extrémes ou une sensation de géne devaient se manifester durant l'utilisation,
veuillez consulterimmédiatement votre médecin ou votre technicien-orthopédiste. Ne portez
le produit que sur la peau intacte ou dont la plaie est soignée, et non directement sur la peau
blessée ou abimée et seulement suivant une recommandation médicale préalable.

Advertenciaimportante ~

El producto médico [MD] sol0 est4 destinado a su uso mdltiple en un paciente ). En el caso
de que se utilice para el tratamiento de mds de un paciente, desaparece la responsabilidad del
fabricante sobre el producto. De producirse dolores excesivos o una sensacién de incomodidad
durante el uso del producto, sirvase solicite ayuda de su medico o técnico ortopédico
inmediato. Coloque el producto solo sobre la piel intacta o curada, no lo haga directamente
sobre la piel lesionada o dafiada y hdgalo siempre bajo prescripcién médica.

Indicagdes importantes ~

O dispositivo médico destina-se a utilizacao multipla em apenas num paciente ) se
for utilizado para o tratamento de mais de um paciente, prescreve a responsabilidade do
fabricante. Se surgirem dores excessivas ou uma sensacao desagradavel durante a utilizacao,
por favor consulte imediatamente o seu médico ou técnico ortopédico. Use o produto apenas
com a pela intacta ou com feridas tratadas e cobertas, mas ndo diretamente sobre a pele
lesionada ou danificada e apenas sob orientacdo médica prévia.

Avvertenze importanti ~

Dispositivo medico riutilizzabile destinato a un singolo paziente an), vutilizzo per il
trattamento di pit di un paziente fara decadere la responsabilita da parte del produttore.
Nel caso in cui, durante 'uso, sopravvengano dolori o sensazione di disagio, consultare
immediatamente il medico o il negozio specializzato di fiducia che I’ha fornita. Indossare il
prodotto solo su pelle integra o medicata, non direttamente su pelle lesa o danneggiata e solo
secondo le istruzioni del medico curante.

Belangrijke aanwijzingen ~

Het medische product is gemaakt voor herhaaldelijk gebruik door één patiént ). indien
ze voor de behandeling van meer dan één patiént wordt gebruikt, aanvaardt de producent
geen aansprakelijkheid. Mocht u tijdens het dragen veel pijn of een onaangenaam gevoel
hebben, vraag onmiddellijk uw arts of ortopedisch instrumentenmaker om raad. Breng het
productenkel aan op een intacte huid of huid met verzorgde wonden, niet rechtstreeks op een
gekwetste of beschadigde huid en enkel met voorafgaande medische begeleiding.

Vigtige oplysninger -~
Det medicinske produkt er kun beregnet til at blive brugt flere gange pa én patient ),
Bruges den i behandlingen af mere end en patient, bortfalder producentens produktansvar.
Skulle der opsta store smerter eller en fglelse af ubehag mens du har produktet p3a, skal du
straks tage produktet af og konsultere din lzege eller bandagist. Pafer produktet kun pa uskadt
eller behandlet hud, ikke direkte pa saret eller skadet hud og kun efter forudgaende medicinsk
vejledning.

Viktiga rad

Den mediginska produkten [MDJ 41 endast avsedd att anvindas flera ganger fér en och samma
patient T Om den anvénds av flera patienter, géller inte tillverkarens garanti. Om starka
smartor eller obehagskénslor upptrader vid barande av produkten, kontakta omgaende din
l&kare eller din aterférsaljare. Anvand produkten endast pa intakt eller sarvardad hud, inte
direkt pa skadad eller drrad hud och endast under medicinsk vagledning.

Dulezité informace

Zdravotnicky prostfedek je ur€en pro opakované pouziti u pouze jednoho pacienta
). Budete-li ho pouzivat pfi IéEbé vice neZ jednoho pacienta, zanikd zdruka za produkt
poskytovana vyrobcem. Pokud by se béhem noSeni vyskytly nepfiméfené bolesti nebo
nepffjemny pocit, sejméte, prosim okamZité vyrobek a vyhledejte svého Iékafe nebo prodejnu,
kde jste vyrobek zakoupili. Vyrobek noste pouze na neporusené nebo o3etiené pokoZce, nikoli
pfimo na poranéné nebo poskozené pokoZce, a jen podle predchoziho Iékafského ndvodu.
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DEUTSCH / GERMAN

circaid® juxtacures®

Zweckbestimmung

Die Kompressionsversorgung dient bei
Patienten mit Venenerkrankungen zur
Kompression des Unterschenkels. Die
Beinversorgung besteht aus einer Reihe
ineinandergreifender, unelastischer Ban-
der, die vom mittleren Teil der Versor-
gung abgehen. Die Versorgung passt sich
der Beinform an und wird minimal ober-
halb des Kndchels bis knapp unterhalb
des Knies positioniert.

Indikationen
+ Chronisch vendse Insuffizienz
- Varikose
- Lipodermastosklerose
- Ulcus cruris venosum/
gemischtes Ulcus cruris
- Tiefe Beinvenenthrombose/
Thromboseprophylaxe
« Akute tiefe Beinvenenthrombose
+ Postthrombotisches Syndrom
+ Nach Sklerotherapie
- Abhidngige Odeme

Kontraindikationen

Fortgeschrittene periphere arterielle
Verschlusskrankheit

Dekompensierte Herzinsuffizienz
Septische Phlebitis

Phlegmasia coerulea dolens

Jeder Umstand, bei dem erhohter ve-
néser oder lymphatischer RUckfluss
unerwiinschtist

Unbehandelte Infektion des Beines
und/oder des FuRes

Risiken / Nebenwirkungen

Leichter oder mittelschwerer peri-
pherer arterieller Verschlusskrankheit
Eingeschrankter ~ Wahrnehmungsfa-
higkeit - der Patient muss in der Lage
sein, die Kompressionsstdrke wahrzu-
nehmen

Unvertraglichkeit auf eines der einge-
setzten Materialien

Einsatz bei Kindern und hilfsbedirf-
tigen Patienten - Patienten missen in
der Lage sein, die applizierte Kompres-
sionsstarke wahrzunehmen und zu
kommunizieren

Vorgesehene Anwender und Patienten-
zielgruppe

Zu den vorgesehenen Anwendern zdhlen
Angehdrige der Gesundheitsberufe und Pa-
tienten, inklusive der in der Pflege unter-
stiitzende Personen, nach entsprechender
Aufkldrung durch Angehérige der Gesund-
heitsberufe.

Patientenzielgruppe: Angehdrige der Ge-
sundheitsberufe versorgen anhand der zur

4 - circaid®

Verfligung stehenden MaRe/GréRen und der
notwendigen Funktionen/Indikationen Er-
wachsene und Kinder unter Berlicksichti-
gung der Informationen des Herstellers
nach ihrer Verantwortung.

Tragehinweis

Hinweis: Solange Ihr behandelnder Arzt
nichts anderes anordnet oder empfiehlt,
empfehlen wir das gleichzeitige Tragen der
Beinversorgung gemeinsam mit den jewei-
ligen Fufsoptionen, die dem Set beiliegen.
Bitte sprechen Sie im Zweifelsfall mit Ihrem
behandelnden Arzt.

Stellen Sie immer sicher, dass der kor-
rekte verordnete Kompressionsdruck an-
gewendet wird. Lockern Sie die Bander
der Kompressionsversorgung nachts et-
was. Jede der vertikalen BPS-Linien auf
den Bandern kann sich je nach GréRe und
Form des Beines an einer anderen Stelle
des Beines befinden. Sie missen nicht an
der vorderen Mitte des Beines oder an ei-
ner anderen bestimmten Stelle des Bei-
nes ausgerichtet werden. Falls Schmer-
zen auftreten sollten, entfernen Sie
umgehend die Kompressionsversorgung.
Setzen Sie ihren Arzt dariiber in Kenntnis.
Bei korrektem Anlegen Uberlappen die
Bander leicht, sodass keine Liicken ver-
bleiben. Befestigen Sie die Bander aus-
schlieBlich an der dafiir vorgesehenen
Stelle. Der Klett sollte niemals mit der
Hautin Berlihrung kommen!

Wahl derrichtigen Produktldange

circaid juxtacures ist in den Langen kurz
(28 cm), Standard (33 cm) und lang (38
m) erhaltlich.

Die korrekte Lange der Versorgung wird
durch die Messung der Lange vom Boden
zur Kniekehle des Patienten bestimmt.
Der Patient sollte dabei stehen.

Falls die gemessene Lange des Patienten
weniger als 44 cm betrdgt, wahlen Sie die
kurze Lange. Patienten mit einem MaR
von 44 cm bis 49 cm sollten die Stan-
dardlange erhalten.

Patienten mit einem Mall mit mehr als
49 cm sollten mit der langen Version ver-
sorgt werden.

Esist wichtig, die Versorgungslange so zu
wahlen, dass die Wade vollstandig be-
deckt wird, um die Wirkung der Waden-
muskelpumpe zu verstarken.

Hinweis: circaid juxtacures Produkte kon-
nen Unterschenkel mit Knéchelumféngen
(cB) von minimal 19 cm bis maximal 42 cm
und Wadenumfinge (cC) von minimal 25
cm bis maximal 64 cm versorgen. Die Dif-
ferenz zwischen Kndchel- und Wadenum-
fang muss unter 30 cm liegen. Liegen die
Mafe des Patienten aufSerhalb dieser



Bandbreite sind alternative Kompressions-
versorgungen erhiltlich.

Mit dem circaid compression anklet (cir-
caid kompressive Socke) konnen Umfan-
ge im FulRgewdlbe von bis zu 36 cm mit
der Standardgrofe und bis zu 41 cm mit
der GroRe Large versorgt werden. Die
maximalen Kndchelumfange (cB) betra-
gen 27 cm fur die StandardgroRe und 42
cm fir die GroRe Large. Liegen die MaRe
des Patienten auBerhalb dieser Band-
breite sind weitere FuRoptionen erhalt-
lich.

Individualisieren des juxtacures
Trennen Sie die beiden Teile der Versor-
gung voneinander und entrollen Sie
das unterste Band. Die MaReinheiten
befinden sich am oberen und unteren
Rand der Versorgung (1).

Markieren Sie den Knéchelumfang (cB)
des Patienten am unteren Rand und
den Wadenumfang (cC) am oberen
Rand.

Nehmen Sie das kleinere Teil mit den
drei schmalen Klettverschlissen auf
der linken Seite und positionieren Sie
den untersten Klettverschluss auf dem
zuvor markierten Knochelumfang am
unteren Rand (2a). Positionieren Sie
nun den obersten schmalen Klettver-
schluss auf dem zuvor markierten Wa-
denumfang am oberen Rand (2b). Ju-
stieren Sie den mittleren schmalen
Klettverschluss so, dass eine leichte
Kurve entsteht (2c).

Hinweis: Bei extremen Beinformen, kann
es vorkommen, dass sich der kleinere Teil
der Versorgung nach oben wélbt (2d). Bei
grof3en Unterschieden zwischen den bei-
den Umfingen kann es maglich sein, dass
das kleinere Teil mit den schmalen Klett-
verschliissen nicht bis zu beiden Réndern
der Versorgung reicht. In solchen Fdllen,
zentrieren Sie das kleinere Teil auf der Ver-
sorgung (2e). Bei extremen Beinformen ,
kann es ebenfalls vorkommen, dass iber-
schiissiges Material am oberen Rand ab-
steht. Dieses kann weggeschnitten wer-
den (2f).

+ Sobald das kleinere Teil korrekt positio-
niert wurde, schlagen Sie es auf die lin-
ke Seite um. Halten Sie ca. 5 cm Ver-
schnitt ein und schneiden Sie das
Uberschiissige Material ab (3). Bitte be-
achten Sie, dass kein anderer Teil der
Versorgung zugeschnitten werden darf.

Hinweis: Falls gewiinscht, kénnen Sie die
zusdtzlich beigepackten weifsen Klettteile
zur zusdtzlichen Befestigung nutzen (4).

Tipp: Ziehen Sie mit einem Filzstift die

Kontur der schmalen Klettverschliisse

nach. Dies hilft Ihnen die urspriingliche

Passform, im Falle eines Abldsens des klei-

nen Teils, schnell wieder zu finden.

« Markieren Sie nun den GroRBenbereich
aufder BPS-Karte, der dem Kndchelum-
fang lhres Patienten entspricht. Falls
der Umfang des Patienten zwischen
zwei GréRenbereichen liegen sollte,
z.B. 30,5 cm, wahlen Sie den kleineren
GroBenbereich.

Anziehen des circaid juxtacures
Ziehen Sie den Unterziehstrumpf an.
Das verstdrkte Ende des Unterzieh-
strumpfes sollte die Ferse bedecken,
das obere Ende bis Uiber das Knie rei-
chen. Stellen Sie sicher, dass der Unter-
ziehstrumpf faltenfrei anliegt (5a).
Positionieren Sie die Versorgung knapp
oberhalb des Knochels und unterhalb
der Kniekehle. Die schwarze Seite der
Versorgung muss dem Bein zugewandt
sein (5b). Entrollen Sie die zwei ober-
sten Bander und befestigen Sie diese
lose an der jeweils gegeniiberliegenden
Seite, um die Versorgung in der rich-
tigen Position zu fixieren (5c). Dies er-
moglicht ein leichtes Justieren der Ver-
sorgung.

Hinweis: Bei der Kompressionsversorgung
befindet sich das circaid-Logo auf der bei-
gen Seite des untersten Bandes.

« Entrollen Sie die beiden untersten Ban-
der und befestigen Sie das unterste
Band an der gegeniiberliegenden Seite
der Versorgung mit fester aber komfor-
tabler Kompression (5d).

Bevor das zweite Band von unten befe-
stigt wird, |6sen Sie das dritte Band von
unten.

Befestigen Sie nun das zweite Band
(5e). Wiederholen Sie diesen Vorgang
mit den verbleibenden Bandern ent-
lang des Beins (5f).

Die Versorgung sollte flach und falten-
frei am Bein anliegen. Die angelegte
Kompression sollte fest aber komforta-
bel sein (5g). Stellen Sie sicher, dass alle
Bander in abwechselnder Reihenfolge
angelegt sind. Schritt 6: Uberpriifen Sie
die Versorgung auf Liicken und Falten
nachdem alle Bénder fixiert worden
sind. Justieren Sie diese gegebenfalls
nach.

Hinweis: Nach der Einstellung des kor-
rekten Drucks mittels der BPS-Karte (5h),
kénnen Sie das untere und obere Ende des
Unterziehstrumpfs jeweils tber die circaid
juxtacures Versorgung umschlagen (5i).

Anziehen circaid kompressive Socke
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Schlagen Sie zuerst den unteren Teil des
Unterziehstrumpfes tiber die circaid Ver-
sorgung. Ziehen Sie die Kompressionsso-
cke an und stellen Sie sicher, dass diese
mit der Beinversorgung Uberlappt (5j).
Uberpriifen Sie die kompressive Socke
auf Falten und entfernen Sie diese gege-
benenfalls.

Ausziehen des circaid juxtacures

Entfernen Sie zuerst die kompressive So-
cke und lésen Sie danach die umgeschla-
genen Enden des Unterziehstrumpfes.
Loésen Sie nun alle Bander der Versor-
gung, beginnend mit dem obersten. Rol-
len Sie jedes Band zuriick um das Klett-
Material ~ schmutzfrei ~zu halten.
Entfernen Sie die Kompressionsversor-
gung und danach den Unterziehstrumpf.

Anwendung des Built-In-Pressure Sys-

tems (BPS)

Der jeweilige Kompressionswert wird am

Knochel eingestellt. Durch Bewegung,

die spezifischen Materialeigenschaften

und die kdrpereigene Anatomie kann die-
servariieren.

+ Nehmen Sie die BPS-Karte zur Hand.

- Lokalisieren Sie die richtige Kante der
BPS-Karte und die richtige Kompressi-
onsstarke. Die richtige Kante ist defi-
niert durch den Fesselumfang. Es wird
empfohlen, die ensprechende Kante zu
markieren.

+ Beginnen Sie mit dem untersten Band
derVersorgung. Legen Sie das schwarze
Dreieck der BPS-Karte an eine der BPS-
Linien des untersten Bands an.

+ Kontrollieren Sie, wo die zweite BPS-
Linie des Bandes mit den Kompressi-
onsbereichen der BPS-Karte abschlief3t
(6a).

« Falls die BPS-Linie unterhalb (6b) oder
oberhalb (6¢) des gewiinschten Kom-
pressionsbereiches abschlieRt, I6sen
Sie das Band und befestigen Sie es er-
neut, bis die gewlinschte Kompression
erreichtist (6a).

+ Wiederholen Sie die Schritte 3 - 5 mit
allen Bandern entlang des Beins. Stel-
len Sie sicher, dass alle Bander auf das
gleiche Kompressionsniveau eingestellt
sind um graduiert abfallende Kompres-
sion zu gewahrleisten. Um den verord-
neten Kompressionsbereich ganztdgig
zu erhalten, justieren Sie die Bander
einfach iber den Tag verteilt nach.

Folgetermine beim Therapeuten

Der Patient sollte immer alle Bestand-
teile des circaid juxtacures zu jedem Fol-
getermin mitbringen um eine optimale
Anpassung der Versorgung vornehmen
zu konnen. Bei jedem Folgetermin sollte
die Versorgung Uberprift und falls not-
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wendig angepasst werden.

Reduzierung des Beinumfangs

Ziehen Sie dem Patienten die Versorgung
aus und messen Sie erneut seine Kno-
chel- und Wadenumfange. Passen Sie die
Position des kleinen Teils der Versorgung
entsprechend an (siehe Schritte 1-4 des
Individualisierens der circaid juxtacures
Versorgung). Sobald die Versorgung auf
die neuen Umfange angepasst wurde, le-
gen Sie dem Patienten die Versorgung
wieder an. Uberpriifen Sie, ob der Patient
gegebenenfalls einen anderen GréRen-
bereich auf der BPS-Karte verwenden
muss. Markieren Sie den neuen Bereich
aufder BPS-Karte.

Tipp: Sobald der Ulcus des Patienten abge-
heilt ist, empfehlen wir eine Anschlussver-
sorgung mit circaid juxtalite oder den me-
diven rundgestrickten
Kompressionsstriimpfen, um ein Wieder-
auftreten des Ulcus zu verhindern.

Pflegehinweise

Die Kompressionsversorgung kann im
Schonwaschgang gewaschen und bei ge-
ringer Hitze im Trockner getrocknet wer-
den. Wir empfehlen die Verwendung
eines Waschenetzes. Handwdsche und
tropfnasses Aufhangen verlédngern die
Lebensdauer des Produktes.

\&@/ Schonwaschgang
Nicht bleichen

Im Trockner bei geringer Hitze
trocknen
2

Nicht bligeln
& Nichtchemisch reinigen
Nichtauswringen

Lagerungshinweis
Bitte das Produkt trocken lagern und vor
direkter Sonneneinstrahlung schiitzen.

Nutzungsdauer

6 Monate — wegen Materialverschleild
bzw.-erschlaffung kann die medizinische
Wirksamkeit nur flir eine definierte Nut-
zungs- dauer garantiert werden. Dies
setzt richtige Handhabung (z.B. bei der
Pflege, dem An- und Ausziehen) voraus.

Materialzusammensetzung
55% Nylon, 39% Polyurethan, 5%
Elastan, 1 % andere Fasern

Entsorgung
Sie konnen das Produkt tiber
den Hausmiill entsorgen.

4
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Im Falle von Reklamationen im Zusammen-
hang mit dem Produkt, wie beispielsweise
Beschddigungen des Gestricks oder Mangel
in der Passform, wenden Sie sich bitte di-
rekt an Ihren medizinischen Fachhdndler.
Nur schwerwiegende Vorkommnisse, die
zu einer wesentlichen Verschlechterung
des Gesundheitszustandes oder zum Tod
fiihren kdnnen, sind dem Hersteller und der
zustandigen Behdrde des Mitgliedsstaates
zu  melden.  Schwerwiegende  Vor-
kommnisse sind im Artikel 2 Nr. 65 der Ver-
ordnung (EU) 2017/745 (MDR) definiert.

ENGLISCH /ENGLISH

circaid® juxtacures®

Intended purpose

The compression system is designed to
provide compression to the lower leg for
patients with venous and lymphatic dis-
orders. The device consists of a series of
juxtapositioned, inelastic bands exten-
ding from the central portion of the
garment. The wrap contours the leg and
is designed to cover from just above the
ankle bone to just below the knee.

Indications

Chronic venous insufficiency

- Varicose Veins

- Lipodermatosclerosis

- Ulcus cruris venosum/
mixed Ulcus cruris

Deep vein thrombosis/Thrombosis Pre-

vention

Acute DVT

Post Thrombotic Syndrome

Post Sclerotherapy

Dependent oedema

Contraindications

Severe peripheral arterial disease
Uncontrolled Congestive Heart Failure
Septic phlebitis

Phlegmasia cerula dolens

Untreated infection in the leg

Any circumstance where increased ve-
nous and lymphatic return is undesirable

Risks/Side effects

Mild to Moderate Peripheral Arterial
Disease

Impaired Sensation - must be able to
sense applied pressure

Intolerance to material(s)

Pediatric & assisted use - must be able to
sense & communicate applied pressure

Intended users and patient target
groups

Healthcare professionals and patients,
including persons who play a supporting
role in care, are the intended users for
this device, provided that they have re-
ceived briefing on this from healthcare
professionals.

Patient target group: Healthcare profes-
sionals should provide care to adults and
children, applying the available informa-
tion on the measurements/sizes and re-
quired functions/indications, in line with
the information provided by the manuf-
acturer, and acting under their own re-
sponsibility.

Note on wearing

Note: Unless your treating physician or-
ders or recommends otherwise, we recom-
mend wearing the the legwear together
with the respective footwear included in
the set. If in doubt, please consult your
treating physician.

Always ensure that the correct pre-
scribed pressure range is being applied.
Slightly loosen the bands of the garment
for night-time wear. Each vertical BPS
line on the bands may be at a different
location on the leg depending on the size
and shape of the leg. They do not need to
be aligned down the front center of the
leg or in any other specific location on
the leg. If experiencing any pain, or dis-
comfort, reduce the compression
(mmHg) applied or remove device. In-
form your clinician of your action. When
bands are placed correctly they should
slightly overlap, leaving no space be-
tween bands. Do not tuck bands. Hook
tabs should never touch the skin!

Selecting the circaid juxtacures length
circaid juxtacures is available in short
length (28cm), standard length (33 cm) and
long length (38cm).

The appropriate length is determined by
the patient’s floor to knee crease meas-
urement. The patient should be meas-
ured in standing position.

If the patients measures less than 44 cm,
select the short legging. If the patient
measures between 44 cm and 49 cm, se-
lect the standard legging, and if the pa-
tient measures more than 49 cm, select
the long legging.

It is important that the length of the jux-
tacures covers the calf for reinforcement
of the calf-muscle pump.

Note: circaid juxtacures will fit a 19 cm -
42 cm ankle circumference and a 25 cm -
64 cm calf circumference. circaid juxta-
cures will not accommodate more than a
30 cm difference in circumference from
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the ankle to the calf measurement. If your
patient exceeds these measurements, al-
ternative compression garments are availa-
ble for order.

The circaid compression anklet will fit a
maximum arch circumference of 36 cm
for the Standard size and 41 c¢m for the
Large size, the maximum ankle circum-
ferenceis 27 cm for the Standard size and
42 cm for the Large size. If your patient
exceeds these measurements, further
foot options are available for order.

Customizing the circaid juxtacures
Separate the body and spine from one
another, unroll the bottom band and
locate the number markings along the
bottom and top edge of the body piece.
Locate the patient’s ankle circumfe-
rence measurement amongst the prin-
ted numbers along the bottom edge.
Then, locate the patient’s calf circum-
ference measurement amongst the
printed numbers along the top edge of
the garment.

Take the spine and place the bottom
hook tab on the appropriate number
(2a). Take the top hook tab of the spine
and placeiton the appropriate number
(2b). Adjust the center spine tab to cre-
ate a smooth spine curve (2c).

Note: There is no one correct spine shape.
The garment may not lay flat once the
spine has been set (2d). This is to be ex-
pected when dealing with more extreme
spine angles. If there is a large difference
between the two circumferences, the
spine may not reach both the bottom and
top edges of the body piece. In this case,
center the spine (2e). When dealing with
more extreme spine angles, excess materi-
al sticking out beyond the top of the spine
piece can be trimmed (2f).

With the spine in place, fold over the
smaller garment piece. Cut the excess
material from the body piece leaving
approximately 5 cm of overlap (3). Be
sure not to cut any other part of the
garment.

Note: If desired, attach the separate hook
tab stays along the spine for additional ad-
hesion (4).

Tip: You may also trace the spine to easily
reattach itin its original position in the un-
likely event of the spine becoming de-
tached.

« Take the BPS-card and highlight the
range that contains the patient’s ankle
circumference. If the patient’s
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measurement falls between two
ranges on the card, 30.5 cm for examp-
le, choose the smaller range.

Donning the circaid juxtacures

« Slide the circaid undersleeve onto the
lower leg and over the knee. The cuffed
edge of the undersleeve should cover
the heel. Ensure that there are no wrin-
klesin the undersleeve (5a).

Align the garment just above the ankle
bone and below the knee crease. The
black side of the material should face
the skin (5b).

Unroll the top two bands and loosely
secure them to the outside of the
garment to anchor it in place (5¢). This
enables you to easily raise or lower the
garment for correct positioning.

Note: The bottom most band can be iden-
tified by the circaid-logo on the beige side
of the material.

+ Unroll the bottom two bands and se-
cure the bottom most band to the out-
side of the legging to a firm and com-
fortable compression level (5d).

While holding the second band, detach
the next band (5e). Secure the second
band and continue this process with
the other bands, going up the leg (5f).

+ The garment should lay flat and wrinkle-
free against the leg. Adjust each band to
a firm and comfortable compression le-
vel (5g). Ensure that the bands are
placedinanalternating order.

Once all bands are secured, inspect the
garment for any gaps or creases. Adjust
the bands as necessary.

Note: Once the correct pressure is set (Sh),
you may fold the top and bottom part of
the circaid undersleeve over the top and
bottom edge of the circaid juxtacures gar-
ment (5i).

Donning the compression anklet

First fold the bottom part of the circaid
undersleeve over the bottom edge of the
circaid lower leg component (5i). Slide
the circaid compression anklet onto the
foot and ensure that it is pulled high
enough so that it overlaps with the cir-
caid garment (5j). Ensure that there are
no wrinkles in the anklet.

Doffing the circaid juxtacures

To remove the garment, remove the cir-
caid compression anklet first. Then un-
fold the circaid undersleeve. Detach all
bands of the legging starting with the
top band. Fold each band onto itself to
keep the hook and loop tabs lint-free. Re-
move the garment and then remove the
circaid undersleeve.



Using the built-in pressure system
guide card

Locate the built-in pressure card in
your packaging.

Identify the appropriate edge of the
card and pressure scale. The edge of
the card is determined by ankle cir-
cumference. It is recommended to
highlight the correct edge and scale.
Starting with the bottom band, line up
the black triangle on the card with one
of the BPS lines on the bottom band.
Note where the second BPS line lines
up with the card s compression ranges
(6a).

If the BPS line on the garment either
falls short (6b) or goes beyond the cor-
rect compression range (6¢), readjust
the band as necessary so that the se-
cond BPS line on the garment is aligned
with the prescribed compression range
(6a). Completely loosen the band be-
fore reapplying it if too much tension
has been applied.

Repeat the steps 3 - 5 for each band
going up the leg. Be sure to adjust all
bands to the same tension to ensure
graduated compression compression.
Bands may need adjusting throughout
the day to maintain the prescribed
compression range

Follow-up visits

Remind the patient to bring the entire
circaid juxtacures system to every fol-
low-up appointment for proper adjust-
ment. At every follow-up visit with the
patient, the circaid juxtacures should be
checked for necessary adjustments.

Reduction of the leg circumferences
Should the patient reduce significantly,
ankle and calf circumference measure-
ments can be re-taken and the garment
can be adjusted to the patient’s new size
by resetting the spine per customizing
steps1-4.

Once the device has been properly ad-
justed, re-apply the legging to the pa-
tient’s limb. Be sure to also check wheth-
er or not the patient should be using a
different edge of the BPS-card as the ap-
propriate range on the card may have
changed. Make the appropriate adjust-
ments, if necessary.

Tip Once the patient’s ulcer has healed, cir-
caid juxtalite and mediven round-knitted
stockings are available for order to pre-
vent ulcer recurrence.

Careinstructions
The garment can be machine washed
using a gentle cycle and dried on a low

heat setting. We recommend using a
laundry bag. To extend the life of the
garment, hand wash and drip dry.

Machine wash warm
Do notbleach
Tumble dry, low heat

Ry Bx E

Donotiron

Donotdryclean

% Do notwring

Storage instructions
Keep the productin a dry place and do not
expose to direct sunlight.

Lifespan

6 months - due to material wear-and-
tear the medical efficacy can only be ex-
pected for a defined lifespan. This as-
sumes correct handling of the garment
(e.g. proper care, application, and remo-
val).

Material composition
55% Nylon, 39% Polyurethane, 5%
Elastane, 1 % other fibres

Disposal

The product can be disposed of Di
in the domestic waste. W"
In the event of any complaints regarding
the product such as damage to the fabric
or a fault in the fit, please report to your
specialist medical retailer directly. Only
serious incidents which could lead to a
significant deterioration in health or to
death are to be reported to the manufac-
turerortherelevantauthoritiesin the EU
member state. The criteria for serious in-
cidents are defined in Section 2, No. 65 of
the Regulation (EU) 2017/745 (MDR).

FRANCAIS / FRENCH

circaid® juxtacures®

Utilisation prévue

Le systeme de bandes est un dispositif
destiné a assurer la compression de bas
de la jambe chez les patients atteints de
troubles veineux. Le legging se compose
d‘une série de bandes non élastiques jux-
taposées partant de la partie centrale du
systéme de bandes. Il est con¢u pour
épouser la forme de la jambe et la re-
couvre sur une surface commencant
au-dessus de la cheville et descendant
jusqu'en dessous du genou.
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Indications
Insuffisance veineuse chronique
- Varices
- Lipodermatosclérose
- Ulcéres veineux de stase/
ulcére mixte
Thrombose veineuse profonde/Préven-
tion de la thrombose
Thrombose veineuse profonde aigué
delajambe
Syndrome post-thrombotique
Suites de sclérthérapie
Oedéme déclive

Contre-indications

Maladie artérielle périphérique sévere
Insuffisance cardiaque congestive non
contrdlée

Phlébite septique

Phlegmasia cerula dolens

Infection non traitée dans la jambe
Toute circonstance ol un retour vei-
neux et lymphatique accru n‘est pas
souhaitable.

Risques / Effets secondaires

Maladie artérielle périphérique Iégere
amodérée

Sensation altérée - doit étre capable de
sentir la pression appliquée
Intolérance au(x) matériau(x)
Utilisation pédiatrique et assistée -
doit étre capable de détecter et de
communiquer la pression appliquée

Utilisateurs prévus et groupe de pa-
tients ciblé

Parmi les utilisateurs prévus comptent
les professionnels de la santé et les pa-
tients, y compris les personnes fournis-
sant une assistance dans le domaine des
soins aprés que des professionnels de la
santé ont donné l'information.

Groupe de patients ciblé: Les profession-
nels de la santé traitent les adultes et les
enfants selon les dimensions/tailles of-
fertes et les fonctions/indications re-
quises sur la base des informations du
fabricantsous leur propre responsabilité.

Conseils de port

Remarque : Sauf prescription ou recom-
mandation contraire de la part de votre
médecin traitant, nous recommandons le
port simultané du dispositif pour la jambe
et des options pour pied correspondante,
fournies dans le kit. Consultez votre méde-
cin traitant en cas de doute.

Assurez-vous toujours que l‘intervalle de
pression correct qui a été prescrit est ap-
pliqué. Desserrez légérement les bandes
du systeme pendant la nuit. Chaque ligne
verticale BPS sur les bandes peut se trou-
ver a un endroit différent sur la jambe en
fonction de la taille et de la forme de la
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jambe. Ces lignes ne doivent pas néces-
sairement étre alignées en dessous du
milieu de la jambe ni a aucun autre en-
droit particulier sur la jambe. En cas de
douleur, enlevez immédiatement le sys-
téme de bandes. Lorsque les bandes sont
placées correctement, elles doivent lége-
rement se chevaucher, sans espace entre
elles. Ne pasinsérer les bandes sous le le-
gging. Les attaches Velcro ne doivent ja-
mais étre en contact avec la peau!

Choisirlalongueur

Le systéme circaid juxtacures existe en
trois longueurs court (28 cm), standard
(33cm) et long (38 cm).

La longueur appropriée du legging est
déterminée par la mesure sol-creux po-
plité du patient. La mesure doit étre prise
lorsque le patient est en position debout.
Si cette mesure est inférieure a 44 cm,
choisir le legging court. Si cette mesure
est comprise entre 44 et 49 cm, choisir le
legging standard, et si cette mesure est
égale ou supérieure a 49 cm, choisir le le-
gging long.

Il est important de choisir la longueur de
legging de sorte que le mollet soit recou-
vert afin de renforcer la pompe muscu-
laire du mollet.

Note: Les leggings circaid juxtacures sont
adaptés a une circonférence de cheville de
19 a 42 cm, et une circonférence de mollet
de 25 a 64 cm. Les leggings circaid juxta-
cures ne sont pas adaptés a une augmen-
tation de 30 cm de circonférence de la che-
ville au mollet. D'autres systemes de
compression existent et peuvent étre com-
mandés pour des circonférences supé-
rieures.

La chevillere de compression circaid est
adaptée a une circonférence maximale
de 36 cm au niveau de la plante du pied
pourlataille Standard et de 41 cm pour la
taille Large; la circonférence maximale
de la cheville est de 27 cm pour la taille
Standard et de 42 cm pour la taille Large.
D‘autres modeles pour le pied existent et
peuvent étre commandés pour des cir-
conférences supérieures

Personnaliser le circaid juxtacures

+ Détachez les deux parties du systéeme
I'une de Iautre, déroulez la bande infé-
rieure et repérez les chiffres le long du
bord inférieur et supérieur de
I‘empiécement corps (1).

Repérez la mesure de la circonférence
de la cheville du patient parmi les chif-
fres imprimés le long du bord inférieur.
Puis repérez la mesure de la circonfé-
rence du mollet du patient parmi les



chiffres imprimés le long du bord supé-
rieur.

Saisissez I'armature et placez Iattache
Velcro du bas sur le chiffre approprié
(2a). Saisissez l'attache Velcro du haut
et placez-la sur le chiffre approprié
(2b). Ajustez la languette centrale de
maniére a ce que l‘armature s‘incurve
harmonieusement (2c).

Note: Il n'y a pas une seule forme d'‘arma-
ture correcte. Il se peut que le systéme de
bandes ne soit plus a plat une fois que I'ar-
mature a été fixée (2d). Ce sera le cas si l'on
a des angles plus extrémes. En cas de diffé-
rence importante entre les deux circonfé-
rences, l'armature peut ne pas atteindre
les bords supérieur et inférieur de I'empie-
cement corps. Dans ce cas, centrez I'arma-
ture (2e). Si vous avez des angles plus ex-
trémes, l'excédent de matériau qui dépasse
de la partie supérieure de l'armature peut
étre retiré (2f).

+ L'armature étant en place, pliez la par-
tie la plus petite. Coupez I‘excédent de
matériau de I'empiecement corps du
systéme de bandes en gardant une
marge d‘environ 5 cm pour le chevau-
chement (3). Assurez-vous de ne pas
couper une autre partie du systéme de
bandes.

Note: Si vous le souhaitez, attachez les at-
taches Velcro distinctes le long de I'arma-
ture, pour une meilleure adhérence (4).

Conseil: Vous pouvez aussi faire une
marque sur l'armature, pour la rattacher
facilement dans sa position initiale dans le
cas improbable ot elle se détacherait.

+ Prenez la carte repére BPS et surlignez
I‘intervalle qui englobe la circonférence
de la cheville du patient. Si la mesure
tombe entre deux intervalles sur la carte
repére, 30,5 cm par exemple, choisissez
I'intervalle le plus petit.

Enfiler le systéme circaid juxtacures

- Faites glisser la jambiére circaid sur la
jambe et par-dessus le genou. Le re-
bord de la jambiére doit couvrir le ta-
lon. Assurez-vous que la jambiére ne
fait pas de plis (5a).

+ Alignez le systéme de bandes juste au-
dessus de la cheville et en dessous du
creux poplité. Le coté noir du matériau
doit &tre en contact avec la peau (5b).
Déroulez les deux bandes du haut et
fixez-les sans serrer sur le coté exté-
rieur du systeme de bandes afin de
maintenir le legging en place (5¢). Cela
vous permet de déplacer facilement le
systéme vers le haut ou le bas afin de le

positionner correctement.

Note: Le logo circaid sur le coté beige du
matériau permet d‘identifier la bande infé-
rieure.

+ Déroulez les deux bandes inférieures et
fixez celle qui est le plus en bas a
I‘extérieur du legging de maniére a
obtenir un niveau de compression fer-
me et confortable (5d).

Tout en maintenant la deuxiéme ban-
de, détachez la suivante (5e). Fixez la
deuxieme bande et continuez ainsi
avec les autres bandes, en procédant
de bas en haut (5f).

Le legging doit étre a plat sur la jambe
et ne pas faire de plis. Ajustez chaque
bande afin d‘obtenir un niveau de com-
pression ferme et confortable (5g). As-
surez-vous que les bandes soient pla-
cées en alternance.

Une fois que toutes les bandes sont
fixées, vérifiez qu’il n’y a pas d’espace
entre les bandes et que celles-ci ne font
pas de plis. Ajustez les bandes si néces-
saire.

Note: Une fois que la pression correcte est
réglée (5h), vous pouvez replier les parties
supérieure et inférieure de la jambiére cir-
caid sur le bord des parties supérieure et
inférieure du systeme de bandes circaid
Jjuxtacures (5i).

Enfiler la chevillere de compression
Tout d‘abord, repliez la partie inférieure
delajambiére circaid surle bord inférieur
du systéme de bandes circaid. Faites glis-
ser la chevillere sur le pied, et assu-
rez-vous qu'elle est tirée suffisamment
vers le haut, de sorte qu'elle chevauche
avec le systéme de bandes circaid (5j).
Assurez-vous qu'il ny a pas de plis au ni-
veau de la cheville.

Retirer le systéme circaid juxtacures
Pour retirer le systéeme circaid, enlevez
d‘abord la chevillere de compression.
Puis, dépliez la jambiére circaid. Déta-
chez toutes les bandes du legging en
commengant par celle du haut. Repliez
chaque bande sur elle-méme pour que
les attaches Velcro ne peluchent pas.
Enlevez le legging puis la jambiére cir-
caid.

Utiliser la carte repére built-in pres-
sure system (systéme de pression in-
tégré)

Le niveau de compression est réglé au ni-
veau de la cheville. Il peut varier en fonc-
tion des mouvements, des propriétés
spécifi ques du matériau et de I'anatomie
individuelle.
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Localisez la carte repére built-in pres-
sure system dans |‘emballage.
Identifiez le bord de la carte et la gra-
duation de pression appropriés. Le
bord de la carte est déterminé par la
circonférence de la cheville. Il est re-
commandé de surligner en couleur le
bord approprié et la graduation de la
carte.

En commencant par la bande inféri-
eure, alignez la ligne verticale sur la
carte avec |‘une des lignes BPS sur la
bande inférieure.

Notez I‘endroit ol la deuxiéme ligne
BPS est alignée avec les intervalles de
compression de la carte (6a).

Sila ligne BPS sur est soit en-deca (6b),
soit au-dela de Iintervalle de compres-
sion correct (6¢), réajustez la bande, de
sorte que la deuxiéme ligne BPS soit
alignée avec l'intervalle de compressi-
on prescrit (6a).

Desserrez complétement la bande
avantde la fixer a nouveau si une tensi-
on trop élevée a été appliquée (6a).
Répétez les étapes 3 a 5 pour chaque
bande, en procédant de bas en haut.
Assurez-vous d‘ajuster toutes les
bandes au méme niveau de compressi-
on. Il se peut que vous deviez ajuster
les bandes au cours de la journée afin
de maintenir l'intervalle de compressi-
on prescrit

Contrdles de suivi

Rappelez au patient d‘apporter le sys-
téme circaid juxtacures dans son inté-
gralité lors de chaque consultation de
suivi afin de pouvoir réaliser un réglage
correct. A chaque visite de suivi du pa-
tient, le legging doit étre contrélé afin de
procéder aux ajustements nécessaires.

Diminution des circonférences

Si le patient maigrit beaucoup, la cir-
conférence de la cheville et du mollet doit
étre de nouveau mesurée et le legging
doit étre ajusté a la nouvelle taille du pa-
tient, en fixant de nouveau l'armature se-
lon les instructions des étapes1a4.

Aprés avoir correctement ajusté le leg-
ging, remettez-le en place sur le membre
du patient. Assurez-vous de vérifier éga-
lement si le patient ne doit pas utiliser un
bord différent de la carte repére BPS,
étant donné que l'intervalle adéquat sur
la carte peut avoir changé. Procédez aux
ajustements appropriés, si nécessaire.

Conseil Une fois l'ulcére du patient guéri,
les leggings circaid juxtalite et les bas me-
diven en tricotage circulaire sont dispo-
nibles sur commande afin de prévenir
toute récidive.
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Conseils d ‘entretien

Les bandes peuvent étre lavées en ma-
chine et séchées au seche-linge au pro-
gramme délicat. Nous recommandons
d’utiliser un filet a linge. Pour prolonger
la durée de vie des bandes, lavez-les a la
main et faites-les sécher sur un étendoir.

s
Q)

Lavage en machine al‘eau chaude

& Ne pas blanchir

Séchage en séche-linge a basse
température

2 Nepasrepasser

&  Nepasnettoyera sec

[ Ne pasessorer

Conseils de conservation
Conservez le produit dans un endroit sec
et évitez une exposition directe au soleil.

Durée de vie

6 mois - en raison de |‘'usure du matériau,
|'‘efficacité médicale des modéles ne peut
étre garantie que pendant une durée dé-
finie. Ceci suppose une manipulation cor-
recte (par exemple, lors de I'entretien, de
I‘enfilage et du retrait).

Composition
55% Nylon, 39% Polyuréthane, 5% Elas-
thane, 1% autres fibres

Recyclage (]
Vous pouvez jeter ce produit )
dans les ordures ménageres. W"
En casde réclamations en rapport avec le
produit, par exemple, pour un tricot en-
dommagé ou des défauts d’ajustement,
veuillez communiquer directement avec
votre fournisseur médical. Seuls les inci-
dents graves pouvant mener a une dété-
rioration considérable de I'état de santé
ou a la mort doivent étre signalés au fa-
bricant ou aux autorités compétentes de
I’Etat membre. Les incidents graves sont
définis a larticle 2 no 65 du Réglement
(UE) 2017/745 relatif aux dispositifs mé-
dicaux (MDR).

ESPANOL/SPANISH

circaid® juxtacures®

Finalidad

La prenda estd disefiada para crear com-
presién en la parte inferior de la pierna en
pacientes con trastornos venosos. La



prenda se compone de una serie de ban-
das juxtapuestas no eldsticas que se exti-
enden desde la parte central de la prenda.
Estd disefiada para contornear la piernay
cubre desde justo por encima del hueso
del tobillo hasta por debajo de la rodilla.

Indicaciones

Insuficiencia venosa crénica

- Varices

- Lipodermatoesclerosis

- Ulceras venosas por estasis /
llceras mixtas

Trombosis venosa profunda/Prevenci-

6nde latrombosis

Trombosis venosa profunda aguda

Sindrome postrombdtico

Escleroterapia

Edema dependiente

Contraindicacién

Enfermedad arterial periférica severa
Insuficiencia  cardfaca  congestiva
descompensada

Flebitis séptica

Flegmasia certlea dolens

Infeccién no tratada

Cualquier circunstancia donde no se
desee un retorno venoso o linfatico au-
mentado

Riesgos / Efectos secundarios
Enfermedad arterial periférica leve o
moderada

Trastornos de sensibilidad- debe de ser
capazde sentirla presién aplicada
Intolerancia al material/es

Uso en pediatria y pacientes depen-
dientes- deben de ser capaces de sentir
y comunicar la presién aplicada

Grupo de pacientes objetivo y usua-
rios previstos

Los usuarios previstos son los profesionales
de la salud y los pacientes, incluidas las
personas que asisten a los cuidados, tras
haber recibido las instrucciones debidas
por parte de los profesionales de la salud.
Grupo de pacientes objetivo: Los profesi-
onales de la salud, bajo su propia respon-
sabilidad, atenderan a los adultos y nifios
teniendo en cuenta las dimensiones/ta-
manos disponibles y las funciones/indi-
caciones necesarias y siguiendo la infor-
macién proporcionada por el fabricante.

Recomendaciones de uso

Nota: A menos que el médico que le trate
no disponga o recomiende lo contrario, re-
comendamos llevar el tratamiento para
las piernas al mismo tiempo que las op-
ciones para los pies que se adjuntan con el
set. En caso de duda, hable con el médico
que le esté tratando.

Aseglrese siempre de que se estd apli-
cando el nivel correcto de presién

prescrito. Afloje ligeramente las bandas
durante la noche. Cada linea vertical del
BPS en las bandas puede tener una ubi-
cacion diferente en la pierna dependien-
do del tamafioy la forma de la pierna. No
tienen que estar alineadas hacia abajo
desde el centro de la pierna o en otro
lugar especifico de la pierna. Si nota al-
gln dolor, quitese inmediatamente la
prenda. Cuando las bandas estédn coloca-
das correctamente, se deberfan solapar
para evitar que queden espacios entre
ellas. No doble las bandas. Las etiquetas
de velcro no deben tocar nunca la piel!

Seleccién de la longitud

La prenda circaid juxtacures estd disponi-
ble en longitud corta (28 c¢m), longitud
estdndar (33 cm) y longitud larga (38 cm).

La longitud apropiada de la prenda viene
determinada por la medida del paciente
desde el suelo hasta el pliegue de la rodil-
la. Se debe tomar medida al paciente es-
tando de pie.

Sila medida del paciente es menos de 44
cm, seleccione la prenda corta. Si la me-
dida del paciente estd entre 44 cm y 49
cm, seleccione la prenda estdndary si la
medida es de 49 cm, seleccione la prenda
larga.

Es importante elegir la longitud de la
prenda de manera que la pantorrilla
quede cubierta para el refuerzo de la
bomba muscular de la pantorrilla.

Nota Las prendas de circaid juxtacures leg-
gings se adaptan a una circunferencia de to-
billo de 19 cm - 42 cmyy una circunferencia de
pantorrilla de 25 cm — 64 cm. Las prendas de
circaid juxtacures no se ajustan a un incre-
mento de mds de 30 cm en la circunferencia
desde la medida del tobillo hasta la pantor-
rilla. Si su paciente supera estas medidas,
hay prendas de compresidn alternativas dis-
ponibles a peticion.

El calcetin de circaid compression se ad-
apta a una circunferencia maxima del
arco de 36 cm para la talla estdndary 41
cm para la talla grande, la circunferencia
méaxima del arco es de 27 cm para la talla
estdndary 42 cm para la talla grande.

Si su paciente supera estas medidas, hay
otras opciones para el pie disponibles a
peticién.

Adaptacién de circaid juxtacures

- Separe las dos partes de la prenda una
de otra, desenrolle la banda inferior y
coloque las marcas con ndmeros a lo
largo del borde inferior y superior de la
pieza principal (1).

« Localice la medida de la circunferencia
del tobillo del paciente entre los nime-
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ros impresos a lo largo del borde inferi-
or. A continuacién, localice la medida
de la circunferencia de la pantorrilla
del paciente entre los nimeros impre-
sos a lo largo del borde superior de la
prenda.

Tome el dorso y coloque la etiqueta de
seguridad de velcro inferior en el nd-
mero apropiado (2a). Tome la etiqueta
de velcro dorsal superiory coléquela en
el nimero apropiado (2b). Ajuste la eti-
queta dorsal central para crear una
curvatura dorsal suave (2c).

Nota: No hay una forma de dorso correcta.
Puede ser que la prenda ya no quede plana
una vez colocado el dorso (2d). Esto puede
ocurrir cuando se trate de dngulos dorsa-
les extremos. Si hay una gran diferencia
entre las dos circunferencias, puede ser
que el dorso no llegue al borde inferiory al
superior de la parte principal. En este caso,
centre el dorso (2e). Cuando se trata de dn-
gulos dorsales extremos, se puede recortar
el exceso de material que sobresalga por
encima de la parte superior de la parte
dorsal (2f).

+ Una vez colocado el dorso, doble la
parte pequefa de la prenda. Corte el
exceso de material de la parte principal
dejando aproximadamente 5 cm de su-
perposicién (3). Aseglrese de no cortar
ninguna otra parte de la prenda.

Nota: Si lo desea, pegue las etiquetas de
velcro sueltas a lo largo del dorso para una
adhesion adicional (4).

Consejo: También puede sefalar la posici-
6n del dorso para volverlo a colocar en su
posicion original en el caso poco probable
de que el dorso se descoloque.

« Tome la tarjeta BPS y marque el rango
que contiene la circunferencia de tobil-
lo del paciente. Si la medida del paci-
ente se sitda entre dos rangos de la tar-
jeta, por ejemplo 30,5 cm, elija el rango
inferior.

Reduccién de las circunferencias

Si se produce una reduccién significativa
en el paciente, se puede volver a tomar
medida de la circunferencia del tobillo y
de la pantorrilla y se puede ajustar la
prenda ala nueva talla del paciente reco-
locando el dorso siguiendo los pasos 1 - 4.

Colocacién de circaid juxtacures

Péngase el manguito circaid en la parte
inferior de la piernay sobre la rodilla. El
borde reforzado del manguito deberfa
cubrir el talén. Aseglrese de que no
hay arrugas en el manguito (5a).

Alinee la prenda justo por encima del
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hueso del tobillo y por debajo del plie-
gue de la rodilla. El lado negro del ma-
terial debe mirar hacia la piel (5b).
Desenrolle las dos bandas superiores y
ciérrelas sin apretar en el exterior de la
prenda para sujetar la prenda en su
lugar (5¢). Esto le permite subir o bajar
la prenda con facilidad para posicio-
narla correctamente.

Nota: Se puede identificar la banda inferi-
or porel logotipo de circaid en el lado beige
del material.

+ Desenrolle las dos bandas inferiores de
la prenday cierre la banda inferioren el
exterior de la prenda logrando un nivel
de compresion firmey cémodo (5d).
Mientras mantiene la segunda banda,
despegue la siguiente banda (Se).
Cierre la segunda banda y continte
este proceso con las otras bandas, pro-
cediendo hacia arriba (5f).

La prenda debe quedar plana y sin ar-
rugas sobre la pierna. Ajuste cada ban-
da con un nivel de compresién firme y
cdmodo (5g). Aseglirese de que las
bandas estdn colocadas de forma al-
ternada.

Una vez estén cerradas todas las ban-
das, inspeccione la prenda para com-
probar que no quedan huecos o plie-
gues. Ajuste las bandas segln sea
necesario.

Nota: Una vez establecida la presién cor-
recta usando la tarjeta BPS (5h), puede do-
blar la parte superior e inferior del mangu-
ito circaid sobre el borde superior e inferior
de la prenda circaid juxtacures (5i).

Colocacién del calcetin

Primero doble la parte inferior del man-
guito circaid sobre el borde inferior de la
prenda circaid. Coloque el calcetin de cir-
caid compression en el piey aseglrese de
estirar suficientemente hacia arriba de
manera que solape la prenda circaid (5j).
Aseglrese de que no hay arrugas en el
calcetin.

Retirada de circaid juxtacures

Para retirar la prenda, retire primero el
calcetin de circaid compression. Después,
desdoble el manguito de circaid. Despe-
gue todas las bandas de la prenda empe-
zando por la banda superior. Doble cada
banda sobre si misma para que no se ad-
quieran pelusas a las etiquetas de velcro.
Retire la prenda y luego retire el mangu-
ito de circaid.

Uso de la tarjeta guia built-in pressure
system (BPS)

El valor correspondiente de compresién
se fi ja a la altura del tobillo. Este puede



variar debido al movimiento, a las pro-
piedades especifi cas del material y a la
anatomia propia del cuerpo.

Tome la tarjeta gufa built-in pressure
system del envase.

Identifique el borde apropiado de la
tarjeta y la escala de presién. El borde
de la tarjeta viene determinado por la
circunferencia del tobillo. Se recomien-
da marcar el borde correcto de la tar-
jetaylaescala.

Empezando por la banda inferior, ali-
nee la linea vertical en la tarjeta con
unade las lineas BPS en la banda inferi-
or.

Fijese donde queda alineada la segun-
da linea BPS con los rangos de compre-
sién de la tarjeta (6a).

Si la linea BPS en la prenda se queda
corta (6b) o supera el nivel de compre-
sién correcto (6¢), reajuste la banda
seglin sea necesario de modo que la
segunda linea BPS en la prenda esté
alineada con el nivel de compresién
prescrito (6a).

Suelte completamente la banda ante
de volverla a colocar si se ha aplicado
demasiada tension.

Repita los pasos 3 - 5 con cada banda
procediendo hacia arriba. Aseglrese de
ajustar todas las bandas con el MISMO
nivel de compresidn. Puede que sea ne-
cesario ajustar las bandas a lo largo del
dia para mantener el nivel de compre-
sién prescrito

Visitas de seguimiento

Recuerde al paciente que traiga todo el
sistema circaid juxtacures a cada cita de
seguimiento para el ajuste adecuado. En
cada una de estas visitas del paciente, se
debe comprobar la prenda circaid juxta-
cures para realizar los ajustes necesarios.

Reduccidn de las circunferencias

Si se produce una reduccién significativa
en el paciente, se puede volver a tomar
medida de la circunferencia del tobillo y
de la pantorrilla y se puede ajustar la
prenda a la nueva talla del paciente reco-
locando el dorso siguiendo los pasos 1+ - 4.
Una vez ajustada la prenda correcta-
mente, coloque de nuevo la prenda en el
miembro del paciente. Aseglrese de
comprobar si el paciente deberfa usar o
no un borde diferente de la tarjeta BPS
dado que el rango apropiado de la tarjeta
puede haber cambiado. Realice los
ajustes adecuados si es necesario.

Consejo: Una vez curada la ulcera del paci-
ente, las prendas circaid juxtalite y las me-
dias de tricotado circular mediven estdn
disponibles para prevenir la recurrencia de
la dicera.

Instrucciones de cuidado

Esta prenda se puede lavar a maquina
usando un ciclo suave y secar en maqui-
na a temperatura baja. Recomendamos
el empleo de una bolsa de lavado. Para
prolongar la vida de la prenda, lavela a
manoy déjela secar al aire.

Lavara maquina con agua tibia
No blanquear
Secaren secadora, temperatura baja

No planchar

Ry BxE

No limpiaren seco
% No retorcer

Instrucciones de almacenamiento
Por favor, guardar el producto en lugar
secoy protegido del sol.

Vida util

6 meses - debido al desgaste del materi-
al, la eficacia médica solo se puede ga-
rantizar durante un periodo de tiempo
definido. Esto supone el manejo correcto
(p. €j. cuidado, colocacidén y retirada cor-
rectos).

Composicién

55% Nailon, 39% Poliuretano, 5% Elasta-
no, 1% Otras fibras
Eliminacién (]
Este producto puede eliminarse =3 3
junto con la basura doméstica. W"
En caso de reclamaciones relacionadas
con el producto, tales como dafios en el
tejido de punto o defectos en el ajuste,
péngase en contacto directamente con
su distribuidor médico. Solo se notifi-
cardn al fabricantey a la autoridad com-
petente del Estado miembro los inci-
dentes graves que puedan provocar un
deterioro significativo de la salud o la
muerte. Los incidentes graves se definen
en el articulo 2, n.° 65 del Reglamento
(UE) 2017/745 (MDR).

PORTUGUES / PORTUGESE

circaid® juxtacures®

Finalidade

A peca é um dispositivo concebido para
proporcionar compressao na parte inferi-
or da perna a doentes com transtornos

venosos. O dispositivo é composto por
uma série de faixas intercalares ndo eld-
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sticas, que se estendem do centro para
fora da peca. O dispositivo contorna a
perna e estd desenhada para cobrir desde
acima do tornozelo até abaixo do joelho.

Indicacdes
Insuficiéncia venosa crénica
- Veias varicosas
- Lipodermatoesclerose
- Ulcera de estase venosa /
Glcera mista
Trombose venosa profunda/Prevencao
de trombose
Trombose venosa profunda aguda
Sindrome pés-trombose
Pés-escleroterapia
Edema dependente

Contraindicagoes

Doenca arterial periférica severa
Insuficiéncia cardfaca descompensada
Flebite sética

Phlegmasia cerula dolens

Infecdo ndo tratada da perna e/ou do
pé

Todas as situacdes em que € indesejado o
aumento do retorno venoso ou linfatico

Riscos / Efeitos secundarios

Doenca arterial periférica ligeira ou
moderada

Percecdo limitada - o paciente tem de
poder sentira forca de compressao
Intolerdncia ao material

Utilizacdo em criancas e pacientes de-
pendentes - os pacientes tém de poder
sentir e comunicar a forca de com-
pressdo aplicada

Pessoas envolvidas e grupo-alvo de
pacientes

As pessoas envolvidas sao os profissio-
nais de salde, incluindo pessoas que de-
sempenham um papel de apoio nos cui-
dados médicos, e pacientes, desde que
tenham recebido os esclarecimentos
apropriados.

Grupo-alvo de pacientes: Os profissionais
de salide devem prestar assisténcia a
adultos e criancas, aplicando as informa-
¢oes disponiveis sobre medidas/taman-
hos e fungdes/indicacdes necessdrias,
em conformidade com as informagdes
fornecidas pelo fabricante, agindo sob
sua prépria responsabilidade.

Modo de utilizagao

Nota: A menos que o seu médico assistente
ordene ou recomende o contrdrio, reco-
mendamos a utilizagdo do acessdrio para
as pernas juntamente com as respetivas
opgdes para os pés incluidas no conjunto.
Em caso de duvida, consulte o seu médico
assistente.

Garanta sempre que € aplicado o gradi-
ente correto de pressdo prescrito.
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Afrouxe ligeiramente as bandas da dispo-
sitivo para utilizacdo durante a noite.
Cada linha BPS vertical nas faixas pode
situar-se num lugar diferente na perna,
dependendo do tamanho e da forma da
perna. Ndo precisam de estar alinhadas
ao centro da parte anterior da perna, nem
em qualquer parte especifica da perna. Se
sentir dor, retire imediatamente o dispo-
sitivo. Para que as bandas fiqguem coloca-
das corretamente, deverdo ficar ligeira-
mente sobrepostas, sem espagos entre
elas. Ndo arregace as faixas. As fitas de
velcro nunca deverdo tocar na pele!

Selecionar o comprimento das pernei-
ras circaid juxtacures

O dispositivo circaid juxtacures estd dis-
ponivel nas versoes curto (28 cm), normal
(33cm)elongo (38 cm).

O comprimento indicado é determinado
pela medida entre o base calcanhar e a
prega poplitea (parte de dentro do joel-
ho). As medidas devem ser tiradas com o
paciente em pé.

Se a medida do paciente for inferior a 44
cm, escolha a dispositivo curto. Se a me-
dida for entre 44 cm e 49 cm, escolha dis-
positivo altura normal e, se medir 49 cm
ou mais, escolha a dispositivo longo.

E importante escolher o comprimento do
dispositivo de forma a que a barriga da
perna fique coberta para reforco da
bomba muscular da barriga da perna.

Nota: Os dispositivos circaid juxtacures
adaptam-se num perimetro de tornozelo
entre 19 - 42 cm e num perimetro da barri-
ga da perna de 25 - 64 cm. Os dispositivos
circaid juxtacures ndo conseguem acomo-
dar um aumento superior a 30 cm no peri-
metro, desde o tornozelo até a barriga da
perna. Se o paciente exceder essas medi-
das, estdo disponiveis dispositivos de com-
pressdo alternativos por encomenda.

0 pé eldstico de compressdo circaid serve
num perimetro de dorso maximo de 36
c¢m para o tamanho normal e 41 cm para
o tamanho longo; o perimetro méaximo do
tornozelo é de 27 ¢cm para o tamanho
Normal e de 42 cm para o tamanho longo.
Se o paciente exceder essas medidas,
estdo disponiveis outras opg¢des por en-
comenda para o pé.

Personalizar os dispositivos

- Separe as duas partes da do dispositivo
uma da outra, desenrole a faixa inferior
e localize as marcacdes dos nimeros
ao longo do rebordo inferior e superior
da parte do,,corpo” (1).

+ Localize a medicdo do perimetro do
tornozelo do doente entre os nimeros



impressos ao longo do rebordo inferior.
Localize depois a medicao do perime-
troda barriga da perna do doente entre
os nlimeros impressos ao longo do re-
bordo superior da peca.

Pegue na ,espinha“ e fixe a tira de vel-
cro inferior no nimero adequado (2a).
Pegue na tira de velcro superior da
Lespinha“ e aplique-a no nimero ade-
quado (2b). Ajuste a fita do meio da
»espinha“ para criar uma curva suave
da,espinha“ (2c).

Nota: Nao existe um formato da ,espinha”
que seja o unico correto. A peca pode ndo as-
sentar plana quando se define a ,espinha”
(2d). £ de esperar que isso aconteca ao lidar
com dngulos mais acentuados da ,espinha“.
Se houver uma grande diferenca entre os
dois perimetros, a espinha“pode ndo chegar
aos rebordos inferior e superior da parte do
,corpo”. Neste caso, centre a ,espinha*“ (2e).

Ao lidar com dngulos de ,espinha“ mais
acentuados, o material saliente no cimo da
parte da espinha pode ser aparado (2f).

Com a ,espinha“ no sitio, dobre a peca
menor por cima. Corte 0 excesso de ma-
terial da peca, deixando cercade 5cmde
sobreposicdo (3). Certifique-se de que
ndo corta nenhuma outra parte da peca.

Nota: Se quiser, fixe as tiras de velcro
fornecidas ao longo da espinha, para maior
aderéncia (4).

Dica: Também poderd tracar a ,espinha”
para que a possa voltar a fixar facilmente, na
improvdvel eventualidade de ela se soltar.

Pegue no cartao BPS e marque a ampli-
tude que inclui o perimetro do tornoze-
lo do doente. Se a medida do doente se
situar entre duas amplitudes (dois pon-
tos) do cartao, p. ex., 30,5 cm, escolha a
menor.

Reducdo do perimetro da perna

Se o0 doente emagrecer significa-
tivamente, podem voltar a ser tiradas as
medidas do perimetro do tornozelo e da
barriga da perna, e a peca ajustada a
nova medida do doente, reaplicando a
Lespinha“ conforme descrito nos passos
1-4.

Colocacao dispositivos

Coloque a perneira interna circaid pela
perna e sobre o joelho. O rebordo
dobrado da perneira interna deverd
cobrir o calcanhar. Certifique-se de que
aperneira interna fica sem pregas (5a).
Alinhe o dispositivo imediatamente
acima do osso do tornozelo e abaixo da
prega poplitea (parte de dentro do jo-

elho). O lado preto do material deverd
ficarvirado para dentro (5b).
Desenrole as duas faixas superiores e
fixe-as frouxas no lado exterior da
peca, para prender a perneira no sitio
(5¢). Isso permite subir ou descer facil-
mente a peca, para a posicionar corre-
tamente.

Nota: A banda mais abaixo pode ser identi-
ficada pelo logétipo circaid no lado bege do
material.

« Desenrole as duas bandas inferiores e
banda faixa mais abaixo no exterior do
dispositivo, num nivel de compressao
firme e confortdvel (5d).

Depois, enquanto segura na segunda
banda, destaque a seguinte (5e). Pren-
da a segunda banda e continue este
processo com as outras bandas, subin-
do pela perna acima (5f).

O dispositivo deve assentar plana e
sem pregas na perna. Ajuste cada ban-
da com um nivel de compressao firme e
confortavel (5g). Certifique-se de que
as bandas ficam colocadas alterna-
damente.

Uma vez fixas todas as bandas, veri-
fique o dispositivo tem intervalos ou
pregas. Ajuste as as bandas, se for ne-
cessario.

Nota: Uma vez definida a compressdo cor-
reta (5h), pode dobrar a parte superior e
inferior da perneira interna circaid sobre
os rebordos inferior e superior do dispositi-
vo circaid juxtacures (5i).

Calcaro peelastico

Primeiro dobre a parte inferior da pernei-
rainterna circaid sobre o rebordo inferior
do dispositivo circaid. Enfie o pé no so-
quete de compressdo circaid e certi-
fique-se de que o puxa para cima o sufici-
ente para que se sobreponha ao
dispositivo circaid (5j). Certifique-se de
que o pé eldstico fica sem pregas.

Retirar o dispositivo

Para retirar o dispositivo, retire primeiro
o pé eldstico de compressao circaid. De-
pois desdobre a perneira interna circaid.
Desprenda todas as faixas da perneira,
comecgando pela de cima. Dobre as faixas
sobre si proprias para que se conservem
sem pelos. Retire a peca e, em seguida, a
perneira interna circaid.

Usar o cartdo de guia do sistema de
pressaointegrado

Nivel de compressdo média, é medida na
regido do tornozelo. Devido a natureza
ndo eldstica do material os niveis de
compressdao podem alterar com a po-
sicdo, por ex: sentado, inativo, em pé, ati-
vo.
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Localize o cartdo de guia do sistema de
pressao integrado na embalagem.
Identifique o rebordo apropriado do
cartdo e a régua de pressdo. O rebordo
do cartdo é determinado pelo perime-
tro do tornozelo. Recomenda-se que o
rebordo certo e a régua sejam marca-
dos.

Comecando com a faixa inferior, alinhe
alinha vertical no cartao com uma das
linhas BPS na faixa inferior.

Repare onde a segunda linha BPS alin-
ha com os intervalos de compressao do
cartdo (6a).

Se a linha BPS na peca ficar aquém (6b)
ou além (6¢) do intervalo de com-
pressdo correto, reajuste a faixa con-
forme necessdrio para que a segunda
linha BPS na peca fique alinhada com o
intervalo de compressao prescrito (6a).
Solte completamente a faixa antesde a
reaplicar, caso tenha sido usada dema-
siada tensao.

Passo 6: Repita os passos 3 - 5 para
cada faixa que sobe pela perna. Certi-
fique-se de que todas as faixas sdo aju-
stadas com o MESMO nivel de com-
pressdo. As faixas podem precisar de
ser ajustadas ao longo do dia para
manter o intervalo de compressdo
prescrito.

Consultas de seguimento

Lembre o doente para que traga o siste-
ma completo circaid juxtacures a cada
consulta de seguimento, para que seja
devidamente ajustado. Em cada consulta
de seguimento com o doente, a peca
deve serinspecionada para os ajustes ne-
cessarios.

Reducdo do perimetro da perna

Se o doente emagrecer significativa-
mente, podem voltar a ser tiradas as me-
didas do perimetro do tornozelo e da bar-
riga da perna, e a peca ajustada a nova
medida do doente, reaplicando a ,espin-
ha“conforme descrito nos passos +1 - 4-.
Uma vez devidamente ajustada, reapli-
que a perneira no membro do doente.
Certifique-se de que também verifica se
o doente deve usar um rebordo diferente
do cartao BPS, uma vez que a amplitude
adequada no cartdo pode ter mudado.
Faca os ajustes devidos, se necessdrio.

Dica: Uma vez curada a tlcera do paciente,
estdo disponiveis as perneiras circaid jux-
talite e as meias de malha circular mediven
para prevenir a recorréncia da tlcera.

Instrucdes de lavagem

O dispositivo pode ser lavada a maquina,
usando um ciclo para roupa delicada, e
seca a uma temperatura baixa. Reco-
mendamos a utilizacdo de um saco para
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roupa. Para prolongar a vida (til da dis-
positivo, lave-a @ mao e estenda-a para
deixar secar.

\&/  Lavaramdquinaaté 40°

2& Nao usar lixivia

Secar naméaquina a baixa
temperatura

2 Naopassaraferro

[ Ndo limparaseco

% Nao torcer

Conservacgao
Conserve em ambiente seco e proteja da
exposi¢ao solar direta.

ZAN

Vida atil

6 meses - devido ao uso e desgaste do
material, s6 se pode esperar eficdcia mé-
dica durante a vida Util definida. Isso
pressupde o manuseamento correto da
peca (p. ex., cuidados, aplicacdo e re-
mocao adequados).

Composicao do material
55% Nylon, 39% Poliuretano, 5% Elasta-
no,1% outras fibras

Destruicao (]
Para destruir coloque no lixo @]
doméstico.

Em caso de reclamacdes relativas ao pro-
duto, como, por exemplo, danos na malha
ou imperfeicdes no ajuste, contacte dire-
tamente o seu fornecedor especializado
em produtos médicos. Apenas os inci-
dentes graves que podem provocar uma
deterioracdo significativa do estado de
salde ou a morte devem ser comunicados
ao fabricante e as autoridades compe-
tentes do Estado-Membro. Os incidentes
graves estdo definidos no artigo 2 n.° 65
do Regulamento (UE) 2017/745 (MDR).

ITALIANO / ITALIAN
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Scopo

Questo tutore & ideato per fornire la com-
pressione adeguata sulla gamba di pazien-
ti con patologie venose. Il tutore & compo-
sto da una serie di fasce con velcri a corta
elasticita che si trovano sulla porzione
centrale del tutore. Il tutore consente di fa-
sciare I'arto da appena sopra i malleoli a
appena sotto il ginocchio.



Indicazioni
Insufficienza venosa cronica
- Vene varicose
- Lipodermatosclerosi
- Ulcere venose da stasi/
ulcere miste
Trombosi venosa profonda agli arti in-
feriori/profilassi della thrombosi
Trombosi venosa profonda acuta
Sindrome post-trombotica
Dopo scleroterapia
Edema declive

Controindicazioni

Arteriopatia occlusiva avanzata degli
arti

Insufficienza cardiaca scompensata
Flebite settica

Phlegmasia cerula dolens

Infezione non trattata della gamba e/o
del piede

Qualsiasi circostanza in cui non & aus-
picabile I'aumento del reflusso venoso
o linfatico

Utenti e pazienti target

Il prodotto & destinato all’'uso da parte di
professionisti sanitari e pazienti, com-
preso chi fornisce assistenza nelle cure,
previo consulto con un professionista del
settore.

Utenti target: In base alle misure/taglie
disponibili e alle funzioni/indicazioni ne-
cessarie, i professionisti sanitari fornis-
cono assistenza ad adulti e bambini
agendo sotto la propria responsabilita e
tenendo conto delle informazioni fornite
dal produttore.

Rischi / Effetti collaterali

Arteriopatia occlusiva minore o mode-
rata degli arti

Capacita di percezione limitata - il pa-
ziente deve essere in grado di percepire
la forza di compressione

Intolleranza ai materiali

Utilizzo su bambini o pazienti che ne-
cessitano di assistenza - i pazienti de-
vono essere in grado di percepire la
forza di compressione applicata e di
comunicare

Modalita d‘uso

Nota: Salvo diversa prescrizione o racco-
mandazione del medico curante, si consig-
lia diindossare il tutore insieme alle rispet-
tive opzioni per i piedi accluse al set. In
caso di dubbio rivolgersi al proprio medico
curante.

Assicurarsi sempre di applicare la com-
pressione prescritta dal medico. Se in-
dossate il tutore durante la notte, allen-
tate leggermente le fasce coi velcri. Le
linee verticali delle fasce non devono es-
sere necessariamente allineate in quanto
la loro localizzazione dipende dalla for-

ma e dalla misura dell‘arto. In caso di do-
lore, diminuite la compressione applicata
orimuovete il tutore. Se il tutore & posizi-
onato correttamente, le fasce si sovrap-
porranno leggermente senza lasciare
spazi. Non infilare una fascia dentro
Ialtra. I velcri non devono essere a con-
tatto con la pelle.

Selezione della lunghezza

Il tutore circaid juxtacures é disponibile in
3 lunghezze: corto (28 cm), standard (33
c¢m) e lungo (38 cm).

La lunghezza giusta per il paziente & de-
terminata dalla lunghezza tallone/cavo
popliteo. La misura deve essere presa in
piedi. Se la misura & inferiore di 44 cm,
scliegliete il modello corto. Se la misura &
tra i 44 ed i 49 cm, scegliete il modello
standard; se la misura & oltre i 49 c¢m,
scegliete il modello lungo. E‘importante
che la lunghezza del juxtacures copra il
polpaccio, per rinforzare la pompa mus-
colare.

Nota: circaid juxtacures veste tutte le cir-
conferenze alla caviglia comprese tra 19 e
42 cm, e le circonferenze al polpaccio tra 25
e 64 cm. Circaid juxtacures riesce a vestire
pazienti che hanno una differenza massi-
ma tra caviglia e polpaccio fino a 30 cm. Se
il paziente supera questa differenza in cir-
conferenze, e possibile ordinare dei tutori
compressivi alternativi.

Il calzino compressivo circaid veste fino a
un massimo di circonferenza arco del pi-
ede di36 cmnellatagliastandard e 41.cm
nella taglia large. La circonferenza mas-
sima alla caviglia & 27 cm per la taglia
standard e 42 cm per la taglia large. Se il
paziente supera queste misure o & ri-
chiesta una maggiore compressione al
piede, sono disponibili maggiori opzioni
peril piede.

Come personalizzare
- Separate le due partidel tutore e aprite
la fascia inferiore con il velcro; trove-
rete due zone numerate ai margini del
tutore (1)
+ Dopo aver preso le misure al paziente,
individuate sul tutore la circonferenza
caviglia tra i numeri stampati sul mar-
gine inferiore. Individuate poi il nume-
ro relativo alla circonferenza polpaccio
tra i numeri stampati sul margine su-
periore.
Prendete I‘altra fascia con i velcri e po-
sizionate la linguetta inferiore sul nu-
mero corrispondente alla circonferen-
za caviglia (2a) e quella superiore in
corrispondenza alla circonferenza pol-
paccio (2b). Aggiustate la linguetta
centrale perfissare la fascia in maniera
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uniforme (2c).

Nota: Non esiste una forma corretta in as-
soluto della fascia coi velcri. Una volta
montata il tutore potrebbe non risultare
disteso in maniera omogenea (2d). Cio puo
accadere se vi é poca differenza in cm tra
circonferenza caviglia e polpaccio. Se in-
vece vi e una grande differenza, la lunghe-
zza della fascia coi velcri potrebbe non es-
sere sufficiente per raggiungere i margini
del tutore. In questo caso, cercate di cen-
trare il pit possibile la fascia coi velcri (2e).
Se avete a che fare con circonferenze mol-
to distanti, in centimetri, ['una dall‘altra, il
materiale che eccede dall‘alto puo essere
tagliato (2f).

Dopo aver fissato la fascia coi velcri,
sollevatela e tagliate il materiale in ec-
cesso, lasciando circa 5 cm di sovrap-
posizione (3).

Per una migliore adesione potete uti-
lizzare i piccoli velcri aggiuntivi pre-
sentinella confezione.

Nota: Per una migliore adesione potete
utilizzare i piccoli velcri aggiuntivi presenti
nella confezione. (4)

Consiglio: Potete anche tracciare con la
penna la posizione in cui fissare la fascia,
perché se per qualsiasi motivo dourete
staccarla, sarete certi di riattaccarla nella
stessa posizione.

Prendete la scheda BPS ed evidenziate
il numero che corrisponde alla circon-
ferenza della caviglia del paziente. Se
la misurazione risulta a meta tra due
intervalli sulla scheda, ad esempio 30,5
cm, scegliete I'intervallo pili piccolo.

Come applicare

Infilate la sottocalza circaid sulla gam-
ba fin sopra il ginocchio. La parte infe-
riore della sottocalza deve arrivare a
coprire il tallone. Assicuratevi che non
cisiano grinze (5a).

Posizionate il circaid juxtacures da so-
pra la caviglia a sotto la piega del gi-
nocchio. Il lato nero del tutore deve es-
sere rivolto verso la pelle (5b).
Srotolate i due velcri superiori e con
questi fissate il circaid alla gamba sen-
za stringere, solo per posizionare il tu-
tore ed eventualmente aggiustarne
I‘altezza. (5c¢). In questo modo potete
facilmente alzare o abbassare il tutore
per posizionarlo correttamente.

Nota: la fascia pit in basso puo essere
identificata tramite il logo circaid presente
sul lato beige.
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Srotolate le due fasce inferiori e fissate
I‘ultima al circaid fino ad ottenere una
compressione ferma e confortevole
(5d).

Tenendo in tensione la penultima fa-
scia, srotolate quella immediatamente
sopra (5e). Fissate la penultima fascia e
continuate allo stesso modo con le alt-
re, risalendo lungo la gamba (5f).

Il tutore deve risultare disteso e non
fare grinze. Aggiustate tutte le fasce
fino a ottenere una compressione salda
e confortevole (5g). Accertatevi che le
fasce siano posizionate in maniera al-
ternata.

Dopo aver fissato tutte le fasce, con-
trollate che non ci siano spazi vuoti o
pieghe. Aggiustate le fasce secondo
necessita.

Nota: Una volta impostata la compressio-
ne corretta (5h), potete ripiegare la parte
superiore e inferiore della sottocalza sul
tutore (5i).

Comeindossare il calzino

Dopo aver ripiegato la parte inferiore
della sottocalza sul tutore, infilate il cal-
zino sul piede e assicuratevi di stenderlo
abbastanza affincheé arrivi a sovrapporsi
al bordo del tutore (5j). Assicuratevi che
non cisiano grinze.

Come togliere il tutore

Per rimuovere il juxtacures, rimuovete
prima il calzino compressivo e poi sroto-
late la sottocalza. Staccate tutte le fasce
del tutore, iniziando da quella superiore.
Ripiegate ogni fascia su se stessa, per
preservare il velcro dalla polvere e dallo
sporco. Rimuovete il tutore e infine to-
gliete la sottocalza.

Come si usa il Built-In-Pressure sys-
tem (BPS)

I livelli medi di compressione vengono im-
postati alla caviglia. A causa della natura
anelastica del materiale, i livelli di com-
pressione varieranno con la posizione.

« Individuate la scheda Built-In-Pressure
nella confezione.

Individuate il lato della BPS card con la
scala di compressione adatta a voi. Su
ogni lato & stampato un range di cir-
conferenza caviglia; cercate quello in
cui rientrate e utilizzate sempre quel
lato. Si raccomanda di sottolinearlo.
Iniziando dalla fascia inferiore, alline-
ate il triangolino nero presente sulla
scheda con una delle linee che trovate
sull‘ultima fascia del tutore.

Guardate a che intervallo di compressi-
one sulla scheda corrisponde la secon-
da linea presente sulla fascia (6a).

Se la seconda linea sulla fascia cade
troppo corta (6b) o troppo oltre (6¢) ris-



petto allintervallo di compressione
desiderato, riaggiustate la fascia per
allineare la linea all‘intervallo corretto
(6a). Se avete stretto troppo, prima di
riaggiustare la fascia staccatela com-
pletamente.

Ripetete le fasi 3 -5 per ciascuna fascia,
procedendo dal basso verso I‘alto. Ac-
certatevi di aggiustare tutte le fasce
allo stesso livello di compressione.
Potrebbe essere necessario aggiustare
le fasce pit volte nel corso della giorna-
ta, per mantenere l'intervallo di com-
pressione prescritto.

Visite mediche di controllo

Ricordate al paziente di portare con sé il
tutore circaid juxtacures ad ogni visita di
controllo per aggiustarlo correttamente.
Ad ogni visita, il circaid juxtacures do-
vrebbe essere controllato per eventuali
regolazioni.

Riduzione delle circonferenze

Se la gamba del paziente si riduce in ma-
niera significativa, le misure della caviglia
e del polpaccio devono essere prese di nu-
ovo e il tutore deve essere riaggiustato
sulla base delle nuove misure del paziente,
risistemando la parte mobile. Dopo aver
regolato correttamente il tutore, met-
tete nuovamente il circaid sulla gamba
del paziente. Assicuratevi anche di con-
trollare se il paziente debba cambiare
anche lato della BPS card da utilizzare.

Consiglio Dopo aver curato l'ulcera, sono
disponibili circaid juxtalite e calze a trama
tubolare mediven per la prevenzione di
eventuali recidive.

Indicazioni perla manutenzione

Il tutore puo essere lavato in lavatrice
con un programma per delicati e asciu-
gato non alla luce diretta del sole. Si rac-
comanda di utilizzare un sacchetto per il
lavaggio in lavatrice. Per allungare la vita
del tutore, & consigliabile lavarlo a mano
senza strizzarlo.

Lavabilein lavatrice, acqua tiepida
Non candeggiare
Non mettere in asciugatrice

Non stirare

Ry BB

Non lavare a secco

% Non strizzare

Avvertenze per la conservazione
Conservare il prodotto in luogo asciutto e
protetto dalla luce solare diretta.

Durata

6 medi- | ‘efficacia a medicale puo essere
garantita solo per questo periodo in
quanto il tutore & soggetto a continui
adattamenti con le bande a velcro. La du-
rata della compressione dipende anche
dal corretto utilizzo del tutore (es. cura
adeguata, attenzione nell‘indossare e
sfilare il tutore).

Composizione
55% Nylon, 39%
Elastane, 1% Altre fibre

Poliuretano, 5%

Smaltimento ‘0
Il prodotto pud essere smaltito @"

conirifiuti domestici.

In caso di reclami relativi al prodotto,
come ad esempio danni al tessuto o di-
fetti nella conformazione, si prega di ri-
volgersi direttamente al punto vendita
specializzato. Solo gli incidenti gravi, che
comportano un grave deterioramento
delle condizioni di salute o il decesso del
paziente, sono da notificare al fabbri-
cante e alle autorita competenti dello
Stato membro. Gli incidenti gravi sono
definiti nell’articolo 2 n. 65 del Regola-
mento (UE) 2017/745 (MDR).

NEDERLANDS /DUTCH
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Beoogd doel

De compressievoorziening is bij pa-
tiénten met veneuze en lymfeaandoe-
ningen bestemd voor de compressie van
de voet. Het verband is ontworpen om
het onderbeen te voorzien van compres-
sie bij patiénten met veneuze aandoe-
ningen. Het verband bestaat uit een
reeks niet-elastische banden. Het circaid
juxtacures verband is ontworpen om het
been te bedekken vanaf de enkel tot net
boven de knie.

Indicaties

Chronische Veneuze Insufficiéntie

- Varicosis

- Lipodermatosclerosis

- Veneus ulcus / gemengd ulcus cruris
Diep-veneuze trombose in de benen/
tromboseprofylaxe

Acute diep-veneuze trombose

Post trombotisch syndroom

Post sclerotherapie

Dependency oedemen

Contraindicaties

« Ernstige perifere arteriéle aandoening
« Ongecontroleerd congestief hartfalen
- Septische phlebitis
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+ Phlegmasia cerula dolens

+ Onbehandelde infectie van het been en
/of de voet

+ Elke omstandigheid waarbij een ver-
hoogde veneuze en/of lymfatische te-
rugvlioed ongewenst is

Risico‘s / Bijwerkingen

Milde tot matige perifere arteriéle aan-
doening

Verminderd gevoel - moet toegepaste
druk kunnen voelen

Intolerantie voor materiaal

Bij pediatrisch en geassisteerd gebruik
- moet toegepaste druk gevoeld en ge-
communciceerd kunnen worden

Gebruikersgroep en patiéntendoel-
groep

De gebruikersgroep omvat medisch per-
soneel en patiénten, incl. personen die bij
de verzorging helpen, na voldoende toe-
lichting door medisch personeel.
Patiéntendoelgroep Medisch personeel
gebruikt het product voor volwassenen
en kinderen, rekening houdend met de
beschikbare maten/groottes, de vereiste
functies/indicaties en de informatie van
de fabrikant op eigen verantwoording.

Draaginstructie

Opmerking: Zolang uw behandelend arts
niets anders voorschrijft of aanbeveelt,
adviseren we de beenvoorziening tegelijk
te dragen met de voetopties, die ook bij de
set horen. Gelieve bij twijfel uw behan-
delend arts te raadplegen.

Zorg ervoor dat altijd de juiste voorge-
schreven druk wordt toegepast.

De verticale bps lijnen op de banden kun-
nen verschillende locaties op het been
hebben. Dit is afhankelijk van de maat en
de vorm van het been. Ze hoeven niet
aan de voorkant van het been of op een
andere specifieke locatie te zitten.
Indien er pijn wordt ervaren, verwijder
hetverband onmiddellijk.

Wanneer de banden correct geplaatst
zijn, dan overlappen ze elkaar en is er
geen ruimte over tussen de banden.

Zorg ervoor dat de banden niet plooien
De klittenbanden mogen nooit de huid
raken!

Kies de juiste lengte

De circaid juxtacures is verkrijgbaar in drie
lengtes; kort (28 cm), standaard (33 cm) en
lang (38 cm).

De juiste lengte wordt bepaald door de
lengte vanaf de vloer tot de knieplooi te
meten. De patiént dient in staande posi-
tie te worden gemeten.

Als de lengte bij de patiént minder dan 44
cm, kies dan voor een korte variant. Als
de lengte van de patiént tussen de 44 cm
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en 49 cm, kies dan de standaard lengte.
Indien de lengte groter is dan 49 cm
neem dat een lange variant. Het is bel-
angrijk dat de lengte van het verband zo
wordt bepaald dat de kuit bedektis en de
kuitspierpomp wordt ondersteund.

Opmerking: De circaid juxtacures is toe-
pasbaar bij een enkelomvang van 19 cm -
42 cm en een kuitomvang van 25 cm - 64
cm. Wanneer het omuvangsverschil tussen
de enkel en kuit meer dan 30 cm, dan is de
circaid juxtacures niet geschikt. Indien dit
van toepassing is, neem dan contact met
ons op voor een alternatief product.

De circaid compressie enkelsok is ver-
krijgbaar in 2 maten; standaard en large.
De standaard maat is geschikt voor een
wreefomvang van maximaal 36 ¢cm en
een enkelomvang van maximaal 27 cm.

De maat large is geschikt voor een wree-
fomvang van maximaal 41 cm en een en-
kelomvang van 42 cm. Indien de patiént
deze maten overschrijdt, bekijk dan de
overige mogelijkheden van de voetopties.

Het op maat maken

+ Haal de twee stukken los van elkaar en
leg ze plat neer met de getalmarkering
naar boven. Maak de banden los om
alle getalmarkeringen te zien.

Markeer de enkel- en kuitomvangs-
maten van de patiént op het verband.
Plaats het losse rugstuk op de overeen-
komstige maten van de enkel (2a) en
vervolgens op de kuit (2b). Het mid-
delste klittenband wordt zo geplaatst
datereen mooie curve ontstaat (2c)

Opmerking: Er is niet één juiste vorm van
het losse rugstuk. Bij elke patiént zal de
meting van de benen een ander hoek van
het rugstuk opleveren (2d). Het kan zijn
dat het verband niet meer vlak ligt zodra
het rugstuk is geplaatst. Bij een groot om-
vangsverschil zal het rugstuk niet de bo-
venste en onderste rand van het verband
bereiken, in dit geval wordt het rugstuk
gecentreerd (2e).

Als het rugstuk op zijn plaats zit, knip
dan vervolgens het overtollige materi-
aal van het basisstuk. Zorg voor een
overlapping van circa 5 cm (3). Let op
dat u niet in een ander deel van het
verband knipt.

Opmerking: Plaats, indien nodig, de losse
klittebanden op het rugstuk voor extra
houvast (4).

Tip:0m het herplaatsen van het rugstuk te
vergemakkelijken, omlijn het klittenband
al de juiste positie is bereikt.



« Neem de bps kaart en markeer de maat
van de enkelomvang van de patiént. Als
de afmetingen van de patiént tussen
twee maten invalt, bijvoorbeeld 30,5
cm, kies dan voor de kleinste maat.

Het aantrekken van de circaid juxta-
cures

« Trek de circaid sleeve over het onder-
been tot over de knie en zorg ervoor
dat de rand van de sleeve ook de hiel
bedekt. Let op dat de sleeve helemaal
glad en zonder plooien zit (5a).

Leg de circaid juxtacures tegen de en-
kel en onder de knieplooi. De zwartgek-
leurde zijde van het verband dient te-
gen de huid te worden geplaatst (5b).
Rol de twee bovenste banden af en zet
ze losjes vast aan de buitenkant van
het verband. Zodoende blijft het ver-
band op zijn plaats (5c). Hierdoor is het
makkelijker om het verband in de juiste
positie te brengen.

Opmerking: De onderste band is te her-
kennen door het circaid-logo op de beige
kant van het materiaal.

+ Rol de twee onderste banden uit en
maak deze vast aan de buitenkant van
het verband met een comfortabele,
maar stevige druk (5d).

+ Terwijl de tweede band wordt vastge-
maakt, haal de volgende band ver-
volgens los (5e). Ga zo met de andere
banden doorvan onder naar boven (5f)

+ Het verband moet vlak en zonder
plooien om het been liggen. Pas nu ie-
dere band aan om een stevige, maar
comfortable druk te krijgen (5g). Let op
dat banden in de juiste volgorde wor-
den vastgemaakt.

+ Als alle banden vastzitten, controleer
dan of er geen openingen of plooien zit-
ten en pas indien nodig de banden aan.

Opmerking: Wanneer de juiste druk is be-
reikt (5h), dan kan de circaid sleeve aan de
boven- en onderkant om de circaid juxta-
cures worden omgeslagen (5i).

Het aantrekken

Zorg ervoor dat de onderkant van de cir-
caid sleeve is omgeslagen om de circaid
juxtacures. Schuif de circaid compressie
enkelsok om de voet en trek deze zo hoog
mogelijk op, zodat deze de cicraid juxta-
cures overlapt (5j). Let op dat er plooien
in de enkelsok en sleeve zitten.

Uittrekken van de circaid juxtacures

om het verband te verwijderen, trek
eerst de circaid compressie enkelsok uit
en vouw de circaid sleeve terug. Begin
vanaf boven met het losmaken van de
banden en rol de banden terug op. Ver-

wijder vervolgens het verband en de cir-
caid sleeve.

Gebruiksaanwijzing built-in pressure
kaart

De gemiddelde drukniveaus zijn te me-
ten rondom de enkel. Door het niet-ela-
stische verstelbare materiaal, kunnen de
drukniveaus variéren afhankelijk van de
positie en het vastmaken van de banden.
« Neem de built-in pressure kaart uit de
verpakking

Kies de juiste zijde van de kaart en de
bijbehorende druk. De zijde van de
kaart is afhankelijk van de enkelom-
vang van de patiént. Het is aanbevolen
om de enkelomvang en de druk op de
kaart te markeren.

Neem de bps kaart en plaats deze te-
gen de verticale hulplijnen op de on-
derste band.

Let op dat de tweede bps lijn in lijn ligt
met de compressie range op het kaart-
je (6a)

Als er meer compressie nodig is (6b)
trek dan de banden aan, als er minder
compressie (6¢) gewenst is, maak de
band helemaal los en maak deze vast
tot de gewenste druk is bereikt (6a)
Herhaal stap 3-5voorelke band. Let op
dat alle banden dezelfde compressie
geven. Gedurende de dag kunnen de
banden indien nodig worden aange-
past om de voorgeschreven druk te be-
houden.

Follow-up bezoeken

Attendeer de patiént tijdens elk bezoek
op het correcte gebruik van de circaid
juxtacures. Tijdens elk bezoek dient de
circaid juxtacures op juistheid te worden
gecontroleerd en indien nodig te worden
aangepast.

Reductie van de beenomvang

Indien de omvang van het onderbeen van
de patiént aanzienlijk is verminderd,
meet dan de enkel- en kuitomvang opni-
euw. Er herhaal vervolgens stap -1 -4
Zodra het verband correct is afgesteld,
leg deze opnieuw bij de patiént aan. Con-
troleer ook of de juiste zijde van de bps
kaart nogvan toepassingis en pas, indien
nodig, aan.

Tip: Zodra het ulcus van de patiént is gene-
zen, adviseren wij mediven kousen of cir-
caid producten aan te meten om een ni-
euw ulcus te voorkomen.

Wasinstructies

Het verband kan worden gewassen in de
wasmachine op een fijnwasprogramma en
worden gedroogd in de droger op een lage
temperatuuur. Wij adviseren het gebruik
van een waszak. Om de levensduur van
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het verband te verlengen, adviseren wij
het verband met de hand te wassen en
aande luchttedrogen.

\40] Fijne was

& Niet bleken

Drogen op een lage
temperatuur

& Niet strijken

Niet chemisch reinigen

% Niet uitwringen

Bewaaradvies
Gelieve het product droog te bewaren en
te beschermen tegen direct zonlicht.

Functionele levensduur

6 maanden - door materiaalslijtage kan
de medische effectiviteit alleen worden
gegarandeerd voor de gedefinieerde le-
vensduur. Dit vereist een correctie han-
deling van het verband. (bijv. tijdens de
onderhoud en het aan- en uittrekken).

Materiaalsamenstelling
55% Nylon, 39% Polyuethaan, 5%
Elastan, 1% Andere vezels

Afvalverwijdering (]
U kunt het product bij het O)
huishoudelijke afval doen. W

Bij reclamaties in verband met het pro-
duct, zoals beschadiging van het weefsel
of een verkeerde pasvorm, neemt u
rechtstreeks contact op met uw me-
dische vakhandel. Enkel ernstige inci-
denten, die tot een ernstige achteruit-
gang van de gezondheidstoestand of tot
de dood kunnen leiden, moeten aan de
fabrikant en de bevoegde autoriteit van
de lidstaat worden gemeld. Ernstige inci-
denten zijn gedefinieerd in artikel 2, nr. 65
van de Verordening (EU) 2017/745 (MDR).

DANSK / DANISH

circaid® juxtacures’

Formal

Produktet er udviklet til yde medicinsk
kompression til patienter med vengse li-
delser. Produktet bestar af en raekke ue-
lastiske velcroband der straekker sig ud
fra produktet. Produktet folger benets
form og er udviklet til at yde kompression
fra malleolerne og op til lige under knae-
et.
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Indikationer

Kronisk vengs insufficiens

- Varicer

- Lipodermatosklerose

- Vengse ulcus cruris / blandede ulcus
cruris

Dyb benvenetrombose/trombosepro-

fylakse

Akut dyb benvenetrombose

Post thrombotisk syndrom

Post sclerotherapi

Kronisk gdem

Kontraindikationer

Sveer perifer arteriel lidelse
Dekompenseret hjerteinsufficiens
Septisk phlebit

Phlegmasia cerula dolens

Ubehandlet infektion i underekstremi-
terne.

Enhver omstandighed, hvor en gget
vengs eller lymfatisk tilbagestremning
er ugnsket

Risici/Bivirkninger

Let eller middelsvaer perifer arteriel li-
delse

Indskranket sansefornemmelse - pa-
tienten skal veere i stand til at fornem-
me kompressionens styrke

Intolerans over for et af de anvendte
materialer

Anvendelse ved bgrn og patienter med
sarligt behov for hjaelp - patienter skal
veere i stand til at fornemme den an-
vendte kompressionsstyrke og til at
kommunikere

Bruger og patient-malgruppe
Sundhedspersonale og patienter/bruge-
re. Personale uden sundhedsfaglig bag-
grund bgr have modtaget en grundig op-
leering.

Patientmalgruppe:  Sundhedspersonale
skal foresta maltagning samt rad og vej-
ledning omkring funktion og indikation.
Desuden anvisning af handtering af pro-
duktetihenhold til indikation / ngdvendig
funktion og producentens oplysninger.

Bareinstruktion

Bemeerk: Sd leenge din behandlende lcege
ikke anordner eller anbefaler noget andet,
anbefaler vi at beere benproduktet samti-
dig med de pdageeldende fodoptioner, som
folger med scettet. Tal venligst med din be-
handlende leege, hvis du skulle veere i tvivl.
Veer altid sikker pa at det ordinerede ko-
mpressionsniveau anvendes. Velcroban-
dene Igsnes en smule nar produktet an-
vendes om natten. Hver vertikale BPS
linie kan veere placeret forskelligt op ad
benet. Det afhanger af stgrrelsen og for-
men pa benet. Hvis man oplever ubehag
eller smerter skal kompressionen redu-
ceres eller fjerne bandagen helt. Husk at



informere din behandler. Nar bandene er
placeret korrekt, er de placeret med
overlap. Der ma aldrig veere luft mellem
bandene. Velcrobandene ma aldrig have
direkte kontakt med huden.

Veelg den rigtige circaid juxtacures
circaid juxtacures leveres i kort leng-
de(28cm), standard leengde(33 cm) og lang
lengde(38cm).

Laengden pa produktet bestemmes udfra
lengden fra gulvet og op til patientens
knahase. Patienten skal males stdende.
Hvis patienten maler mindre end 44 c¢m,
valges den korte lzengde. Hvis patienten
maler mellem 44-49 cm, valges stan-
dardlaengden. Hvis patienten méler mere
end 49 cm, vaelges den lange leengde. Det
er vigtigt at leengden af produktet daek-
ker hele leggen for styrkelse af muskel-
pumpenilaeggen.

Bemark: circaid juxtacures kan tilpasses
til et ankelomfang mellem 19 cm - 42 cm
samt et leegomfang mellem 25 cm - 64 cm.
Der kan maximalt veere 30 cm forskel
mellem omkredsen pd ankelmdlet og om-
kredsen pd leggen. Huis patienten over-
skrider disse stgrrelser har vi alternative
produkter, som kan bestilles efter indivi-
duelle mdl.

circaid compression anklet(ankelsok)
passer optil et omfang pad 36 cm malt
rundt om svangen for standard stgrrel-
sen og 41 cm for str. Large. Det maxiamle
ankelomfang er 27 cm for standard star-
relsen og 42 c¢m for stgrrelse Large. Hvis
patienten overskrider disse stgrrelser har
vi alternative produkter, som kan be-
stilles efter individuelle mal.

Individuel tilpasning af circaid juxta-
cures

Separer ,the body“ og ,the spine” fra
hinanden, Rul det nederste og det
gverste band ud (1).

Find patientens ankelomfang pa de
printede tal nederst pa bandagen. Find
herefter patientens leegomfang gverst
pa bandagen.

Tag nu ,the spine” (1b) og placer den
nederste velcro pa det malte ankelom-
fang.(2a). Tag herefter den gverste vel-
cro og placer den ved det malte lee-
gomfang. (2b). Juster herefter ,the
spine” sa den ligger glat i en kurve pa
,the body“(2c).

Bemark: Der findes ingen korrekt ,spine”
form. Produktet ma ikke ligge fladt, ndr
,the spine” monteres (2d). Det md for-
ventes at ndr man har meget ekstreme
vinkler/meget stor difference mellem de to
omkredsmal at ,the Spine*ikke kan na helt

ud til hhv. underkant og top af bandagen. |
disse tilfcelde centreres ,the spine” (2e). |
tilfeelde med meget ens omkredse vil der
veere materiale der stikker ud over. Det
overskydende materiale kan efterfol-
gende klippes af. (2f).

Nar ,the spine“ er placeret, foldes den
indover ,the body“ stykket. Klip det
overskydende materiale fra. Husk at
gemme 5 cm til overlap (3). Pas pa med
atklippe i det resterende produkt.

Bemark: Huis det gnskes kan ,the spine”
feestnes yderligere ved hjelp af de medfal-
gende velcrostykker (4).

Tip: Man kan anvende ,the spine” i sin
oprindelige position.

« Find BPS-kortet. Marker den stgrrelse,
der indikerer patientens ankelomfang.
Hvis patientens stgrrelse ligger mellem
to stgrrelser fx 30.5 cm, veelges altid
den mindste stgrrelse.

Patagning af circaid juxtacures

« Traek circaid linerstrampe pa underbe-
net til op over knzeet. Enden med om-
buk skal vende nedaf og udover halen.
Tjek at der ikke er rynker eller folder pa
strgmpen (5a).

Placer produktet lige over malleolen og
op til lige under knaehasen. Den sorte
side skal vende ind mod kroppen (5b).
Rul de to gverste band ud og seet dem
let fast pa den modsatte side (5¢c). Det-
te gor det lettere for dig at paseette
bandagen korrekt.

Bemark: Det nederste bdnd kan identifice-
res ved circaidlogoet pd den beige side af
materialet.

Rul de to nederste band ud og sat det
nederste fast pa bandagens yderside
med et fast og komfortabelt kompres-
sionstryk (5d).

Nd&r man holder det andet band, lgsnes
det naeste (5e). Seet det andet band
fast og fortset denne proces op ad
benet(5f).

Bandagen skal ligge fladt og rynkefri
mod benet. Juster det enkelte band
med et fat og komfortabelt kompressi-
onstryk (5g). Tjek at bandene er place-
retirigtig reekkefglge.

Nar alle band er feestnet, skal der tjek-
kes at der ikke er luft mellem bandene
eller rynker og folder. Juster bandene,
hvis det er ngdvendigt.

Bemark: Ndr det korrekte tryk er justeret
(5h) kan man folde liner strempen ud over
bandagen i hhv. top og bund (5i).

Patagning af anklet(ankelsok)
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Fold den nederste ende af linerstrampen
op over bandagen. Traek ankelsokken op
over foden, s& den ender oppe over ban-
dagen (Der skal veere et overlap pa ban-
dagen) (5j). Der ma ikke vaere rynker eller
folder pa strempen.

Aftagning af circaid juxtacures

For at aftage juxtacures, aftages farst
ankelsokken. Herefter foldes circaid li-
nerstrgmpen ud i begge ender. Herefter
lgsnes alle velcroband startende fra top-
pen. Fold alle band ind pa sig selv. Dette
er for at beskytte velcroen mod fnug og
snavs. Fjern bandagen og herefter ban-
dagen.

Brug af built-in pressure system guide

kort(BPS)

Kompression starter ved ankelniveau.

Grundet det uelastiske materiale vil

kompressionen variere alt efter hvordan

bandagen er positioneret.

+ Find dit BPS kort i pakken.

+ Find den korrekte stgrrelseskant pd
kortet. Det anbefales at markere stgr-
relsen pa kortet for at undga fejl.

« Start ved det nederste band. Hold kor-
tet op med BPS stregerne op mod de
vertikale streger pa bandagens ne-
derste band

-+ Se hvor den anden BPS streg rammer
pa BPS kortet og aflees kompressi-
ontrykket.(6a).

+ Hvis en BPS streg pa bandagen er
enten for lav(6b) eller for hgj (6¢) ifor-
hold til det gnskede kompressionstryk,,
justeres bandet sa kompressionen
bliver det gnskede kompressionstryk
(6a). Husk at lgsne bandet heltinden en
ny justering af kompressionstrykket.

+ Gentag step 3 - 5 for hvert band op ad
benet. Alle band skal justeres til det
samme kompressionstryk.

Bandene bgr justeres i Igbet af dagen
for at opretholde det gnskede kom-
pressionstryk.

Opfelgning

Gegr patienten opmeerksom pa at tage
alle dele fra circaid juxtacures seettet
med til opfalgende kontrol. Ved hver kon-
trol bgr patienten kontrolleres om ban-
dagen skal justeres

Reduktion af benets omkreds

Hvis patientens mal reduceres kan pro-
duktet justeres efter nye mal ved at fglge
step 1-4. Nar produktet har vaeret juste-
ret efter evt. nye mal patages produktet
igen. Husk at ved nye mal kan patienten
skulle anvende nye mal pd BPS kortet.

Tip: Ndr patientens sdr er helet kan pati-
enten anvende circaid juxtalite samt medi-
ven rundstrikkede kompressionsstremper
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for at forhindre tilbagefald.

Vaskeanvisning

Produktet kan maskinvaskes ved lave
temperaturer og tgrres i tgrretumbler
ved lav varme. Vi anbefaler at bruge en
vaskepose. For at forleenge produktets le-
vetid anbefales handvask og dryptarring.

Hand vask, lunkentvand.

Ma ikke bleges
Dryptgrringeller liggetgrring
Ma ikke stryges

Ma ikke kemisk renses

Ma ikke vrides

ey ore

Opbevaringsinstruktioner
Opbevares tgrt og beskyttes mod direkte
sollys.

+ %

Levetid

6 maneder - levetiden afhanger hvordan
produktet anvendes. Levetiden kan kun
garanteres ved korrekt brug/handtering
af produktet (fx. Vask, pa- og aftagning.)

Materialesammensatning
55% Nylon, 39% Polyurethan, 5%

Elastan, 1% Andere vezels
[
@n

I tilfeelde af reklamation i forbindelse
med kompressionsstrampen skal du
henvende dig til din behandler/maltager.
Kun alvorlige haendelser, der fgrer til en
vaesentlig forveaerring af helbredstil-
standen eller ded, skal ifglge MDR indbe-
rettes til producenten og gvrige myndig-
hed. Alvorlige haendelser er defineret i
forordningens artikel 2, nr. 65 (EU)
2017/745 (MDR).

Bortskaffelse

Produktet kan bortskaffes
sammen med det almindelige
husholdningsaffald.

SVENSKA /SWEDISH

circaid® juxtacures®

Andamal

Denna produkt anvands for att applicera
kompression pa underbenet hos brukare
med vendst relaterade diagnoser. Pro-
dukten bestar av ett antal inelastiska
band som utgar ifrdn produktens cen-
trum och omsluter benet. Produkten
omsluter benet fran och med precis
ovanfor vristen till precis under kndet.



Indikationer

Kronisk vends insufficiens

- Vendsa sar

- Lipodermatoskleros

- Aderbrack / kombinerad ulcus cruris
Djup ben-ventrombos/trom-
bosprofylax

Akut djup ventrombos
Posttrombotiskt syndrom
Efter skleroterapi

« Aterkommande 6dem

Kontraindikationer

Svar perifer arteriell sjukdom
Dekompenserad hjartinsufficiens
Septisk flebit

Phlegmasia cerula dolens

Obehandlad infektion i benet

| fall dérett 6kat vendst eller lymfatiskt
aterfléde inte &r 6nskvart

Risker/Biverkningar

« Latt eller medelsvar perifer arteriell
forslutningssjukdom

« Inskrankt perceptionsformdaga - pati-
enten maste vara i stand att uppfatta
kompressionsstyrkan

« Allergisk reaktion mot ett av de anvan-
da materialen

+ Anvdndning av barn och patienter med
behov av hjdlp - patienten maste vara i
stand att uppfatta och kommunicera
kompressionsstyrkan

Avsedda anvandare och malgrupp

Till de avsedda anvédndarna raknas sjuk-
vardspersonal och patienter samt perso-
ner som utfor vardinsatser enligt adek-
vatainstruktionerfran sjukvardspersonal.
Malgrupp: Sjukvérdspersonal lamnar ut
produkterna under deras ansvar utifran
de tillgdngliga matten/storlekarna och
de ndédvandiga funktionerna/indikati-
onerna till vuxna och barn med beaktan-
de av tillverkarinformationen.

Béarinstruktion

Information: Sd ldnge din behandlande ld-
kare inte ordinerar eller rekommenderar
ndgot annat rekommenderar vi att du bar
benprodukten samtidigt med ett fotalter-
nativ som medfoljer setet. Om du dr osd-
ker, tala med din ldkare..

Kontrollera alltid att korrekt ordinerad
kompression appliceras. Lossa forsiktigt
pa kardborrebanden vid anvédndning
nattetid. Varje vertikal BPS indikationsl-
inje kan vara placerad pa olika plats pa
benet beroende pa storlek och benets
utformning. Om du upplever smarta eller
obehag, minska den applicerade kom-
pressionen (mmHg) eller tag av pro-
dukten samt informera din forskrivare.
Nar kardborrebanden &r applicerade pa
ett korrekt satt ska de overlappa va-
randra utan mellanrum. Kardborreban-

den faraldrig vidrora huden!

Attvéljarattlangd

circaid juxtacures dr tillgdnglig i kort
ldngd (28cm), standardldngd (33 ¢cm) och
ldng ldngd (38cm).

Léngden pa produkten bestams av bruka-
rens langdmatt mellan golvet och kna-
vecket. Brukaren ska sta upp vid matnin-
gen.

Om brukarens ldngdmatt & mindre &n
44 c¢m ska kort langd valjas. Om bruka-
rens ldngdmatt &r mellan 44 cm och 49
cm ska standardldngd valjas. Om bruka-
rens langdmatt &r langre dn 49 cm ska
lang langd véljas.

Det &r viktigt att langden pa juxtacures
tacker vadmuskeln for att pa sa vis starka
den naturliga muskelpumpen.

Observera: circaid juxtacures passar an-
kelmdtt med omfdang mellan 19 cm - 42 cm
och vadmdtt med omfdng mellan 25 cm -
64 cm. circaid juxtacures dr inte ldmplig for
brukare med mer dn 30 c¢m skillnad vid
vristen och vadens omfangsmatt. Om bru-
karens matt har en sadan skillnad rekom-
menderar vi andra mer limpliga produkter.

circaid compression ankelsocka passar
ett maximalt omfang ver fotryggen pa
36 c¢m for standard och 41 cm for large.
Det maximala vristomfanget ar 27 cm for
standard och 42 cm for large.

Om brukarens matt overstiger dessa re-
kommendationer, eller har behov av yt-
terligare kompression, rekommenderar
viandra merldampliga produkter.

Anpassning av circaid juxtacures
Separera de bada delarna och fran va-
randra. Lokalisera tecknen langs hu-
vuddelens under- och 6versida (1).
Tecknen pa huvuddelens undersida
motsvarar vristomfang och tecknen pa
Gversidan motsvarar vadomfang. Hitta
tecknet som Overensstammer med
brukarens vristomfang. Hitta darefter
tecknet som Overensstammer med
brukarens vadomfang.

Placera delen med kardborrar pa hu-
vuddelen och fést det nedersta kard-
borrebandet pa huvuddelens neder-
kant vid tecknet som motsvarar
brukarens vristomfang (2a). Fast det
Gversta kardborrebandet pa huvudde-
lens ovankant vid tecknet som mots-
varar brukarens vadomfang (2b). Ju-
stera de resterande kardborrebanden
sd att de bildar en naturlig kurvatur
mellan ovan- och nederkant (2c).

Observera: Det finns ingen korrekt un-
derbenskurvatur. Det dr fullt mgjligt att
delen med kardborrefésten inte kan place-
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ras platt ldngs huvuddelen (2d) vilket dr
vanligt vid stdrre skillnader i brukarens
vrist- och vadomfang. | vissa fall kan det
vara sddan stor skillnad att delen med
kardborreband inte ndr bdde tecknet for
vristomfdng och tecknet for vadomfing
pa huvuddelen. | dessa fall centreras delen
med kardborreband pa huvuddelen (2e).
Ndr man handskas med mer extrema kur-
vaturer kan overskottsmaterial som sti-
cker ut klippas bort. (2f).

+ Nérdelarna fésts i varandra, klipp bort
overflodligt material fran delen med
kardborreband. Ldmna ca 5 cm margi-
nal (3). Var forsiktig sa att du endast
klipperi huvuddelen av produkten.

Observera: Vid behouv kan du anvinda de
bifogade kardborreldasen for att ytterliga-
re fdsta delarna i varandra (4).

Tips: Vi rekommenderar att du duven ritar av
konturen ddr delarna fists for att ldttare
kunna sdtta fast dem igen om de av nagon
anledning skulle lossna frdn varandra.

+ BPS-kortet ar flersidigt. Varje sida ar
anpassad for olika intervall (vristom-
fang). Markera med G&verstryknings-
penna det intervall som dverensstam-
mer med brukarens vristomfang. Om
brukarens vristomfang ligger mitt
emellan tva intervall ska det ldgre in-
tervallet vdljas.

Patagning av circaid juxtacures

« Tag pa circaid understrumpa i bomull.
Dra 6verdelen éver kndet medan avslu-
tet tdcker halen. Kontrollera noga att
detinte bildats nagra veck (5a).

« Placera produkten strax ovanfér an-
keln och under kndvecket. Produkten
ar ratt placerad om den svarta ytan ar
vand mot benet (5b). Lossa de tva Gver-
sta kardborrebanden och fast dem for-
siktigt sa att produkten halls pa plats
(5¢). Justera produkten sd att den sitter
korrekt hojdméssigt pa benet.

Observera: Kardborrebanden ldngst ned
kan identifieras av att de bdr circaid-logo-
typ pd den beiga ytan.

+ Lossa pa de tva understa kard-
borrebanden och fast det understa
bandet pad motsatt sida av produkten.
Dra at lagom hart sa att viss kompres-
sion appliceras pa benet (5d).

+ Né&r du haller i kardborrebandet nast
léngst ned, lossa pa kardborrebandet
ovanfor (5e). Hall i detta kardborre-
band medan du applicerar kardborre-
bandet nast langst ned. Fortsdtt pa
samma satt ldngs benet i riktning
uppat, det vill sdga: Hall i ett kardbor-
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reband medan du faster det som &r un-
der (5f).

Produkten ska nu vara applicerad pa
benetutan veckeller mellanrum. Juste-
ra eventuellt samtliga kardborreband
sd atten kdnnbar kompression applice-
rats pa benet (5g). Sékerstall att samt-
liga kardborreband ligger omlott.

Om det finns veck eller mellanrum mel-
lan néagra av kardborrebanden maste
dettajusteras.

Observera: Ndr korrekt kompression har
applicerats (5h) med hjilp av BPS-kortet,
kan du vika understrumpans dvre och
undre del dver produkten (5i).

Att ta pa ankelsocka

Tag pd ankelsockan och dra den dver foten
och dver hdlen. Fortsdtt att dra den ovan-
pa produktens nedre del. Ankelsockan ska
overlappa produkten (5j). Kontrollera att
detinte férekommer nagra veck.

Avtagning av circaid juxtacures

Borja med att ta bort circaid compressi-
on ankelsocka. Vik sedan tillbaka under-
strumpans éver- och underdel. Vik ihop
samtliga kardborreband (bdrja med det
oversta). Rulla ihop varje kardborreband
sd att det fasts i sig sjdlv. Pa sa satt ris-
kerar inte banden att fastna i textilier. Ta
av produkten och dra slutligen av under-
strumpan.

Att anvdnda built-in pressure system-
kortet

Respektive kompressionsvarde stalls in
vid fotkndlen. Detta kan variera beroende
pa rorelse, sarskilda materialegenskaper
och denindividuella kroppsanatomin.

- Hitta BPS-kortet i produktforpacknin-
gen.

Anvénd den sida pa BPS-kortet som du
tidigare markerade (det vill séga den
sida som visar intervallet for brukarens
vristomfang).

Borja med att mata kompressionen pa
det nedersta kardborrebandet. Placera
den svarta triangeln pa BPS-kortet vid
en av de bada vertikala svarta linjerna
pa kardborrebandet.

Notera inom vilken kompression det
andra vertikala strecket hamnar pa
BPS-guiden (6a).

Om avstandet mellan de vertikala lin-
jerna ar for litet (6b) eller for stort (6¢)
maste  kardborrebandet  justeras.
Avstandet mellan de vertikala linjerna
ska befinna sig inom den ordinerade
kompressionen pa BPS-guiden (6a).
N&r du justerar ett kardborreband &r
det viktigt att det lossas helt innan det
fastsigen.

Upprepa steg 3-5 genom att madta
avstandet mellan de vertikala linjerna



pa varje kardborreband. Justera kard-
borrebanden vid behov sa att avstan-
det ar exakt likadant. Nar linjerna pa
varje kardborreband har samma
avstand innebar det att kompressi-
onen &r korrekt avtagande.

Observera att kardborrebanden kan
behdva justeras under dagen i takt
med att 6demet minskar i omfang.

Uppfdljning

Paminn brukaren om att alltid ha pa/ha
med sin circaid juxtacures till alla ater-
besdk. Vid alla dterbesok ar det viktigt att
produkten kontrolleras och vid behov ju-
steras.

Forandring avomfangsmatt

Om brukarens omfangsmatt vid vrist och
vad fordndras bor du ta nya matt och an-
passa produkten enligt de nya matten.
Upprepa i sa fall steg 1 - 4. | de fall du be-
hovt justera produkten utifran nya om-
fangsmatt rekommenderar vi att du kon-
trollerar produkten pd brukarens ben.
Ténk ocksa pa att du kan behéva markera
och anvédnda en annan sida pa BPS-kortet.

Tips: Ndr brukarens bensdr har likt re-
kommenderar vi anvdndning av circaid
juxtalite  och  mediven  medicinska
kompressionsstrumpor i preventivt syfte.

Tvéttrad

Denna produkt kan tvattas i maskin pa
skonsamt program och torktumlas pa lag
temperatur. Vi rekommenderar anvand-
ning av tvattpase. Handtvatt och plan-
torkning forlanger produktens livslangd.

Maskintvdttas varmt

Anvand ej blekmedel
Torktumlas pa lag temperatur
Farejstrykas

®fy @R E

Farej kemtvéttas
% Vrid ej urvattnet ur produkten

Forvaring
Forvara produkten torrt och utsatt den
inte for direkt solljus.

Livslangd

6 manader - produktens livslangd forut-
satter korrekt handhavande (ordentlig
skotsel, pa- och avtagning).

Materialsammansattning
55% Nylon, 39% Polyuretan, 5% Elastan,
1% Ovriga fibrer

Avfallshantering (]
Produkten kan kastas med =3
hushallsavfall. W"
I hdndelse av reklamationer som ldmnas
in med anledning av produkten, till ex-
empel vid skador i den stickade delen el-
ler felaktig passform, ska man kontakta
sin vardgivare eller aterforséljaren av
sjukvardsprodukter. Endast vid allvarliga
incidenter som kan medfora en vdsentlig
forsamring av halsotillstandet eller leda
till déden, bér man gora en anmalan till
tillverkaren eller den ansvariga nationel-
la myndigheten. Vad som menas med
allvarliga incidenter definieras i artikel
2.65i EU-direktivet 2017/745 (MDR).

CESTINA/CZECH
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Informace o Géelu pouZiti

Tento prostfedek je navrZzen k tomu, aby
poskytl kompresi dolnich koncetin paci-
entdim s Zilnimi onemocné&nimi. Skldd4 se
z fady vedle sebe umisténych neelastic-
kych péskd, které se upinaji z centrainf
Casti ndvleku. Névlek obepind kontury
dolnf koncetiny a je navrZen tak, aby po-
kryval oblast od mista tésné nad kotni-
kem aZ po misto tésné pod kolenem.

Indikace

Chronické Zilnf onemocnéni (CVI)

- Krecové Zily

- Lipodermatoskleréza

- Ulcerace privenostaze / ulcus cruris
smisené

+ Hlubokd  Zilnf

trombdzy

Akute tiefe Beinvenenthrombose

Posttromboticky syndrom

Po skleroterapii

Z3avisly edém

trombdza/profylaxe

Kontraindikace

Pokrocilé onemocnénf perifernich tepen
Dekompenzované méstnavé srdecnf
onemocnénf

Srdecni selhdnf

Septickd flebitida

Phlegmasia cerula dolens

Nelécend infekce

« Jakykoli stav, pfi kterém je zvySeny Zil-
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ni nebo lymfaticky ndvrat nezadoucf

Rizika / Vedlejsi Gi€inky

Lehké nebo stiednfi perifernf arteridInf
obstrukci

Omezené schopnosti vnimdni — paci-
ent musf byt schopen vnimat silu kom-
prese

Nesnasenlivosti s jednim z pouZitych
materidld

PouZiti u détf a pacientd, ktefi potfe-
buji cizi pomoc — pacienti musi byt
schopni vnimat a sdélit silu aplikované
komprese

Pfedpoklddani uZivatelé a cilova sku-
pina pacientd

K predpoklddanym uZivatelim se Fadi
pfislusnici zdravotnickych profesi a paci-
enti, véetné osob pomdhajicich s péci, po
patficném vysvétleni pfislusniky zdra-
votnickych profesi.

Cilovéd skupina pacientU: PFislusnici zdra-
votnickych profesi oSetfuji na zdkladé
mér/velikostf, které majf k dispozici a po-
tfebnych funkci/indikaci, dospélé a déti
se zohlednénim informaci vyrobce ve své
odpovédnosti.

Doporuéeni pro noseni

Upozornéni: Pokud vds oSetrujici lékar
nenafidi  nebo  nedoporuci  jinak,
doporucujeme nosit péci o nohy soucasné
sprislusnymi variantami na nohy, které
jsou soucdsti sady. Vpfipadé pochybnosti
se poradte se suym lékarem.

VZdy dbejte na to, aby bylo aplikovdno
spravné predepsané tlakové rozmezi. Pro
noseni pfes noc pasky nepatrné
uvolnéte. Kazdy set svislych rysek mlze
byt na noze v rGzné pozici v zévislosti na
velikosti a tvaru dolnf koncetiny. Pokud
pocitite jakoukoliv bolest nebo diskom-
fort, snizte aplikovanou kompresi
(mmHg), nebo navlek sejméte. Informu-
jte o svém postupu Vaseho Iékare. Kdyz
jsou pdsky kompresnfho odévu kladeny
sprévné, mély by se nepatrné prekryvat,
a nemély by tedy mezi nimi byt Zadné
mezery. Pésky nezastrkdvejte. Hacky su-
chého zipu by se nikdy nemély dotykat
pokoZzky!

Vybér délky lytkového néavleku circaid
juxtacures

Ndvlek circaid juxtacures je k dispozici v
krdtké délce (28 cm), standardni délce (33
cm) a dlouhé délce (38 cm).

Sprévnd délka navleku je urlena na
zakladé miry od podlahy po pacientovu
podkolenni jamku. Pacient by mél byt
méfen vestoje. Pokud je tato mira mensi
nez 44 cm, zvolte kratkou velikost. Pokud
je mira mezi 44 a 49 cm, vyberte stan-
dardnf velikost, a pokud je mira 49 cm

30 circaid®

nebo vice, zvolite dlouhou délku. Je
dalezité, aby délka ndvleku pokryvala
celé lytko z ddvodu posilenf lytkové sva-
lové pumpy.

Pozndmka: Ndvlek circaid juxtacures je
vhodny pfi obvodu kolem kotniku v rozme-
zi19 ¢cm - 42 cm a pri obvodu kolem lytka v
rozmezi 25 cm - 64 cm. Ndvlek circaid jux-
tacures se nepfizplsobi vice neZ 30 cm ro-
zdilu mezi mirou kolem kotniku a mirou
kolem lytka. Pokud Vds pacient tento rozdil
prevysuje, k dispozici jsou na objedndni al-
ternativni kompresni odéuvy.

Kompresni ponoZzka circaid je ve velikosti
Standard vhodnd pfi maximdInim obvo-
du kolem ndrtu 36 cm, pro velikost Large
¢inf maximdlnfobvod kolem ndrtu 41 cm.
Maximalni obvod kolem kotniku je 27 cm
pfi velikosti Standard a 42 cm pfi veliko-
sti Large.

Pokud Va3 pacient prevysuje tyto miry
nebo pokud je vyZadovéna dodatecna
komprese chodidla, k dispozici jsou na
objedndvku dalsi systémy pro chodidlo.

Uprava névleku circaid juxtacures

+ Oddélte od sebe ,nosny télovy“ kus a
,patefni“ kus. Odvirite spodnf pasek tak,
abyste vidéli Cfselnd oznaceni podél
spodniho i hornfho okraje télového kusu
(1).

Na obvodovych mirdch kolem kotniku
(viz natiSténd Cisla podél spodniho ok-
raje) vyhledejte pacientlv obvod ko-
lem kotniku. Ndsledné vyhledejte na
obvodovych mirdch kolem lytka (viz
natisténd Cisla podél horniho okraje
névleku) pacientlv obvod kolem lytka.
Uchopte pétefni kus a zafixujte spodnf
pések suchého zipu k pfislusnému islu
(2a). Uchopte horni pések suchého
zipu pdtefniho kusu a zafixujte jej k
pfislusnému  Cislu  (2b). Nastavte
prostiedni pasek tak, abyste vytvofili
hladkou , patefnf kfivku“ (2c).

Pozndmka: Neexistuje Zddny sprduvny tvar
,pdtere”. Odév by nemél leZet naplocho
poté, co byla nastavena pdterni ¢dst (2d).
Toto Ize oCekduvat, kdyz reSime extrémnéjsi
pdterni thly. Pokud je mezi obéma obvody
velky rozdil, pdtef nemusi dosahovat jak
horniho, tak i spodniho okraje télového
kusu. Vtakovém pripadé pdter vycentrujte
(2e). Kdyz resite extrémnéjsi pdaterni uhly,
prebytecny materidl vycnivajici za horni
Cdsti pdaterniho kusu mize byt odstrizen
(2f).

« KdyZz je pdatef na misté, prehnéte
pétefni pasky, ¢imZ odkryjete zbytek
nosného télového kusu. Odstfihnéte
prebytecny materidl nosného télového



kusu a nechte asi 5 cm na prekryv (3).
Dbejte na to, abyste neodstFihli Zddnou
jinou ¢ést kompresniho odévu.

Pozndmka: Pokud je to Zddouci, priloZte
podél okraje pdterniho kusu samostatné
prouzky suchého zipu pro dodatecnou ad-
hezi. (4).

Tip: Obtdhnéte pdterni pdsky (napf. per-
manentnim  popisovacem) pro snadné
opétouné pripeunéni pdterniho kusu do
své puvodni pozice pro nepravdépodobny
pfipad, Ze by se pdterni kus odepnul.

Uchopte méfici kartu BPS a zvyraznéte
si na jejim okraji rozmezi, do kterého
spada pacientlv obvod kolem kotniku.
Pokud spadéd pacient mezi dvé rozmezf
(napf. 30,5 cm), zvolte mensi rozmezi.

Navlékani lytkového néavieku

Nasadte si na lytko a pres koleno podv-
Iékaci ndvlek. ManZetovy okraj podv-
Iékaciho ndvleku by mél pokryvat patu.
Ujistéte se, Ze na podvlékacim ndvleku
nejsou zadné zahyby (5a).

Nastavte ndvlek tak, aby se ro-
zprostiral od horniho konce kotniku az
tésné pod koleno. Cernd strana mate-
ridlu by méla sméFovat k pokoZce (5b).
Odviiite dva horni pdsky a volné je
pripevnéte k vnéjsi casti ndvleku, abyte
jej ukotvili na misté (5c). Toto vém
umozni jednoduSe ndvlek zvysit nebo
sniZit pfijeho spravném usazovanf.

Pozndmka: Nejspodnéjsi pdsek nduleku
pozndte podle loga circaid na béZové
strané materidlu.

Odvifite dva spodni pasky a zafixujte
nejspodnéjsi pasek k vnéjsi strané nav-
leku na Groveri pevné a pohodIné kom-
prese (5d).

Zatimco drZite druhy pdsek, uvolnéte
dalsi pasek v poradi (5e). Zafixujte
druhy pések a stejnym postupem
pokracujte i s ostatnimi pasky smérem
nahoru po lytku (5f).

Kompresni odév by mél naléhat na
koncetinu naplocho a bez zdhybl.
Kazdy pasek nastavte na Groven pevné
a pohodiné komprese (5g). Dbejte na
to, aby byly pdsky kladeny ve stfidavém
poradi.

Kdyz jsou vSechny pasky zafixovédny,
zkontrolujte, zdali nejsou na nédvleku
juxtacures néjaké mezery, zdhyby
nebo ,faldiky“ V pfipadé potfeby pasky
upravte.

Pozndmka: Poté, co byl nastaven sprduvny
tlak (5h), miZete pretdhnout horni a spod-
ni ¢dst podulékaciho ndvleku circaid pres
horni a spodni okraj ndvleku circaid juxta-

cures (5i).

Navlekani kompresni ponozky

Nejprve pretdhnéte spodni Cést podv-
|ékaciho ndvleku circaid pfes spodnf okraj
lytkového nédvleku. Navlecte si na chodid-
lo kompresni ponoZku a dbejte na to, aby
byla povytaZena dostatecné vysoko tak,
aby se prekryvala s kompresnim navle-
kem (5j). Dbejte rovnéZ na to, aby nebyly
na kompresni ponoZce Zadné zéhyby.

Svlékéani lytkového navleku circaid

juxtacures
Pfi svlékani ndvleku juxtacures sundejte
nejprve kompresni ponozku circaid.

Ndsledné odviite konce podvlékaciho
ndvleku circaid.  Uvolnéte postupné
vSechny pdsky navleku juxtacures,
zacnéte hornfm paskem. Kazdy pdsek
svifite do sebe tak, aby byly hacky suché-
ho zipu chrédnény pred zanesenim.
Sejméte ndvlek a poté sundejte podv-
lékaci ndvlek circaid.

PouzZivani karty BPS (integrovany tla-
kovy systém)

Prumerné Grovne komprese jsou u kotni-
ku. Diky neelastické povaze materidlu se
budou drovne komprese lisit v zavislosti
na pozici.

+ Vyjméte z balenf kartu BPS.

+ Najdéte na karté Vas pfislusny okraj a
stupnici tlaku. Okraj karty je uréen po-
dle obvodu kolem kotniku. Je
doporucovdno, abyste si zvyraznili Va3
sprévny okraj i hodnotu tlaku.

Pocinaje spodnim pdskem, pfiloZte k
nému kartu tak, aby symbol (svisla
¢dara) na nf licoval s tlakovou ryskou na
kompresnim odévu.

Povsimnéte si, kde se nachdzi druha
tlakova ryska na kompresnim odévu —
ve vztahu k tlakovym pasmim na
karté. (6a).

Pokud je ryska na kompresnim odévu
bud pred tlakovym pdsmem (6b), nebo
az za nim (6¢), pfenastavte pasek dle
potieby tak, aby druhd tlakovd ryska
na odévu juxtacures sméfovala do
predepsaného tlakového pole (6a). V
pfipadé, Ze byl nastaven pfilis velky
tlak, pések pred opétovnym nasta-
venim GpIn€é uvolnéte.

Kroky 3 -5 opakujte postupné u kazdého
pasku smérem nahoru po dolnf
koncetiné. Dbejte na to, abyste u viech
paskl nastavovali tentyZ tlak, tim je
zajisténa vzestupné ubyvajici komprese.
Béhem dne v pripadé potieby pdsky
pfenastavte, aby bylo zachovédno
predepsané tlakové rozmezi pfi reduk-
ciotoku.
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Ndasledné ndvstévy

Upozornéte pacienta, aby si pFinesl cely
kompresni systém circaid juxtacures na
kazdou ndslednou navstévu z dlvodu
patficného nastaveni. Na kazdé nésledné
ndvstévé u pacienta by mél byt ndvlek
circaid juxtacures zkontrolovdn kvali
nezbytnym Gpravam.

Redukce obvodi doIni kon&etiny
Pokud dojde u pacienta k vyznamné reduk-
ci obvodu dolnf koncetiny, mélo by byt pro-
vedeno opétovné méfeni obvodl kolem
kotniku a lytka a kompresni odév by mél
byt upraven na pacientovu novou velikost
prenastavenim pétefniho kusu dle krokt 1
- 4 (Gprava ndvleku circaid juxtacures).
Jakmile je ndvlek patfi¢né nastaven, apli-
kujte jej zp€t na pacientovu koncetinu.
Urcité také zkontrolujte, zda by mél paci-
ent pouZit jiny okraj karty integrovaného
tlakového systému BPS, protoZe mohlo
dojit ke zméné obvodu koncetiny. Pokud
je to zapotfebf, provedte patFicné Gpravy.

Tip: KdyZ je bércovy vred zhojen, k dispozi-
ci jsou na objednduvku lytkovy ndulek cir-
caid juxtalite a kruhové pletené puncochy
mediven pro prevenci pred recidivou bér-
cového vredu.

Pokyny k prani

Ndvlek se mdZe prét v pracce na Setrny
praci program a muZe se susit v suSicce
pfi nizkych teplotdch. Doporucujeme
pouziti  practho  pytliku.  Abyste
prodlouZili Zivotnost ndvleku, perte jej
ru¢né a suste jej v rozprostieném stavu
odkapénim.

\40] Praniv pracce, tepld voda

2 Vyrobekse nesmf bélit

Lze susitv bubnové susicce na
nizkou teplotu

2 Vyrobek se nesmi zehlit

& vyrobekse

nesmichemicky €istit
% Vyrobek se nesmf Zdimat

Pokyny pro skladovani
Vyrobek skladujte na suchém misté chra-
néném pred pfimymi slunecnimi paprsky.

ZON

Zivotnost

6 mésict - diky opotfebeni materidlu
muZe byt medicinskd G¢innost produktu
garantovana jen po urcitou stanovenou
dobu. Je pfitom prepoklddéno sprévné
zachdzeni s ndvlekem (napf. sprévnd
Gdrzba/ péce, sprdvné nasazovani a se-
jmutf).

32+ circaid®

Materidlové sloZeni
55% Nylon, 39% Polyuretanové, 5%
Elastan, 1% Ostatni vldkna

Likvidace &

DoslouZily vyrobek mtzZete ‘1
odstranit s komundinim odpadem. W

V pfipadé reklamacf v souvislosti
svyrobkem, jako je napfiklad poskozenf
Upletu nebo vady pfiléhavosti, se prosim
obratte pfimo na svého specializovaného
prodejce zdravotnickych prostfedkd.
Pouze zdvazné nezddouci prihody, které
mohou vést ke znacnému zhor3enf zdra-
votniho stavu nebo ke smrti, je tfeba
nahlasit vyrobci a pfislusnému Gfadu
Clenského stdtu. Zdévaziné neZzadoucl
pfthody jsou definovény ve ¢lanku 2 €. 65
nafizenf (EU) 2017/745 (MDR).

PYCCKWM / RUSSIAN
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MpeaHa3HaveHue

HepacTaxumblii  KOMNPECCUOHHBIN  6aH-
Aax  circaid juxtacures npeaHasHayeH
AN AEYEHWS NaUMEHTOB C BEHO3HbIMMU
pacctpoiicTBaMu. Cepus AEHT, WCXOAA-
LLMX M3 LEHTPAAbHOM YaCTH U3AEAUS, NO-
CAEAOBATEAbHO HaKAAAbIBAETCH APYr Ha
APyra OT HaAAOABDKEUHOW 06AaCTH A0
BepXHEeW TPETU FOAeHMU.

MokasaHus
+ XpoHuueckoe 3aboreBaHue BeH (X3B)
- Bapwkos
- A\unopepmMaTockAepos
- f13Bbl BCAEACTBWE BEHO3HOIO 3aCTOst /
CmMelaHHas A3Ba HUKHKUX
KOHEUYHOCTEN
« Tpom603 raybokmx BeH/MpodurakTka
Tpomb03a
« OcTpblit TPOMB03 rAYBOKMX BEH
+ MocTTPOMBOTUYECKUIT CUHAPOM
+ COCTOfiHME MOCAE  CKAEPO3WPYHOLLEH
Tepanuu
« MpexoadLLmnit oTek

MpoTuBONOKa3saHus

* MporpeccupytoLas 06ATEPaLms nepude-
PUIHBIX apTepuii

* \EKOMMNEHCUPOBaHHas CepaeuHas Heao-
CTATOYHOCTb

« CenTunuyeckuit dpaebut

* CuHss boreBas dprermasus

* HeneueHHas MHOEKLMSA

* Aiobble 06CTOATEABCTBA, NPU KOTOPbIX He-
KEAATEABHO YBEAMUYEHME BEHO3HOMO WAV
AMMATUYECKOrO OTTOKa



Pucku / NobouHble adpdeKTbl
OBAUTEPUPYIOLLMI  SHAGPTEPUMUT  AET-
KOWM WAV CpeAHEeN cTenexmn
OrpaHuyeHHas cnocobHOCTb K BOCNPH-
ATUIO — NaLWEHT AOAXEH BbiTb B COCTO-
AHUW OLLYLLATb CUAY AGBAEHWSA KOM-
NPEeCCUOHHOIO U3AEAUS
HenepeHocHMOCTb OAHOTO M3 UCMOAb-
3yeMblX MaTepranos

McnoAb3oBaHWe AETbMU U HyXAato-
LUMMUCS B MOMOLLM NaupMeHTaMu — na-
LIMEHTbl  AOAXHBI BbiTb B COCTOAHWM
OLLYLLLATh U COOBLLNTL O CUAE ABBAEHUS
KOMMPECCUOHHOTO U3AEAUA

Mpeanonaraembie
rpynna nauueHToB
K uncay npeanonaraembix NoAb3oBaTeAei
OTHOCATCS MPEACTaBUTEAN MEAMLIMHCKUX
npodeccuit W nauueHTsl, B TOM 4uCAe
AVLLa, OKa3bIBaKOLLME NOMOLLb B YXOAE, NO-
CAe COOTBETCTBYIOLLErO OOyueHUs npea-
CTaBUTEAAMU MEAULIMHCKUX MPOGECCHI.
LleneBas rpynna nauueHToB: Mpeactasu-
TEeAU MEAWLMHCKUX Npodeccuii noa cob-
CTBEHHYK OTBETCTBEHHOCTb Ha OCHOBa-
HUM  AOCTYNHbIX  MEP/BEAMUUH U
HeobX0AUMbIX ®YHKLIMI/NOKa3aHUin Oka-
3bIBAIOT MEAMLMHCKYIO MOMOLLb B3pOC-
AbIM 1 AETIM C Y4ETOM MHOOPMaLMK NPo-
U3BOAUTEAS.

noab3oBaTteAu u

KomnaekTauusa ynakoBKu

YkaszaHue: Ecan Aedalumii Bpady He Ha-
3HAYUT UAM HE MOPEKOMEHAYET MHOe,
Mbl PEKOMEHAYEM HOCUTb WU3AEAME AAS
HOI OAHOBPEMEHHO C COOTBETCTBYIOLLM-
MU ONUUSAMU AASI CTOM, MpUAAraeMbiMm
K KOMMAEKTY. B cayuae COMHeHuI npo-
KOHCYAbTUPYATECH CO CBOMM A€YaLLUM
BpayoMm.

OAHO  M3peAMe  AAS TOAeHW  circaid
juxtacures. LLlecTb AONOAHUTEABHbIX 3a-
CTeXeK-AunyyeK. ABa BHyTPEHHUX AaiHe-
pa circaid undersleeve lower leg. ABa
KOMMPECCUOHHBIX HOCKa circaid
compression anklet. OpHa kapTouka Ans
MOAEGAMPOBAHUSA 1 KOHTPOAS! YPOBHSA AGB-
AeHMA built-in pressure system guide
card (BPS kapTouka). OaHa M3mMepuTenb-
Hasa AeHTa M3 Bymarn OpHa MHCTPYKUMA
No UCMOAb30BAHUIO

YkasaHus no akcnayaTauuun

Bceraa npoBepsiiite, UT0 B KOMMpeccH-
OHHOM M3AEAUW YCTAHOBAEH PEKOMEHAO-
BaHHbIM AMana3oH AaBAEHHUS.
Cherka ocAabasiiTe AeHTbI
HOYHOE BpEMS.
BepTukanbHble meTkn BPS Ha AeHTe mo-
ryT HaXOAMTbCHA B PasHblX MO3WLMAX Ha
Hore, B 3@8BMCUMOCTH OT pasmepa 1 pop-
Mbl HOTM. OHK HE AOAXHBbI BbITb BEIPOBHE-
Hbl MO LEHTPY NEPEAHEN YaCTU HOMU UAK
B AHOOOI APYroW NO3uLMK Ha Hore.

U3AEAS B

Ecav Bbl uyBcTByeTe 60Ab, HEMEAAEHHO
CHUMWTE U3peAKe.

Mpu NPaBUABHOM PaCMOAOXEHNU, AEHTbI
AOAXHbI CAETKa NnepeKkpbiBaTbh APYr Apyra,
MeXAY HWMMW He AOAXHO OblTb MycToro
npoCTpaHCTBa.

He nopBopauvBaiite AeHTbI.

3acTexka-Aunyyka H1 B KOEM CAydae He
AOAXHa conpukacaTtbes ¢ Koxen!

Bbi6op AAMHBI U3peAUs circaid juxtacures
Uspenmne circaid juxtacures AOCTYNHO B
CABAYIOLLMX AAMHAX: KOPOTKas AAMHa
(28 cm), ctaHaapTHas AamHa (33 cm)
AAMHHas AAmMHa (38 cw).

MoaxoafLLas AAMHa ONPEAEAIeTCH MUHK-
MaAbHbIM  3Ha4eHWemM pacCTofaHuA  OT
noAa A0 YPOBHSI MOAKOAEHHHOM CKAAAKM
nauuenTa. Mpu CHATUM MEepOoK nauneHT
AOAXEH CTOATh.

EcAn 3HaueHue usmepeHuss meHee 44
CM, BblOMpaiTe KOPOTKYI AAWHY. Ecan
3HaueHue u3MepeHuss B npeaenax ot 44
cM A0 49 cm, BbibupaiiTe CTaHAAPTHYHO
AMHY, M €CAM 3HAUYEHWe W3MepPEeHus
6onblie 49 cM, BblIOUpanTe AAMHHYIO AAK-
Hy. OueHb BaXHO NMpPaBUAbLHO NopobpaTh
AAMHY UBAEAVS TaK, 4TObbl roneHb Bbina
MOAHOCTbIO MOKPbITa KOMMPECCUOHHbBIM
U3AEAMEM (AAS YAyULLEeHUS paboTbl Mbl-
LIEYHO-BEHO3HOM NOMIbI).

lMpumeyaHue.
Ars CepUIHbIX nusaenmi circaid
juxtacures — cyllecTBylOT — CAeAyloLLMe

orpaHuyeHns no o0bbemy KOHEYHOCTHU:
AAMHA OKPYXHOCTU HaAAOAbIXEUHOH 006-
Aactu - 19-42 cm; AAMHa OKPYXHOCTH ca-
MO# LUMPOKOH YacTu roneHu - 25-64 cm.
CepuiiHble usaeaus circaid juxtacures He
PEKOMEHAYETCA MCMOAb30BATL Y NaLmneH-
TOB C pasHULEN MeXAY 3HaYeHUAMU U3-
MepeHu AAMH OKPYXHOCTEH HaAAOAbI-
XeyHou obAacT M caMok  LUMPOKOM
yact1 roneHn 6oree 30 cm. Ecau mepku
nauueHTa npesbILaT AaHHble 3Haye-
HUS, BO3MOXHO U3rOTOBAEHWUE KOMIpPEeC-
CHOHHBIX U3AEAMI 10 UHAMBUAYaABHOMY
3aKasy.

Ans CepUHbIX U3AEAUI circaid
compression anklet CylecTBYtOT CAeAY-
fOLLIMe OrpaHuyeHns no o6bemy KoHeu-
HOCTEeW: AAMHa OKPYXHOCTU CBOA@ CTOMbI
- 19-36 cMm (cTaHA@pPTHBIN pasmep) u 22-
41 cm (60AbLIOI pa3Mep); AAMHA OKPYX-
HOCTWU HaAAOAbIXeUYHOW obaacTu - 19-27
CM (CTaHA@PTHbIN pa3mep) U 25-42 cm
(6oAbLLOW pa3mep). ECAM MePKKM nauneH-
Ta NPEBbILIAIOT AGHHblE 3HAUYeHUs, BO3-
MOXHO M3roTOBAEHUE KOMMPECCHOHHbIX
M3AEAUI N0 MHAMBMAYAABHOMY 3aKaay.
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MopaeAnnpoBaHUue U3penmns

« OTAeAMTE ABE 4acTW WU3AEAUST APYT OT
Apyra. Pasnoxute  6OAblIylO  uYacTb
uspeAvs nepep coboit U pasBepHUTE
HUXHIOIO AEHTY TaK, 4To0bl ObIAV BUAHBI
LMOPBbI, HaneyaTaHHble BAOAb HUXHETO
1 BEPXHETO Kpas u3aeAmns (1).

HalanTte 3HaueHne U3MepPEeHUs AAMHbI
OKPYXHOCTH HaAAOAbKEUHOM 06AacTH
nauueHTa Ha HUXHEM Kpae M3AeAus.
3aremM HalauTe 3HauyeHue U3MepeHus
AAVHBI OKPYXXHOCTW CaMOM  LUMPOKOM
YaCT TOAEHU MalMEHTa Ha BepXHeM
Kpae U3AeAus.

BO3bMWUTE  MEHbLUYIO  KAMHOBMAHYIO
4aCTb U3AEAUA Tak, YTOBbI €ro KpanHas
AeHTa  Oblna  obpalleHa  BBEpPX.
PacnonoXuTe  HUXHIOIO  3aCTexKy-
AUNYYKY Ha COOTBETCTBYIOLLEM
3HaueHun (2a). Pacnonoxure BEPXHIOW
3aCTeXKY-AUNYYKY Ha COOTBETCTBYIOLLEM
3HAYEHUU Ha BEPXHEM Kpae W3AeAust
(2b).  OTKOpPEKTHMPYHTE  MOAOXEHWE
3aTEXEK-AUMYYEK KAMHOBUAHOM 4acTu
M3AEAMS TaK, uTobbl COo3AaTh Hanbonee
nAaBHbIN M3rub (2c).

MprmeyaHue. He cyliecTByeT eAMHCTBEH-
HO MPaBMAbLHOTO MOAOXEHNS KAMHOBMAHOM
yactu uspeams (2d). focae Toro, Kak Kau-
HOBWAHas YacTb U3AeAns ByAeT ycTaHOBAE-
Ha MpaBWAbHO, M3AeAME, BO3MOXHO, He
CMOXeT AexaTb MAOCKO. 3Toro cAeayet
oXuaaTb npu 06pasoBaHumM 6oree KPyTbiX
YIAOB MEXAY TPEMSA 3acTexkaMu-AUMydKa-
MM KAMHOBMAHOM 4acTh. EcAM Mexay ABy-
M$ U3MEPEHUSMU OKPYXHOCTEN CyLLECTBY-
eT 6oAbLUas pa3HuLa, KAMHOBMAHAsS YacTb
MOXET He AOCTMraTb Kak HWXHEro, Tak u
BEpXHero kpas u3aeaus. B atom cayyae
DPacnoAOXUTE KAMHOBMAHYIO Y4acTb M0 LEH-
TOY MEXAY 3HaYeHUAMU U3MePeHUi (2e).
Mpu paborte ¢ eLue 60AbLUMMM YrAGMU KAK-
HOBMAHOM 4acCTW , M3AULIEK MaTepuara
MOXeT ObiTh 3aBEPHYT 3@ BEPXHIOK YacTb
KAMHOBWAHOM 4YacTu WM3AEAMS M OTpe3aH
(2f).

Pa3MecTMB  KAMHOBWAHYIO 4acTb B
NpaBUALHOM MOAOXEHWM, MOABEPHUTE
YacCTb M3AEGAMS, PAaCMOAOXEHHYylo 3a
AEHTaMW KAMHOBMAHOM YacTu. Cpexbre
U3AULLEK mMatepuana, ocTaBAASA
NPUOAM3UTEABHO 5 CM  AAA Mepek-
pbiBaHUA (3).

YaocTtoBepbTECH, YTO Bbl HE OTpe3aeTe
HUKaKWe APYrne 4actm U3AEAUs.

Mpumeyarnue. [py XeraHUU npukpenu-
T€ OTAeAbHbIE AOMOAHUTEAbHbIE 3aCTexX-
KU-AMMYYKHU BAOAb KAMHOBMAHOM 4acTu
AASI AOMTOAHUTEABHOIO CLENAEHMS (4).

CoBerT. Bbl MoxeTe Takxe o6BecTH Map-
KEpOM 3aCTEXKMU-AUMYYKU KAMHOBUAHOM
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4acT1 A TOro, YT0Bbl MOXHO BbIAO Aer-
KO MPUKPENUTL €€ B UCXOAHOE MOAOXKE-
HUe B CAyYae CAy4YalHOro OTKPENAeHHS.

Bosbmute kaptouky BPS u Bbipeante
AVanas3oH, COAepXalluit  3HaueHue
U3MEPEHUS AAMHBI  OKPYXHOCTM Haa
AOAbIXKKaMKU nauueHTa. EcAM  mMepka
OKPYXHOCTM  MauMeHTa  MpuwWAach
MEXAY ABYX AUANa30HOB, yKa3aHHbIX Ha
Kaptouke, Hanpumep 30,5 cm, TO
BbIOVpaTe MEHbLUWI 3 Aana3oHOB.

YMeHbLIEeHUe AAUH OKPYXXHOCTU HUX-
Hel KOHeYHoCTU

MpU 3HAUYMTEABHOM YMEHbLUEHUM 3Haye-
HW U3MEPEHWUI AAMH OKPYXHOCTEM Hap
NOABIKKAMM W TOAEHW, MEPKM MOrYT ObiTb
NEPECHATbl U U3AEAUe MOXeT BblTb OTKOP-
PEKTUPOBAHO MyTEM PEMOAEAMPOBAHUA
KAMHOBMAHOM 4aCTW COOTBETCTBEHHO LUa-
ram 1-4.

HapeBaHue uspenus circaid juxtacures
HaaeHbTe BHYTpeHHWI AaliHep circaid
undersleeve Ha roAeHb 1 HaTAHUTE €ro
Ha KOAeHO. Kpail BHYTPEHHErO AaiiHepa
C MaHXeTon AOAXEH MOKPbIBaTb NATKY.
Y6eanTeCb B OTCYTCTBMM CKAGAOK Ha
AaiHepe (5a).

Pacnoroxute u3peAMe Ha Hore, uyTb
BbILIE AOABIXEK U HUXE MOAKOAEHHOM
CKAaAKM. YepHas cTopoHa matepuana
AOAXHa BbiTb 06palleHa K koxe (5b).
Pa3BepHWTE ABE BEpXHWE AEHTbI W
CBOOOAHO 3aKpenuTe Ux Ha BHeLHen
CTOPOHE  U3AEAMSi, UTOBbl  M3peAne
yaepxuBanocb Ha Mmecte (5¢). 310
NO3BOASIET AETKO MOAHSATb MAM OMYCTUTh
nspenve ANS npaBUAbLHOIO
NO3ULMOHNPOBAHUS.

Mpumeyanune. Camass HUXHAS AeHTa
onpeaeAsieTcs Mo Aorotuny circaid Ha
6exeBoi MOBEPXHOCTH U3AEAMSI.

PackaTtaiiTe ABE HWXHWE AEHTbl W
3aKpenuTe Camylo HWXHIO AEHTY Ha
BHELUHEN CTOPOHE WM3AEAUSs, CO3AaBas
CUABHYI0, HO KOMGOPTHYHO KOMNPECCHIO
(5d).

YAepX1Bas BTOPYHO AEHTY, OTCOEANHUTE
crepytollyto  AeHTy  (5e). 3akpenute
BTOPYIO AEHTY M TMPOAOAXaWTe 3TOT
npouecc C  Apyrumu AEHTaMu,
nepemellasch BBepx no Hore (5f).
M3aeAre AOAXHO AeXaTb POBHO MO Hore,
6e3 cknapoK. OTperyavpymte Kaxayto
AEHTY, UTobbl 06€CneUnTb YCTONUMBYIO U

KOMGOPTHYO  KOMMPECCHIo (5g).
Mo3aboTbTeCb O TOM, UTOObI AEHTHI
pacrnoaaraAvMch nonepemMmeHHo.

- [locre TOrO, Kak BCE AEHTbl GyAyT
3aKpenAeHbl, NpoBepbTe KU3AEAUE Ha
NpeAMeT  3a30pOB  WAM  CKAAAOK.
OTperyaupyiite AEHTBI, ecav



HeobxoANMO.

M3penne Hukoraa He AOAXHO MPUUMHATL
60Ab. EcAu Bbl mouyBcTByeTe At06yiO
60Ab, HEMEAAEHHO CHUMWTE U3AEAME U
NPOKOHCYABTUPYITECH C BPAYOM.

lMpumeyanue. [Mocre Toro, kak Bbl BbI-
craBuan Tpebyemoe paBreHue (5h), 3a-
BEPHUTE BEPXHWUM U HUXHUI Kpas BHY-
TPEHHEro AaliHepa CBEPXY Ha BEepXHUM
WU HWKHUHA Kpasi KOMNPECCUOHHOIO U3-
Aenuns circaid juxtacures (5i).

HapeBaHWe KOMNPECCUMOHHOTO HOCKa
3aBepHUTE BEPXHIOID WM HUXHIOID 4YacTy
BHYTPEHHEro AalHepa circaid
undersleeve Ha BEPXHUI U HUXHWIA Kpal
nspeans circaid juxtacures. Ytobbl 06-
AErUYUTb HaAeBaHKWe, NMPOCYHbTE PYKY B
circaid compression anklet n BbIBEpHHU-
Te M3AeAe HaBbIBOPOT A0 MATKM. Ha-
AEHbTe wu3peAre circaid compression
anklet Ha cTony u ybeauTeCH, YTO OHO
HaTAHYTO AOCTATOYHO BbICOKO, UTOObI Ne-
peKkpbiBaTh M3peAne circaid juxtacures.
Y6eAuTECH B OTCYTCTBMM CKAGAOK Ha M3-
Aenmu circaid compression anklet.

CHumaHue uspenuns circaid juxtacures

AAs TOro 4to6bl CHATH U3AEAME, CHaYana
CHUMMUTE  KOMMPECCUOHHBIA  HOCOK
circaid compression anklet. 3atem ot1-
BEPHUTE Kpasi BHYTPEHHEro AaiHepa
circaid undersleeve. OTtkpenute Bce
AEHTbl  KOMMPECCUOHHOIO  M3AEAUS
circaid juxtacures, HauMHasi C BepxHeMn
AEHTbl. CBEPHUTE KaXAYIO AEHTY BHYTPb,
npeAoTBpallas nonapaHus Bopca Ha A1-
nyukn. CHUMKUTE KOMNPECCUOHHOE U3AE-
Ave circaid juxtacures, 3aTeM CHUMUTE

BHYTPEHHUI AaviHep circaid
undersleeve.
Ucnonb3oBaHue built-In pressure

system guide card
+ HallanTe KapTouky AASt MOAEAMPOBAHWS
W KOHTPOASl YPOBHS AaBAeHWs built-In

pressure system guide card B
YNaKoBKe.

+ Haiiaute  coOTBETCTBYWOWMIA  Kpait
KapToOUYKK W LIKaAy YPOBHA AGBAEHUS.
COOTBETCTBYIOLWMIA  Kpall  KapTOuKK
onpeaensietcs no 3HaYEHUI0
n3MepeHus OKPYXHOCTH HaA

NOAbDKKaMK nauueHTa. PekomeHayetcs
BbIAEAUTb MapKepPOM KOPPEKTHbIN Kpai
KapTOUKM U LLKAAY.

HauyHWTe C HWXKHEN AEHTbl U3AEAUS.
ConocTaBbTe BEPTUKAAbHYIO AUHUIO Ha
KapTOUKe C OAHOM M3 OTMETOK BPS Ha
HUXHEW AeHTE N3AEANS.

OTMETBTE KaKoMy AWanas3oHy AaBAEHUS
Ha KapTouke COOTBETCTBYeT BTOpas
oTmeTka BPS Ha usaeann (6a).

- Ecan BTOpas otmetka BPS Ha wapeann
AW kopoue (6b), uAM  BbixoaMT 3a
NPeAeAbl  MPaBUABHOMO  AManasoHa
AaBaeHus (6C), M3MEHUTE MOAOXeHWe
AEHTbl Takum obpa3om, utobbl BTOpas
OoTMETKa BPS COOTBETCTBOBaAa
KOPPEKTHOMY YPOBHIO AaBAeHUs (6a).
MOAHOCTbIO OCAaBbTE AEHTHI, NEPEA TEM

KakK MNOBTOPWTb MOMbITKY, €CAM ObIAO
npuMeHeHo CAULLKOM 6onbLIOE
AaBAeHKE.

MoBTOpPUTE WarK 3-5 Ha KaxAOM AeHTe,
NOAHUMAACh BBEPX no Hore.
MpoBepsaiTe, uto Bbl BbicTaBAAeTe Ha
BCEX AEHTaxX U3AEAUS TaKoM Xe ypOoBEHb
AGBAEHUA  KaK Ha HUXHEN AeHTe.
MOAOXEHWE AEHT MOXHO M3MEeHSThb B
TEYEHUM  AHA  AAF MOAAEPXaHUs
Tpebyemoro ypoBHS AABAEHMS.

Bu3uThl K AeyalLemy Bpauy

MoxaAyicta, NpUHOCUTE BCE MCMOAb3ye-
Mble M3peAns circaid juxtacures Ha Kax-
AbI MOCAEAYIOLLMI BM3UT K Bawemy reya-
lemMy Bpadvy AAS KOPPEeKTMpOBKW. Ha
KaxXAOM MOBTOPHOM  BU3WTE  U3AEAME
circaid juxtacures pAOAXHO 6biTb NpoBepe-
HO W COOTBETCTBYIOLMM 0Bpa3om oTpery-
AMPOBaHO. AASl 3TOFO CHUMWTE U3AeAre
circaid juxtacures, wu3MepbTe AAUHY
OKPYXHOCTU HBAAOABIXEUYHOM obAacTy,
AAMHY OKPYXHOCTW CaMol LUMPOKOWM Ya-
CTU FTOAEHU U NEepeyCcTaHOBKUTE KAMHOBHA-
HYIO YacTb M3AEAUS, ECAU 3TO HEOOXOAM-
MO (cMoTpuTe wWwark 1-4 MOoAeApOBKK
n3peans circaid juxtacures).

Mocae Toro kak u3penve ByaeT OTKOpPEeK-
TUPOBAHO, HaAEHbTE M3AEAME Ha HOry.
HeobxoAnMO KOHTPOAMPOBATb NpaBHAb-
HOCTb MCMOAb30BaHna BPS kaptouku, B
TOM 4MCAE, MOCAE W3MEHEHWA COOTBET-
CTBYIOLLETO AManasoHa Ha Heit. Caenai-
Te COOTBETCTBYIOLIME KOPPEKTUPOBKM
npu HEOBXOAUMOCTH.

CoBer. [locAe TOro kak si3Ba naumeHTa
3aXuAa, WCMOAb3YITE KOMMPECCHOHHOE
napeaue circaid juxtalite 1 komnpeccuoH-
HbIM TPMKOTaX KPYroBo# BA3kM mediven
AAS IPEAYNPEXAEHNSA PELMAMBA.

PekomeHAauuu no ctupke

|/|3Ae/\l/le MOXHO CTMpaTb B MalluHe, UcC-
MOAb3YSt AEAMKATHbIN PEXUM W CyLIUTb
npu HeBbICOKOW TemnepaTtype. MNpu atom
pEeKOMEHAYETCA NomellaTb U3AEAVE B 3a-
LUMTHYIO CETKY, YTOBbl Ha AUNYYKM HE Ha-
AMNAA BOPC W 4TOObI 3aLUMTUTL APYTYHO
OAEXAY OT noBpexaeHuin. Ytobbl npo-
AAUTb CPOK CAYXObl U3AEAWS, €70 CAEAYET
CTUpaTh BPYUHYIO U CYLIWUTb, HE OTXMMaSR.
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49/ MalmnHHasa CTUpKa B TenAoit
BOAE

& He otbeanBaTh

CyLWNTb B CYLUIMABHOM MalLMHe
NpW HEBLICOKOW Temnepatype

2\ He raapntb

& He npuUMEHATL XUMUMCTKY

% He omxumarts

UHCTPYKLMA NO XpaHEeHUIo

XpaHWTb B CyXOM MeCTe,NMPEAOXPaHsTh
OT BO3AENCTBUSA NPAMOro COAHEYHOTO
cBeTa.

CpoK aKcnayatauuu

6 mecsues - BBuAy M3Hoca matepuana
MEAULUMHCKAs  3PGEKTUBHOCTL  MUBAEANS
MOXET OblTb rapaHTMpoBaHa TOAbKO Ha
yKasaHHbI CPOK 3KCMAyaTauumn npu yCAo-
BUM COBAIOAEHWS PEKOMEHAAUMI, M3AO-
XEHHbIX B HACTOALLEN MHCTPYKLUMM MO MC-
NOAL30BaAHHIO.

CoctaB maTepuana
55% HelnoH, 39% MoanypeTaH, 5% JnacTaH,
1% Apyrve BOAOKHa

Ytuausauus
YTUAU3MPOBaTb BMECTE C
6bITOBLIMUM OTXOAGMMU.

4
WA

B cayuae peknamaumit, CBSI3aHHbIX C

U3AEAMEM, TakUX Kak MOBPexXAeHue
TKaHK UAU AedeEKTbI nocaAk,
obpaulanTtecs, noxaayicra,

HEMOCPEACTBEHHO K CBOEMY AWAEDY,
NOCTaBAAIOLLEMY MEAULIMHCKUE UBAEAMA.
MponssoanTeAs, a Takxe B
KOMMETEHTHbIE  opraH  rocyaapctsa-
yneHa EC HeobxoAMMO MHGOPMUPOBATH
TOABKO O CEpbe3HbIX CAyyasx, KoTopble
MOrYT  MPUBECTM K  3HAYMTEABHOMY
YXYALIEHUIO COCTOSIHUA 3A0POBbSA  UAU
cmepTH. OnpeaeneHne  CepbesdHbIX
CAyyaeB copepxutca B apT. 2 Ne 65
Pernamenta (EC) 2017/745 (PMW).

POLSKI/POLISH

circaid® juxtacures’

Przeznaczenie

Odziez przeznaczona do zabezpieczenia
koAczyny dolnej- goler dla pacjentéw z
zaburzeniami uktadu zylnego. Nogawica
zbudowana jest z serii nieelastycznych
paskdw utozonych obok siebie rozcigga-
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jacych sie od centralnej czesdci odziezy,
ktdre ksztattuja koriczyne dolna od kost-
ki po détpodkolanowy.

Wskazania

Przewlekta niewydolnosc zylna

- Zylaki

- Lipodermatoskleroza (C4b)

- Zastojowe owrzodzenia zylne /
mieszane owrzodzenia nég

Zakrzepica zyt gtebokich/profilaktyka

zakrzepicy

Ostra zakrzepica zyt gtebokich

+ Syndrom post-zakrzepowy

Po skleroterapii

Obrzeki u chorych lezacych

Przeciwwskazania

+ Zaawansowana niedroznos¢ tetnic ob-
wodowych

+ Zdekompensowana niewydolno$¢ serca

- Septyczne zapalenie zyt

« Phlegmasia coerulea dolens

- Nieleczone zapalenie

« Kazdy stan, w ktérym podwyzszony
przeptyw zwrotny zylny lub limfatycz-
ny jest niepozadany

Zagrozenia / Dziatania niepozadane

+ Niedrozno$¢ tetnic obwodowych lek-
kiego lub $redniego stopnia
Ograniczona zdolnos¢ percepcji — pa-
cjent musi by¢ w stanie wyczuc site
ucisku

Uczulenie na ktéry$ z uzytych mate-
riatéw

Stosowanie u dzieci i pacjentéw wy-
magajacych pomocy — pacjenci musza
by¢ w stanie wyczu¢ zastosowana site
ucisku i komunikowac sie

Uzytkownicy i grupa docelowa pa-
cjentéw

Do uzytkownikéw zaliczaja sie pracow-
nicy stuzby zdrowia i pacjenci, wtacznie
z osobami udzielajacymi pomocy w pie-
legnacji, po odpowiednim przeszkoleniu
przez pracownikéw stuzby zdrowia.
Grupa docelowa pacjentdw: Pracownicy
stuzby zdrowia opatruja osoby doroste i
dzieci na wtasng odpowiedzialno$¢, kie-
rujac sie dostepnoscia konkretnych roz-
miaréw/wielkosci oraz niezbednymi
funkcjami/wskazaniami, uwzgledniajac
przy tym informacje udzielone przez
producenta.

Wskazéwki dotyczace noszenia
Wskazéwka: o ile lekarz prowadzqcy nie
zaleciinaczej, zalecamy noszenie ortezy na
noge w tym samym czasie, co odpowiednie
opcje na stopy dotqczone do tego zestawu.
W razie waqtpliwosci nalezy skonsultowac
sie z lekarzem prowadzqcym.

Zawsze nalezy upewnic sie, czy stoso-
wany przez pacjenta ucisk odpowiada



uciskowi zaleconemu przez lekarza. De-
likatnie poluZnij paski na odziezy pod-
czas nocnego odpoczynku. Kazda piono-
wa linia BPS na pasku, moze by¢ w innym
miejscu na nogawicy w zaleznosci od
rozmiaru i ksztattu nogi. Linie BPS nie
musza przebiegac w jednej linii patrzac od
$rodka nogi lub w zaden inny okreslony
sposéb. W przypadku wystapienia bélu
nalezy natychmiast zdja¢ odziez. Paski sa
utozone prawidtowo, gdy delikatnie na-
chodza na siebie, nie pozostawiajac zadnej
przestrzeni miedzy nimi. Nie modyfikowac
paskéw. Rzepy nigdy nie powinny dotykac
skéry!

Wybér circaid juxtacure koficzyna
dolna/ golen

Produkt dostepny w dtugosci krotkiej (28
cm), standardowej (33 cm) i dtugiej (38 cm).

Dtugo$¢ nalezy dobra¢ mierzac odle-
gtos¢ od ziemi do dotu podkolanowego.
Pacjenta nalezy mierzy¢ w pozycji stoja-
cej. Jesli pomiar jest mniejszy niz 44 cm
wtedy nalezy wybrac rozmiar krétki. Po-
miar 44 cm do 49 cm- rozmiar standard.
Pomiar powyzej 49 cm - rozmiar dtugi.
Wazne jest aby dobra¢ dtugo$¢ produktu
w taki sposéb aby obejmowata kostke
dzieki czemu wzmocnieniu ulegnie praca
pompy migsniowej.

Uwag: Circaid juxtacure pasuje do kostki o
wymiarach w obwodzie 19 cm- 42 cm oraz
tydki o wymiarach w obwodzie 25 cm - 64
cm. Produkt nie jest przeznaczony dla 0séb
u ktdrych réznica w obwodzie pomiedzy
tydkq a kostkq wynosi 30 cm. Jesli pacjent
przekracza wymiar 30 cm to nalezy go za-
opatrzyc w wyréb wykonywany na miare.

Krétka skarpetka uciskowa pasuje do
tydki o obwodzie 36 cm - rozmiar stan-
dardowy i 41 cm dla rozmiaru duzego.
Maksymalny obwéd kostki 27 cm - roz-
miar standard i 42 cm dla rozmiaru duze-
go. Jesli pacjent przekracza wymiary po-
dane wyzej lub wymagana jest
dodatkowa kompresja na stope, nalezy
zaopatrzy¢ pacjenta w wyréb wykony-
wany na miare.

Dopasowywanie circaid juxtacures

+ Oddzieli¢ korpus materiatu i rdzeri od
siebie, rozwina¢  dolny  rzepy
i zlokalizowac oznaczenia numeryczne
umieszczone wzdtuz dolnej i gérnej
krawedzi elementu korpusu (1).

+ Na dolnej krawedzi materiatu odnajdZ
liczbe odpowiadajaca obwodowi kostki
pacjenta. Nastepnie zlokalizuj obwéd
tydki pacjenta pomigdzy drukowanymi
liczbami  wzdtuz gérnej krawedzi
materiatu

« WeZ rdzer materiatu i umiesci¢ dolny
zaczep na odpowiedniej liczbie wzdtuz
dolnego oznaczenia numerycznego
(2a). Gérny zaczep umiesci¢ na odpo-
wiednim numerze wzdtuz gérnego oz-
naczenia numerycznego (2b). Dopasuj
srodkowy zaczep tak aby krawedzZ rd-
zenia utworzyta tagodne tuki miedzy
zaczepami (2c).

Uwaga: Nie ma jednego wtasciwego
ksztattu rdzenia. Produkt nie musi leze¢
ptasko jesli rdzeri zostat juz dopasowany
(2d). Taka sytuacja moze mie¢ miejsce gdy
dopasowanie rdzenia bedzie wymagato
utworzeniatukéw o ekstremalnym ksztat-
cie. Jesli istnieje duza réznica miedzy dwo-
ma obwodami, rdzeri moze nie dosiegnqc
zaréwno dolnej jak i gérnej krawedzi ele-
mentu korpusu. W tym przypadku nalezy
umiescic rdzenr w Srodku korpusu (2e). Gdy
mamy do czynienia z bardziej ekstremal-
nymi tukami tworzonymi przez rdzen,
nadmiar materiatu wystajgcy poza gorny
kawatek rdzenia moze byc przyciety (2f).

« Po ustawieniu rdzenia, zwiri go w rulon.
Przytnij nadmiar materiatu
pozostawiajac 5 cm na zaktadke. (3).
Upewnij sie, aby nie przecia¢ zadnej in-
nej czesci garderoby.

Uwaga: W razie potrzeby, mozna zabez-
pieczy¢ zaczepy dodatkowymi tasmami
klejgcymi (4).

Wskazéwka: Mozna odrysowac kontury
rdzenia, w ten sposéb mozna zachowac
Jjego oryginale potozenie w sytuacji gdy ro-
zepniemy zaczepy.

« WeZ BPS-miarke i zaznacz zakres,
ktéry zawiera obwdd kostki pacjenta.
Jesli pomiar pacjenta przypada miedzy
dwoma zakresami na miarce na
przyktad 30,5 cm, nalezy wybra¢ mnie-
jszy zakres.

Zaktadanie circaid juxtacures

+ Zatdéz poriczoche ochronna circaid un-
dersleeve na goled i rozprowad? ja
powyzej kolana. Cze$¢ wykoriczona
mankietem powinna zakrywac piete.
Upewnij sie, ze poficzocha ochronna
nie jest pomarszczona (5a).

Przytdz produkt powyzej kosci skoko-
wej i ponizej dotu podkolanowego.
Czarna strona materiatu powinna
dotyka¢ skéry (5b). Rozwina¢ dwa
pierwsze gérne paski i luzno zaczepic¢
je o zewnetrzna strone nogawicy (5c).
Dopasowaé odziez do koriczyny i
utozy¢ ja we wiasciwej pozycji
przesuwajac ja w gére i w dét.
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Uwaga: Dolny pasek mozna rozpoznac po
logu circaid znajdujqcym sie na czarnej
czesci materiatu.

Rozwif dwa dolne paski i zapnij dolny
pasek do zewnetrznej strony nogawicy
dopasowujac ucisk (5d).

Trzymajac  drugi  pasek, odpiac
nastepny pasek (5e). Zapia¢ drugi pa-
sek i powtdrzy¢ te same czynnosci z
pozostatymi paskami kierujac sie ku
gérze koriczyny (5f).

Nogawica podczas zaktadania powin-
na leze¢ na kofczynie ptasko i bez
zadnych marszczeni. Dopasuj kazdy pa-
sek, mocno i z umiarkowanym ucis-
kiem (5g). Upewnij sie, ze paski um-
ieszczone sa na przemian.

Po zapieciu wszystkich paskéw, nalezy
upewnic¢ sie czy nie ma zagnieceri lub
szpar. Jesli to konieczne, ponownie do-
pasuj paski. Podczas noszenia nogawi-
cy uzytkownik nie powinien odczuwac
bélu. W przypadku pojawienia sie
uczucia bélu, nalezy natychmiast
Sciggnad nogawice i skontaktowac sie z
lekarzem.

Uwaga: Po dopasowaniu odpowiedniego
ucisku za pomocq miarki BPS (5h), mozna
zawingc gorna i dolna czes¢ nogawicy
ochronnej circaid undersleeve na odziez
circaid juxtacures (5i).

Zaktadanie krotkiej uciskowej skar-
petki circaid

Najpierw zawing¢ gérng i dolng czes¢
poriczochy ochronnej circaid under-
sleeve na odziez circaid. Wsun krétka
skarpetke uciskowa na stope. Upewnij
sie, ze skarpetka jest podciggnieta wyso-
ko i nachodzi na odziez circaid juxtafit.
Skarpetka nie moze marszczyc sie na ca-
tej swojej dtugosci.

Zdejmowanie circaid juxtacures

Aby Sciagnac odziez nalezy najpierw $cia-
gnac krdtka skarpetke uciskowa. Nastep-
nie odwina¢ poriczoche ochronna . Ode-
pnij wszystkie paski na nogawicy
zaczynajac od goéry. Zwing¢ wszystkie pa-
skiw rulony aby zabezpieczyc¢ rzepy przed
uszkodzeniem. Sciagna¢ nogawice na go-
leri a nastepnie poriczoche ochronna.

Uzywanie miarki okre$lajacej stopieri

ucisku BPS

Sredni poziom ucisku znajduje sie w ko-

stce. Z uwagi na nieelastyczne wtasci-

wosci  materiatu, poziomy kompresji

beda rézne w zaleznosci od punktu na

konczynie dolnej.

+ Odszuka¢ w opakowaniu
okreslajaca stopien ucisku BPS

+ Zidentyfikowa¢ odpowiednig krawedZ

miarke
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karty i skali ucisku. KrawedZ karty jest
zalezna od obwodu kostki. Zaleca sie
zawsze stosowanie miarki okreslajacej
stopien ucisku BPS dotaczonej do opako-
wania.

Zaczynajac od dolnego paska, utéz w
jednej linii pionowe linie znajdujace sie
na miarceiczarne linie BPS znajdujace
sie na dolnym pasku.

Zwrdé¢ uwage na utozenie drugiej
czarnej linii BPS. Powinna ona by¢ w
jednej linii z zakresem ucisku
znajdujacym sie na miarce (6a).
Ucisk za staby (6b).

Ucisk za duzy -linia BPS znajduje sie
poza zakresem ucisku (6c). Dopasuj
ucisk do zalecanego. Naciagaj pasek w
taki sposéb aby druga linia BPS
pokrywata sie z zalecanym uciskiem
(6a). Jesli ustawiono zbyt duzy ucisk :
catkowicie odklej pasek, poluznij go i
zapnij go ponownie dopasowujac
ucisk.

Powtdrz kroki 3-5 na kazdym pasku
kierujac sie w gére koriczyny. Upewnij
sie, ze czy wszystkie paski sa ustawi-
one na tym samym stopniu ucisku. W
ciagu dnia nalezy sprawdzac czy paski
utrzymuja sie na danym poziomie
ucisku i w razie koniecznosci nalezy
ponownie dopasowac paski do wska-
zanego ucisku.

Wizyty kontrolne

Poinformuj pacjenta aby na kazda kolej-
na wizyte zabierat ze sobga caty zestaw
circaid juxtacures. Podczas kazdej kolej-
nej wizyty nalezy sprawdzi¢ dopasowa-
nie produktu.

Redukcja obwodéw koriczyny

W przypadku redukcji obwoddéw u pa-
cjenta, nalezy ponownie pobrac¢ pomiary
obwoddw kostki i tydki. Ponownie dopa-
sowac korpus i rdzen postepujac wedtug
krokéw 1-4. Po zatozeniu produktu na
koriczyne, dopasuj go ponownie. Upewni
sie czy ucisk jest prawidtowo dopasowa-
ny poniewaz mdgt ulec zmianie podczas
kolejnego dopasowania produktu. Jesli to
konieczne dokonaj poprawek.

Wskazéwka : Po wyleczeniu owrzodzeri
i w celu eliminacji ich nawrotéw, nalezy
zastosowac circaid juxtalite i wyroby uci-
skowe okrggtodziane.

Wskazéwki dotyczace pielegnacji
Odziez mozna pra¢ w pralce stosujac cykl
tagodny oraz suszy¢ w niskiej temperatu-
rze. Zalecamy stosowanie woreczka do
prania. Aby przedtuzy¢ zywotnos¢ odzie-
2y, nalezy ja pra¢recznie i pozostawi¢ do
samoistnego wyschniecia.



@/  Pra¢w pralce wtemperaturze
do40°C

& Nie wybiela¢

Suszy¢ w suszarce w niskiej
temperaturze

2\ Nieprasowac

[} Nie pra¢ chemicznie

% Nie wykrecaé

Przechowywanie

Produktéw nalezy przechowywaé w su-
chym miejscu i chroni¢ przed bezposred-
nim dziataniem promieni stonecznych.

ZON

Trwato$¢é produktu

6 miesiecy wzgledu na naturalne zuzycie
sie materiatu i jego medyczne wtasciwosci,
trwato$¢ produktu jest ograniczona. Trwa-
toé¢ odziezy jest zalezna od prawidtowego
obchodzenia sie z nig (np. wtasciwa piele-
gnacja, zaktadanie i zdejmowanie).

Sktad materiatu
55% Nylon, 39% Poliuretan, 5% Elastan,
1% Inne widkna

Utylizacja

Produkt mozna zutylizowac z (]
odpadami z gospodarstwa ‘1
domowego. W

W przypadku  reklamacji  wzwiazku
zproduktem, na przyktad uszkodzenia
dzianiny lub niewtasciwego dopasowa-
nia, nalezy skontaktowac sie bezposred-
nio zodpowiednim sprzedawca sprzetu
medycznego. Producentowi i odpowied-
nim witadzom kraju cztonkowskiego na-
lezy zgtaszac jedynie powazne incyden-
ty, ktére moga doprowadzi¢ do
znaczacego pogorszenia stanu zdrowia
lub do $mierci. Powazne incydenty zdefi-
niowano wartykule2 pkt.65 rozporza-
dzenia (UE) 2017/745 w sprawie wyro-
béw medycznych.

MAGYAR / HUNGARIAN
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Rendeltetés

Az eszkéz, a Idbszdron kompresszidt biz-
tosit véndsrendszeri zavarok esetén. A
|dbszar eszkdz egymasba kapcsolddd, a
kozéps6 részbdl eredd inelasztikus pan-
tok sorozatdbdl all. Az eszkoz kovetve a
|dbszar vonaldt, kdzvetlenil a bokacsont
felettivonaltdl a térdig boritja a végtagot.

Javallatok
Krénikus vénds elégtelenség (CVI)
- Varikozitds
- Lipodermatoszklerdzis
- Vénds ldbszérfekély /

kevert ulcus cruris
Mélyvénds trombdzis/trombdzis meg-
el6zés
Akute tiefe Beinvenenthrombose
Poszttrombotikus szindréma
Szkleroterdpia utén
Dependens 6déma

Ellenjavallatok

El6rehaladott periférids artérids érbe-
tegség

Dekompenzalt szivelégtelenség
Szeptikus vénagyulladds

Phlegmasia coerulea dolens

Kezeletlen fert§zés

Minden olyan kérilmény, amelynél
nem kivént a fokozott vénds vagy nyi-
rokvisszadramlas

Kockézatok / Mellékhatdsok

Kénny(l vagy kézepesen sllyos perifé-
rids artérids érbetegség

Kérosodott érzékelGképesség - a péci-
ensnek képesnek kell lennie érzékelni a
kompresszid erGsségét Allergia az al-
kalmazott anyagok valamelyikével
szemben

Gyermekeknél és segitségre szorulé

Célzott felhaszndlok és betegcsoportok
A célzott felhaszndlok kozé tartoznak az
egészségligyi szakemberek és a betegek,
beleértve a kezelésben kézremiikéds
személyeket, az egészségligyi szakem-
berek dltal torténd megfeleld felvildgosi-
tést kovetden.

Célzott betegcsoport: Az egészségligyi
szakemberek a rendelkezésre all6 mére-
tek és a szikséges funkcidk/javallatok
alapjdn felndtteket és gyermekeket lat-
nak el sajét felel§sségre, a gydrtdi infor-
méciék figyelembevételével.

Horddasi itmutaté

Megjegyzés: Amennyiben kezel6orvosa
mdsként nem rendeli vagy mdst nem ajanl,
ugy a ldbrész és a szetthez mellékelt min-
denkori Idbfejrészek egyidejii viselését ja-
vasoljuk. Kétség esetén konzultdljon kez-
eldorvosdval.

Mindig gy6z8djon meg arrdl, hogy az el§-
irt kompressziés értékeknek megfeleld-e
a bedllitas. Ejszakai viselés esetén a pan-
tokat kissé lazitsa meg. A fliggbleges
BPS-vonalak helye az egyes pantokon el-
térg lehet a 1db alakjatél és méretétdl
fliggden. Nem kell, hogy lefelé eldl a ko-
zépvonalba rendezddjenek vagy a Idb
bdrmely meghatdrozott helyére essenek.
Ha fajdalmat érez azonnal tévolitsa el az
eszkozt.
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A pédntok helyes rogzitése esetén enyhén
dtfedik egymast és nincs rés kozottik.

A circaid juxtacures ldbszar eszkéz
hosszédnak kivélasztdsa

A circaid juxtacures eszkoz révid (28cm),
standard (33 cm) és hosszu (38cm) vdlto-
zatban érhetdel.

A megfelel§ hosszméretet a beteg |ab-
szardn a padlétdl térdhajlatig mért mé-
ret hatdrozza meg. A méretvétel allé
helyzetben térténjen. Ha a mért érték
kevesebb mint 44 cm, vélassza a rovid
méretet. Amennyiben a péciens értéke
44 cm és 49 cm kozé esik, vdlassza a
standard méretet és ha a mért érték tobb
mint 49 cm, vélassza a hosszi méretet.
Fontos, hogy a juxtacures hosszédban
fedje a vadlit, tdmogatva az izompumpa
muikodését.

Megjegyzés: circaid juxtacures 19 cm - 42
cm boka kérméret és 25 cm - 64 cm vddli
korméret esetén megfelel6. A boka és vddli
kérméretek kozott nagyobb mint 30 ¢cm
kilonbséget a circaid juxtacures nem ké-
pes lefedni. Ha a pdciens méretei megha-
ladjdk ezeket a méreteket, alternativ
kompresszids eszkdz rendelhetd.

A circaid standard méret{ kompresszids
bokazokni a ldbboltozaton mért maxi-
mum 36 cm kérméret esetén Standard
méretnek, 41 cm kérméretig ,L“ méret-
nek felel meg. Standard méret esetén a
maximum bokakérméret 27 cm és 42 cm
az,L“méretnél. Amennyiben a megadott
méreteket a paciens méretei meghalad-
jak, illetve kiegészitd kompresszié valik
szlikségessé a labfej terlletén, tovédbbi
|dbfej opcidk rendelésre elérhetdk.

Aegyénikialakitdsa

Vélassza szét az alapot és a ratétet
egymdstdl, bontsa ki a legalsé péntot
és keresse fel az alap alsé és fels@ széle
mentén lévG szdmokat.(1).

Jeldlje meg a pédciens boka korméretét
a nyomtatott szdmok kézil az eszkdz
alsé széle mentén. Ezt kovet§en jeldlje
meg a paciens vadli korméretét az esz-
koz fels6 széle mentén taldlhatd
nyomtatott szédmokon.

Fogja a rédtétet és helyezze az alsé
tépbzar fulét a megfelel§ szamra (2a).
Fogja a ratét felsd tépbzar fllét és he-
lyezze a megfeleld szdmra (2b). Allitsa
be a ratét kozépsG tépbzar fulét dgy,
hogy rancmentes ivet alakitson ki (2c).

Megjegyzés: A felhelyezett rdtétnek nincs
meghatdrozott helyes formdja. Az anyag
lehet, hogy nem simul ki teljesen a rdtét
felhelyezése utdn (2d). Ez abban az eset-
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ben vdrhatd, amikor szélsdséges szdgben
torténik a rdtét elhelyezése. Amennyiben
tul nagy a két kirméret kozotti kiilonbség
el6fordulhat, hogy a rdtét nem éri el az
alap alsd és felsd széleit. Ebben az esetben,
a rdtétet kozépen kell elhelyezni (2e).
Amennyiben a rdtétet szélséséges ivben
kell elhelyeznlink, a rdtét alapon tulnyuld
anyagfelesleget vdgjuk le (2f).

« Elhelyezéskor rogzitse a ratéten taldl-
haté tépdzdrakat az eszkoz alapjdn.
Vagja le az alap anyagfeleslegét kb. 5
cm rdhagydssal a megfelel§ atfedés-
hez.(3). Az eszkdz mds részeit ne vagja
le.

Megjegyzés: Amennyiben sziikséges, a
rogzités megerdsitéséhez a rdtét mentén
haszndlja a kiilondllo tépdzdr flileket.(4).

Tipp: Megjeldlheti a rdtét helyét, igy sziik-
ség esetén kdnnyen ujra rogzitheti az ere-
deti pozicioban.

« A BPS-kdrtydn jelolje meg a pdciens
boka kdrméreteit tartalmazé tartoma-
nyt. Amennyiben a beteg mérete két
tartomany kozé esik a kartyan, példaul
30.5cm, vélassza a kisebb tartomanyt.

Acircaid juxtacures felvétele

Hulzza fel a circaid alsé harisnyét a
|dbszdrara térd felettig. Az alsé haris-
nya mandzsettds széle fedje a sarkat.
Gy6z6djon meg réla, hogy az alsé ha-
risnya rdncmentes (5a).

Ugy helyezze el az eszkdzt, hogy koz-
vetlendl a boka felett kezdddjon és a
térdhajlat alatt végzddjon. Az anyag
fekete oldala ker(iljon a bérre (5b).
Oldja ki a fels§ két pantot és rogzitse
lazdn az eszkoz kiilsg részén, hogy az
eszkdz a helyén maradjon (5c). lgy
lehetévé viélik, hogy az eszkozt felfelé
vagy lefelé tolja a helyes poziciondlds-
hoz.

Megjegyzés: Az anyag vildgos oldaldn
lévd circaid-logo a legalsd pdntot jeloli.

« Oldja ki az alsé két pantot és tgy rog-
zitse a legalsé péntot az eszkoz kiilse-
jén, hogy erételjes de komfortos kom-
pressziét érjen el (5d).

Fogja meg a mdsodik péntot, és oldja ki
a kovetkezd pdntot (Se). Rogzitse a
mésodik pdntot és folytassa a folyama-
tot a tobbi pdnttal a ldbon felefelé (5f).
Az eszkdz simdn és rdncmentesen il-
leszkedjen a ldbon. Igazitson meg min-
den péntot, hogy erdteljes de kom-
fortos kompressziét érjen el (5g).
Gy6z6djon meg arrdl, hogy a pantok
elhelyezése valtakozé sorrendben tor-
tént.



« Az 0Osszes pdant rogzitése utdn
ellendrizze a juxtacures eszkozt, hogy
ne legyenek rések vagy rancok. Amen-
nyiben sziikséges igazitsa meg a pan-
tokat. Az eszkdz soha nem okozhat f&j-
dalmat. Ha féjdalmat érez, csékkentse
a nyomdst. Amennyiben a féjdalom
nem enyhil, azonnal tdvolitsa el az
eszkozt. Tdjékoztassa orvosat.

Megjegyzés: Amikor a helyes nyomdst be-
dllitotta (5h), a circaid alsé harisnya felsé
€s alsd szélét visszahajthatja a circaid jux-
tacures eszkozre (5i).

Akompresszios bokazokni felvetele
ElGszor hajtsa vissza a circaid alsé haris-
nya alsé szélét a circaid eszkoz alsé szé-
|ére. H(zza a circaid kompresszids boka-
zoknit a labfejére és gy6zGdjon meg rdla,
hogy eléggé felhizta ahhoz, hogy a circi-
ad juxtalite eszkozzel atfedésbe keriljon
(5j). Ellendrizze, hogy ne legyenek rancok
a bokazoknin.

Acircaid juxtacures levétele
Ajuxtacures levétele el8tt, el§szor hizza
le a kompresszids bokazoknit labardl.
Hajtsa le a circaid alsé harisnyét az esz-
kozrgl.0ldja ki a juxtacures pantjait fent-
rél kezdve. Hajtsa vissza a pantokat on-
magukra, hogy sz0szmentesek
maradjanak. Vegye le a labszar eszkozt,
majd hizza le a circaid alsé harisnyat.

A BPS/ beépitett nyomds ellenorzé/
kartya hasznélata

A megfelelo kompresszids értéket a bo-
kéndl lehet bedllitani. Ez az érték a moz-
gds, az egyedi anyagtulajdonsédgok és a
testfelépités miatt vdltozhat.

Keresse fel a BPS kdrtyat a csomagban.
Keresse meg a kartydn a méretnek
megfelel6 oldalt és nyomdsérték
skdlat.

A bokaméret hatdrozza meg, hogy me-
lyik kdrtyaoldalt haszndljuk. Javasolt a
megfelel§ kartyaoldal és skdla bejel-
Glése.

A legalsé panton kezdve illessze a kdr-
tyan 1évd fliggbleges vonalat a legalsé
panton taldlhatd egyik BPS nyomds
jelol6 vonalhoz.

Figyelije meg, hogy a masodik, a
rogzitépanton Iévé BPS vonal a kdrtya
melyik nyomdstartomanyaba esik (6a).
Ha az eszkdzon |évé BPS jeldld vonal
nem éri el (6b) vagy meghaladja a
megfelel6 kompressziés nyomdstar-
tomdényt (6¢), igazitsa (lazitsa vagy fes-
zitse) meg a pdntot, hogy a mdsodik
BPS jeldld vonal a juxtacures eszkdzon
az el6irt kompressziés nyomdstar-
tomédnyba essen (6a). Ha tll magas
kompresszids érték lett bedllitva, telje-

sen oldja ki a pantot az 4tédllitds el6tt.
Ismételje meg a 3-5 Iépéseket minden
egyes panton lentr§l felfelé haladva.
Fontos, hogy minden pdnt azonos
kompresszids értékre legyen bedllitva.
A péntokat a nap folyamdn esetleg is-
mételten be kell allitani, hogy bizto-
sitsuk az elGirt kompresszids értékeket
az 6déma csokkenésével.

Kontroll vizsgdlatok

Emlékeztessiik a pacienst, hogy a megfe-
lel§ bedllitdsok miatt a teljes juxtacures
csomagot hozza magdval a kontroll vizs-
gélatok alkalmédval. Minden kontroll vizs-
gélatndl ellendrizziik a circaid juxtacures
eszkozon esetleg sziikségessé valg bedl-
litdsokat.

Aldb kérméreteinek csokkenése
Akorméretek jelentds csdkkenése esetén
a boka és vadli korméreteinek ellenérzé-
sét el kell végezni, illetve a beteg Uj mé-
reteinek megfelelGen végezziik el az esz-
koz bedllitdsat az 1-4 lépésekben a rétét
bedllitdsaiban részben lefrtaknak megfe-
lel6en. A megfelel§ bedllitdst kovetden
helyezziik az eszkozt a péciens végtagja-
ra. Ellendrizziik, hogy vajon sziikségessé
vélt-e a paciensnek mdsik BPS kértyaol-
dal haszndlata kovetve a kdrméretvélto-
zasokat. Végezziik el a sziikséges bedlli-
tdsokat amennyiben sziikséges.

Tipp: A fekély gydgyuldsdt kévetden a cir-
caid juxtalite és mediven kérkdtott komp-
resszids harisnydk viselése javasolt a fe-
kély kidjuldsdnak megeldzése céljdbal.

Apolési Gtmutaté

Az eszkoz mosdgépben kimél§ program-
mal moshatd és alacsony héfokon szarit-
hatd. Mosdzsdk haszndlatat javasoljuk.
Az eszkoz élettartama meghosszabbit-
hatd kézi mosdssal és csepegtetve torté-
né széritassal.

\aof Melegvizes gépi mosds
Nem fehérithetd

héfokon
Nem vasalhatd

Gépi széritas, alacsony -
o)
®

Vegyileg nem tisztithaté

% Ne csavarja ki

Térolasi Gtmutaté
Az ortézist szaraz helyen tdrolja, és dvja
a kozvetlen napsutéstél.

Elettartam
6 hénap - az anyag elhaszndléddsa miatt
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az eszkdz orvosi hatékonysdga csak a
megahatdrozott élettartamig garantal-
hatd. Feltételezve az eszkoz helyes keze-
|ését (pl. megfeleld tisztitds, fel- és levé-
tel).

Anyagodsszetétel
55% Nylon, 39% Poliuretdn, 5% Elasztan,
1% Egyéb szdlak

Artalmatlanitas ‘0
Aterméket a hdztartdsi &
hulladékba dobhatja. W"
A termékkel Gsszefliggésben felmeriild
reklamdcidk, pl. az anyag kdrosoddsa
vagy szabdsi hibdk esetén forduljon koz-
vetlenil a gyégydszati szakkereskedés-
hez. Csak azokat a sllyos vératlan ese-
ményeket lehet jelenteni a gyarténak és
a tagdllam illetékes hatGsdganak, ame-
lyek az egészségi dllapot jelentds romld-
séhoz vagy haldlhoz vezethetnek. A su-
lyos varatlan események az (EU)
2017/745 (MDR) rendelet 2. cikkének 65.
pontjdban olvashatdk.
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YKPAIHCbKA / UKRAINIAN

circaid® juxtacures’

MpusHaueHHs

Lleit Bupib npusHaueHuit ans 3abesne-
YeHHs komnpecii B 06AacCTi roMiAkK y na-
UieHTIB 3 BEHO3HWMK po3Arapamu. Llew
6aHAaX CKAAAGETBCA 3 PAAY CTPIYOK,
pO3TalloBaHMX NOPYY, LLO MAYTb BiA LiEH-
TPaAbHOI YaCTUHW KOMMPECIMHOIo BUPO-
6y. Bupib 3acTOCOBYETHCS B 0OAACTI HOTK
BiA LLMKOAOTKM AO KOAIHa.

MokasaHHA

XpOHiyHe 3axBOPtOBaHHSA BEH (X3B)

- Bapukos

- \inopepmatockaepos

- Bupasku npu BEHO3HOMY 3acToi /
focTpuit TPOM603 rAMOOKMX BEH

Tpom603 ranbokux BeH/lMpodirakTrka

Tpom603y

locTpuit TPOM603 rAMBOKMX BEH

MocTTPOMOOTUUHWI CUHAPOM

MicasackaepoTtepanisa

3anexHuin Habpsik

MpoTunokasaHHA

PoswurpeHe 3axBoptoBaHHA nepudepi-
NHWX apTepiit

+ \ekomneHcoBaHa cepuesa HepocTaT-
HICTb

CenTnuHmin daebit

LinpkyAdaTOpHa BEHO3Ha raHrpeHa
HenikoBaHa iHdeKuis

Byab-AKi 06CTaBMUHW, KOAM 30iAbLLIEHHS
BEHO3HOro abo AiMdaTUUHOro nosep-
HEHHS PiAMHM € HeBaxaHUM

PU3uKM / Nob6iuHi epekTn
3axBoptoBaHHA NnepudepinHux aptepin
AETKOrO Ta CepeAHbOro CTyneHs
MopyLeHHs CNPUIHATTA - NaLieHT no-
BMHEH MaTu MOXAMBICTb CnpuimMaTu
cUAy Komnpecii

HecyMiCHICTb 3 OAHWMM i3 BUKOPUCTOBY-
BaHWX Matepianis

Mpn BMKOPWUCTaHHI AiTbMW Ta BpasAu-
BMMU NaLieHTaMK - NaLlieHTU NOBUHHI
MaTh MOXAMBICTb CNpuitMaTi Ta NoB.i-
AOMASITU NPO HaABHY CUAY KOMMpecii

MepepbaueHa rpyna KopucTyBauiB Ta
nauieHTiB

A0 NOTEHLUIHKWX KOPUCTYBaUiB BIAHOCATH
NPEACTaBHUKIB NPOGECii OXOPOHW 3A0-
POB'St Ta MALIEHTIB, Y TOMY YMCAI TUX, XTO
OTPUMYE MEAUYHY AOMOMOTY MiCAS Ha-
AGHHA HaAexHoi iHbopmaLii meanepco-
HanoM.

MepeabaueHiit rpyni nauieHTis: MeanyHi
NpauiBHUKK HaAal0Tb AOMOMOTY AOPOC-
AVM Ta AITAM BUXOAAYM 3 HAABHUX PO3MI-
piB Ta HeobXiAHMX dYHKLi1/NOKa3aHb
BIAMOBIAHO A0 cdepu CBOEI AiSIAbHOCTI,
BPaxoBYyouM iHGopMalLLito BUPOOHUKA.

BKa3siBKa LWOAO HOCIHHA

MpumiTKa: AKLLO Aikap, IKMI Bac AiKye, He
AQ€ iHWKX yKa3iBoK abo pekomeHAaLlik,
MK paaMMO BUKOPUCTOBYBATU KOMMPECIH-
Hy NaH4yoxy 3 akcecyapamu, siKi BXOAATb y
KOMIMAEKT. Y pasi CYMHIBIB MPOKOHCYAb-
TyHTECA 3 AiKapeM, AKUI Bac AiKye.
3aBxan 3abesneuyBati BU3HAYEHMI Aia-
nasoH komnpecii. 3aerka ocrabte CTpiuKu
AN BUKOPWUCT@HHA BHOYI. KOXHa BepTu-
KaAbHa AiHisi KOHTPOAD PiBHA KOMMNpPecii Ha
CTpiukax Moxe OyT B PiBHUX MiCUAX Ha
HO3i, B 3aA€XHOCTI BiA po3mipy Ta dopmu
HOMW. FAKLLO BUHWKaE ByAb-Aikuit Binb abo
AMCKOMOPT, 3MEHLWITE KOMMPECito (MM
p1.cT.) @60 3HiMiTb BUPIO. MoBiAOMTE AiKa-
P NPO CBOI Ail. AKLLO CTPIUKM po3TalloBa-
Hi NPaBWAbHO, BOHM MatoTb PO3TaLLOBY-
BaTWUCA 3Aerka 3 NepeKpUTTAM MaTepiany,
6e3 nporaAunH. He sruHaiite cTpiuku. 3a-
CTIOKW Hi B SIKOMY pasi HE MatoTb TOPKa-
T™CA WKipw!

Bubip aAoBxuHM circaid juxtacures 6aH-
AAXy ANl TOMIAKK

Komnpeciiihuit Bupi6 circaid juxtacures
MOXHa npuabatM Manoi AOBXMHM (28
CM), CTaHA@PTHOI AOBXMHM (33 cMm) i Be-
AVIKOT AOBXMHM (38 cM).

BianosiaHa AOBXMHa B13HaYaETbCA BIAC-
TaHHIO BIiA MIAAOTUM AO KOAIHa nauieHTa.
MauieHTa caip BUMiptoBaTH,

KOAM BiH CTOITb.

AKLLO LA BiACTaHb Y nalieHTa MeHwe 44
cM, BMBEpiTb MaAuii Po3Mmip. AKLO Us
BiACTaHb y nallieHTa CTaHOBUTb BiA 44 cM
A0 49 cm, BUOEPITb CTAHAAPTHMIA PO3MIP,
i AKLLLO LA BIACTaHb Y NaLljieHTa CTaHOBUTb
6inbLie 49 cm, BUOEPITb BEAUKUIA PO3MIP.
BaxAnBO, W06 AOBXMHM juxtacures HaH-
AaXy BWUCTAYaAO AAA MOKPUTTS FOMIAKM,
AN MIACUAEHHA ePEKTY TOMIAKOBOIO M‘A-
30BOro Hacocy.

Mpumitka: circaid juxtacures 6aHaax
nigiiae AAST OKPYXXHOCTI LUMKOAOTKM 19
CM - 42 cM i OKPYXHOCTi roMinku 25 cm
- 64 cm. circaid juxtacures 6aHaax He
niaiviae npu pisHULI OKPYXXHOCTI LUMKO-
AOTKM Ta roMirku binblie 30 cm. SKLo y
nauieHTa ui po3mipu nepeBuLLEH], MOX-
Ha npuabaT anbTEPHATUBHI KOMMPECIH-
Hi BUpOOU Ha 3aMOBAEHHS.

KOMNPECIMHUIA  LUMKOAOTOUYHMI  pEMIiHb
circaid niainae AN MakCUMaAbHOI OK-
PYXHOCTi 36 CM y CTaHA@PTHOMY PO3Mipi
Ta 41 cm y BeArKoMy po3mipi. Makcu-
MaAbHa OKPYXHICTb LLMKOAOTKM CTaHO-
BWUTb 27 CM AASi CTAHA@PTHOrO Po3Mipy i
42 cM AAA BEAVKOTO PO3MIpY.

AKLLO Yy NaLieHTa i po3Mipu nepeBuLLeHi
abo HeobxiaHa A0AATKOBa KOMMpECis, TO
MOXHa NpuabaTh AOAATKOBI BapiaHTH Ha
3aMOBAEHHS.
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IHAMBIAYyaAbHE HanawTyBaHHA circaid
juxtacures

+ BinOKpemMTe OCHOBHY YacTuHY BMPOOY
BiA IHLIOI YaCTMHKU, PO3FOPHITb HWXHIO
CTPiYKYy Ta posTallyiTe BIAMITKM 3
HOMEpamu  y3AOBX BEPXHbOro Ta
HUXHbOTO KpaiB 0CHOBHOT YacTHHK (1).
Posrtawyite po3mip OKPYXHOCTI
LLIMKOAOTKM nauieHta MiX
HaAPYKOBaGHUMKU  HOMEPaMK  Y3A0BX
HWXHBOrO Kpato. [loTim posTallyite
PO3MIp OKPYXHOCTI FOMIAKM nNaLieHTa
MiX HaAPYKOBaHUMM HoMepamu
Y3A0BX BEPXHbOTO Kpato
KOMMpPeCiiHoro BUpooy.

BisbMiTb yacTuHy (1b) Ta posrtawyiite
HUXHIO  3acTibky 3 rauykamu Ha
BiAnoBiAHOMY Homepi (2a). Bi3bMiTh
BEpPXHIO 3acTibky 3 raukamu Ta
poasTaLuyiite ii Ha BIiANOBIAHOMY HOMEDI
(2b). Biaperyatoite LEeHTPpanbHY
3acTibky, Wob  oTpMmaTM  PiBHY
NoBEPXHIO 6E3 CKAGAOK YaCTUHM (2C).

Mpumitka: €EAnHOI NpaBuALHOI popMK BU-
poby nicas mMoandikauil Ars nauieHTa He
icHye. Kpai BMpOOY MOXYTb HE LWiAbHO
NPUAAraTH OAMH AO OAHOrO, KOAM YacThHa
6yAe BcTaHOBAEHa (2d). LIboro caia odiky-
BaTH, KOAU HAETbCA Npo BiAbLL KPyTi KyTH
yacTtuHa. Y BunaAKy BEAMKOI Pi3HMLI Mix
ABOMa OKPYXHOCTIMM, Kpai BUpoby Mo-
XKYTb HE AOCTaBaTH OAMH AO OAHOIO 3BEPXy
Ta 3HU3Y. Y LUbOMY BUNaAKY BIALEHTPYHTE
4yacTuHy (2e). Y Bunaaky GinbLL KpyTUX Ky-
TiB YaCTMHU HaAAMLLIKOBMI MaTtepian, Lo
BUCTYNa€e HaA BEPXHIM KpaeM MOXHa 00-
pisatu (2f).

Koav  uactuHa BCTaHOBAEHa,
PO3rOPHITh CTPIYKK, BIAKPUBLUM KOPMYC.
Biapixte HaAAMLIKOBWI matepian
OCHOBHOI YacTuHHK, 3aAULLKBLLK
6AM3bKO 5 CM NepekpuTTs Matepiany
(3). He Biapizaiite iHWKX YacTUH
KOMMPECiiHOro BUpoby.

Mpumitka: Akwo noTpibHo, 3aKpiniTe OK-
pemi 3acTibku 3 raukamu y3A0BXK YacTu-
Hu (1b) AAst KpaLLLOro KPinAeHHs (4).

Mopaaa: MoxHa Takox BiAMITUTU MOAOXKEH-
HS1 yacTuhHm (1), 1wob noaerwmtu ii BCTa-
HOBAEHHSI Ha MicLe y ManoiMOBIPHOMY
BUNEAKY BIAOKPEMAEHHA CepLIeBUHM.

+ Bi3bMiTb  KapTy  KOHTPOAO — PiBHA
KOMMpecii i nosHaute Aianas3oH, wWo
MiCTUTb OKPYXHICTb LLIMKOAOTKM
nauieHta. fAKWO po3mip naujieHTa
3HaXOAMTbLCA MiX ABOMa AianasoHamu
Ha KapTui, Hanpukaaa, 30,5 cwm,

BUOEPITb MEHLLMI Alana3oH.
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Hapsaranhs circaid juxtacures

« HatarHite niaknaaky circaid Ha rominky i
Ha KOAIHO. Kpai MaHXeTu niaAKAaAKK
Mae 3akpuBaTh N'aTky. MepekoHaiTecs,
LLIO Ha NIAKAAALL HEMaE CKABAOK (5a).
BupiBHsaiTe  KomnpeciiHuit  BUpiO
NPAMO HaA LLMKOAOTKOIO Ta MiA 3rMHOM
KOAiHa. 3BOpPOTHa CTOpOHa Matepiany
Mae AexaTu Ha Wkipi (5b).

PO3ropHiTb ABi BEPXHi CTPIYKM Ta BIAbHO
3aKpinitb iX Ha 30BHILLUHIMK CTOPOHI
KOMMPECIHOro BMPOOY, wob
3adikcyBatn Woro Ha wmicui (5¢). Le
AACTb 3MOry Aerko niaHimMatM abo
OMycKatM KOMMPECIHUIA  BUPIO  AAA
NpaBUAbHOrO PO3TallyBaHHS.

Mpumitka: HaiHWKYy CTPiYKy MOXHa
po3ani3Hatn 3a Aoroturnom circaid Ha
3BOpPOTHOMY 6oL Matepiany.

« PO3ropHiTb  ABi  HWXHI  CTpiukK Ta
3adikcyiTe  HaWHWXUy CTPIYKYy Ha
30BHIWHIA  CTOPOHI  KOMMpPECiHoro

BUPOBY Tak, Wob BiH CHAIB LLiAbHO, a
piBEHb KOMMpecii  6yB KOMPOPTHUM
(5d).

YTPUMYIOUM APYTY CTPiuKy, BIA€AHalTE
HacTynHy cTpiuky (5e). 3akpinite APyry
CTPiUKYy Ta NPOAOBXYWTE Liei npouec 3
IHWUMK  CTpiuKamu,  nNiAHIMatounch
Bropy no Hosi (5f).

KomnpeciiHuii BUpib Mae Aexatn piBHO
i 6e3 CKAAAOK Ha HO3i. Biaperyatoiite
KOXHY CTPIUKy Tak, o6 6aHAax CHAiB
WiAbHO, | piBeHb komnpecii  6yB
koMbopTHUM (58). MepekoHaiTecs, LWo
CTPIYKM pO3TaloBaHi y NpaBUAbHOMY
NOPSAIAKY.

« Koam yci  cTpiykn  3adikcoBaHo,
nepesipte juxtacures 6aHA@x Ha
npeAmMeT  BIACYTHOCTI  MPOraAlH i
CKAAAOK. Biaperyatoiite  cTpiuku  3a
HeobXiAHiCTIO.

Bupi6 Hi B fkomy pasi He Mae

3aBAaBaTM GOAID. AKLLO BiAYYBAETHCA
6iAb, TUCK MOXHa 3MEHLIMTU. AKLLO Binb
HE MPOXOAWTb, HEraiHO 3HIMITb BUPIO.
Mpo BCi Al cAip NOBIAOMKTM Aikaps.

Mpumitka:

KoAu BCTaHOBAEHO MpaBUAbHUI piBEHb
komnpecii  (5h), MoxHa niaropHyTH
BEPXHIO | HWXHIO 4acTUHY [MMIAKAGAKN
uipKaia HaA BEPXHIM Ta HWXHIM Kpaem
KOMMpeCihnHOro BUPOGY circaid
Jjuxtacures (5i).

HapfraHHA KOMNPECiHOro LWMKOAOTOUHOTO
pemeHs circaid

CnouaTky MIAFOPHITb HUXHIO YaCTUHY MiA-
KAGAKM LIpKaiA HaA HUXHIM KPaeM roMin-
KOBOTO KOMMOHEHTa. HapsrHiTh komnpe-
CIMHUI LUMKOAOTOUHMI PEMiHb LipKaia Ha



HOTy Ta NePeKoHaNTecs, WO BiH HaTATHY-
TUI AOCHTb BUCOKO, LLOO NepekpusaTmcs 3
KOMMpeciiHUM BUpobom (5j). MepekoHait-
TECA, WO Ha LWMKOAOTLL HEMaE CKAGAOK.

3HimaHHA circaid juxtacures

LLlo6 3HATK juxtacures, cnoyaTky 3HIMITb
KOMMPECIMHWIA  WMKOAOTOUYHUI  PEeMiHb
Lipkaia. MoTim pO3ropHiTh NIAKAGAKY Lip-
Kaia. Bia‘eaHaliTe yci pemeri komnpecii-
Horo BMpoby juxtacures, NOYMHaOUM 3
BEPXHbOr0. 3rOPHITb  KOXHUIA  peMmiHb
HaBKOAO cebe, OO 3axXMCTUTU TEKCTUAb-
Hi 3acTiOKK BiA Myxy. SHIMITb KOMMNOHEHT,
a noTiM 3HIMITb MIAKABAKY LipKaia.

3acTocyBaHHA KapTKU AASl KOHTPOAID

PiBHA KOMMNpecii, Lo nocTa4yaeTbea pa-

30M 3 BUpob6om

« 3HalpiTb B YyMakoBUi  KapTKy AAf
KOHTPOAKD ~ piBHA  KOMMpecii,  Wwo
NoCTa4aeTbCca pasomM 3 BUPOBOM.

+ BusHauTe BiANOBiAHWMI Kpai kapT Ta

Wwkany — komnpecii.  Kpah  kaptu
BU3HAYaEeTbCA 3a OKPYXHICTIO
LLIMKOAOTKM. PekomeHayeTbCA

NO3HAYNTU NPABUABHUIA KPaK Ta WKany.

« MounMHauM 3 HUXHBOI  CTPIUKK,
BWPIBHANTE BEPTUKAABHY AiHitO Ha KapTi
3 OAHIE0 3 AiHIi KOHTPOAID PiBHA
KOMMPECIii Ha HWXHIN cTpiyL.

+ losHaute, Ae Apyra AiHis KOHTPOAIO
piBHS  KOMMpecii  BWPIBHIOETbCA 3
AianasoHamu komnpecii kapty (6a).

+ FAKLLO AIHIA KOHTPOAKD PiBHA KOMMNpPECIi

BUABASIETLCA HAATO KOPOTKOIO (6b) abo

BMXOAUTb 3@  MEXi MpPaBWAbHOIO

AianadoHy komnpecii  (6c), 3aHOBO

BIADErYAIOMTE CTPIUKY Tak, Wo6 Apyra

AIHISt KOHTPOAIO PiBHA KOMMNPECIT Ha jux-

tacures 6GaHaaxi BupiBHAAAcCS ¢

BIANOBIAHUM  Alana3oHoM  komnpecii

(6a). MosHicTio ocrabTe CTPiuKy nepea

NOBTOPHUM 3aTAryBaHHAM, SIKLLO ii 6yA0

3aTArHYTO 3aHAATO CHALHO.

MoBTOPITb KPOKM 3 - 5 AAS KOXHOI

CTPIYKM, MIAHIMEOYMCh Bropy no HO3i.

MepekoHaiTecs, WO  yCi  CTPiuKM

3aTATHYTO OAHaKOBO, LWOO 3abeaneuntn

rpaAieHTHY KOMMPECItO.

Moxe ~ 3HaA0BUTUCS  peryaloBaHHS

CTPiYOK BMNPOAOBX AHSA AAS

NIATPVMYBaHHSA BIANOBIAHOTO

Aiana3oHy KoMnpecii, 0CKiAbkM Habpsk

3MEHLUYETLCS.

HacTtynHi BiaBiaAyBaHHA

Harapaiite naujieHToBi Npo HeobXiaHICTb
nNpPUHOCKTK circaid juxtacures baHaax nia
4yac KOXHOro BiABIAYBaHHSA AASt BIAMOBIA-
HOro peryatoBaHHs. Mia Yac KOXHOro Ha-
CTYMHOrO BiABIAYBaHHS Nali€HTa CAiA ne-
peBipaTH HEeobXiAHi HaAalTyBaHHA
circaid juxtacures 6aHaaxy.

3MeHLEHHA OKPYXHOCTI HOrU

AKLLO y MaljeHTa CnoCcTepiraeTbCa 3Ha-
YHe 3MEHLUEHHs, MOXHa 3HOBY 3HATH
PO3MIPU OKPYXHOCTI LMKOAOTKM Ta ro-
MIAKM i BiaperyatoBati Bupi6b 3a HoBUMMU
po3Mipamu nauieHTa, NOBTOPHO HaAa-
WTYBaBLUM BUPI6 3a KPOKaMW iHAMBIAY-
aAbHOrO HaAalwTyBaHHA 1 - 4. KOAM BU-
pi6 Byae BiAperyaboBaHoO BiAMOBIAHMM
UYMHOM, 3HOBY HAAMTHITH WOro Ha Hory
natieHta. O60B‘A3KOBO NEePEBIpTE TAKOX,
YW He BMKOPWCTOBYE NaLlieHT iHLWKIM Kpai
KapTh  KOHTPOAK — piBHA  KoMMpecii,
OCKIAbKM BIAMOBIAHWI Alana3oH Ha KapT-
i MOXe 3MiHWUTUCA. BrkoHaliTe BiANOBIA-
HEe perymstoBaHHs, AKLLO Lie HEOOXIAHO.

Mopaaa: Koan Bupasku nauieHTa 3aro-
ATbCA, MOXHa npuabaty circaid juxtalite
6aHaax Ta mediven naH4yoxu Kpyrosoi
B‘A3KM, LLO6 3anobirti noBTOPHOMY BU-
HUKHEHHIO BUPa3oK.

IHCTpyYKLUIii 3 npaHHA

KomnpeciiiHuii BUpi6 MOXHa npaTtu B AeAi-
KaTHOMY LIMKAI Ta CYLUWUTU B PexuMmi crab-
KOro HarpiBaHHs. Mpu LbOMY PEKOMEHAY-
€TbCA  MOMICTUTM HOr0 Yy YOXOA, LL06
3aXMCTUTH TEKCTUABHI 3acTibkK BiA nyxy, a
iHWi AeTani Bia nolkoaxeHsb. LLLo6 npoaos-
XWUTU TEPMiH CAYXOHM, KOMNPECINHUIA BUPIO
CAiA MPaTH BPYUHY Ta He BUKPYYyBaTh.

&/  MalmHHe NpaHHe y TeMAil BOAi
2& He BipbintoBaTH
bapabaHHa cyuika, cnabke
HarpiBaHHA
.'.E He npacysaTi
He niaaaBath cyxiit unctui

% He ckpyuyBatn

IHCTPYKLii 3i 36epiraHHsA
36epiratit B CyXxomy MicLli
bepertu Bia COHAYHOrO CBiTAG

T FAN

TepmiH ekcnayaTauii

6 wmicsuiB - MeanyHa edeKTUBHICTb ra-
paHTOBaHa MPOTArOM 3a3HayeHoro Tep-
MiHy eKcnayatauii npu AOTPUMaHHI npa-
BUA AOTASIAY 3a BUpoboM Ta #oro
ekcnayatauii. Lle nepeabavae npaBuab-
He TMOBOAXEHHS 3 KOMMPECIMHUM BU-
poboM (HampuKAaa, BIAMOBIAHWI AOTASIA,
HaAAraHHA Ta 3HIMaHHS).

CkAap matepianiB
55% HelinoH, 39% MoniypeTaH, 5% EnacTaH,
1% IHWi BoAOKHa

YTunizauis
YTuAigyiiTe komnpeciiiHuii Bupi6 3
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no6yToBUM CMITTAM. AAS yTUAIZaLT
MEAMYHUX KOMMPECIHHMX (]
X =
BMPOOIB HE 3aCTOCOBYIOTHCA w"
cneujianbHi KpuUTepii.
Y pasi BUHUKHEHHS ByAb-SIKUX MPETEeH3IH,
MOB'A3aHMX 3 [MPOAYKTOM, Takux fK
MOLIKOAXKEHHS]  KOMIMPECIMHOI  TKaHWUHU

abo HEAOCKOHaAOCTi B nocaaui,
3BepHiTbCS 6e3nocepeaHbO A0
rnoctayaAbHMKa — MEAMYHWX  ToBapiB.

Avlue cepro3Hi BUNaAku, sIKi MOXYTb
Mpu3BeCTH A0 3HAYHOrO MOriPLIEHHSA
3A0pOB’‘A L CMepTi,MOBUHHI
MOBIAOMAATUCA BUPOBHUKY Ta
KOMMETEHTHOMY OpraHy AepxXasu-yAeHa.
Cepiio3Hi BUNaAKW BUM3Ha4eHi y ctatti 2
Ne 65 Pernamenty (€C) 2017/745 (MDR).

JlaTa ocTRHILOTO Nepersy IH(‘TD}I\L[IT -

Bepecens 2019 p.
Vaomuonamennii npeactanums n Yipalisiz
TOB «Meal Yxpatnan,
% 02002, myn. Enresa Ceeperiona 11, Knbe, Yipafi,
v Eewrposma notrra: officelidmediua,
Tea. +38 ((44) 391-11-63

Aata  OCTaHHbOrO  Neperasay  iHCTPYKLUil
BKasaHa Ha OCTaHHil CTOPiHUi IHCTPYKUIi. IH-
dopmalis Npo BUPOBHMKA, YNOBHOBAXEHOTO
npeAcTaBHWKa B YKpaiHi Ta 3HaK BIiAMOBIAHOCTI
BKa3aHa Ha ynakosLj.

medi GmbH & Co. KG. \luln.u strasse 1,

weni TMBX & Ko, KT'w, Meaiwycurpacee 1,
U5448 Bafipoii, Hivesunma

FA3Z / CHINESE

circaid® juxtacures’

Mg
FENDFERASSHENREREE
RBTFE%/ B, AREEFERAAR—A
MIPIE A RREEMI AIMERE BARE NS
SRS H R FPEAAR
EERAHITIHE, AEEHR LEEE
BRETEHUEL,

&R AE
- [BIEEBKIEET S
- BRRKERIK
- RE RN R BRI UAE
- PRGBS/ RE M TR
- RERBKIMASTZ AR/ A% B RS
- RMERERBK IR
- MEWMESEIE
- BUWTERE
- EAFRMEKE

RS

- BREREEEhAKEE (LA B AE
- KREBREONRE

- BREMERRBR

- SNARIEIRE

48 - circaid®

- EAFEIE ISR EEIRER
- REIATTBIBRERA/ S AP
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BitAFMBREER
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ERIERNERKE
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NBE R ATERKE,
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#25: circaid juxtacures fEAaiPIEE
FEEERE (cB) &V 19cm ERA
42cm LR/ DEEFE (cC) B/ 25ecm B
BA 64 cmo EREFEEEIRIE BT
WF 30cmo MR BEEHIRTEBHUILE
B, thEEME 1P R AT %,
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R Bl ST, thE HAth 2 2% 4]
ek,



MEER juxtacures
- B ERAENE NG T, HEF
B TAHE, ItERAMNTIFERA
EFnsge (1)
- TR AIBSATIEEERIRE (cB), £
LA INSMMTIZEENBER (cC)o
- BB AENHE=DRER RENRR
o, HERTARREINE TR
h4k 2 BIfRICERER (2a). BITE
BR EARBRBINE FMERALL
ZHITIZHNBEE R (2b). 1A% HE]
EREEINZEREMER (2¢).
T X FR LRI fER, thaJE =
PR FHA B3R SR B _E FE 2T 1B
(2d), WRHEKZ [EEERA, U
wEE T ERRBHIR SR EEE
SEHEEE IR N5 I
1&52F, IERBN B ETFIFEFAF
L (2e)o X FRERIHAER, AJFES
HIZ R AL 891857, it
ZprEf Ll 33t (2f).

- —BRUNBHBIERKERSE, B
HIFBEAM, BT S5cm HiLAH
HFEm S REME (3). HER, i
EAAENEMEHIY TS H,

187 WIRFE, FILUREFETIIRERTEY

BHEEREHHTHINEE (4).

5 i SZmMEERZELIT
o Y1R/NEBIEREE, KRG HEBY IR E
HERBRE,

- IITERNAI{E BPS RLEARICHF&ER
ERENRIEEH. IREENR
KN FREIRIEEZE, fliWh
30.5 cm, HEFERNHRTEE,

B L circaid juxtacures

- B IR, FTIRBRAYIN R 35 5 61 7
SR, LIS EMERE ET,
FITRHR SR BB HEMS (5a).

- B ERAKRBEMRE ESMEST
% Zia, PEAANEEENMEH
BBEE (5b). BFF &% L AMITE 4T,
GE DRI AR S B S —M,
FEIFERAEEEEEMRLE (5¢).
X—SBEBETIFERANEE,

T TEIEIPERBA E, circaid #h&

(i F & FHHHHKE—H,

- BARTANBEHSE, UREMX
FENINENE, BRIKBHLHS
BEFEARNSZ—M (5d).

CEMAETHE_SHH A, 1B
IMFF P EE =R
MEAAEEE KT (5e). /iR
BWRRATESULRE (5),

- PEBAMGTELTRPMFRER
L FERAATEENFEMNY Ak
#F1E (58). EHRFIBSHERHEN
. % 6 & FTERHHIEEERS, 1§
KEFEAA D EEMERL.
HEEEEE,

18T FIFF BPS FiBTEEHENE
(5h), BRI LU FTIR #% B9 LB/ T
SR FIEIEF circaid juxtacures FFEE
HAZ E (5i).

g E circaid EHEH

B, BITRHOEDRE circaid 3P
BRAZ b, FEENDEK, BEEE
EEAREIFIEAA L (5))
KEENEHREEERE, LB

Ao

B#F circaid juxtacures
BB IEE AN, RS TTRER
%38, WAL R NS TR FFIA BB FF
FIEAANFEG. BERHTHE
g, LR RENZ MRS, BTE
FIFIEAER, ARG TR,

RNEBEHZEY (Built-In-Pressure
Systems, BPS) B4
BERENEEREHIAE, thERTEE
RiEmh &R HEMEHFEMARE S
R,

- #5EY BPS .

- BT BPS EMEMIASMERME
TRE, EHIASKEURTERE. BiY
i 48 R B9 B AT AT o

- NIFEEFARAR T ASHE 8. ¥ BPS
EHEB=ZATNERTHHHHN
BPS “kEkz—.

- EREHHENE S BPS &AEXWTF
BPS RE4EEEMFIAME (6a),

- W18 BPS &K F (6b) HET (6¢) FRr
MW ERETE, BB ENE
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- SBREERXIFAE4HEES 3 E 5 &
ERIAFTESEHERATIERNE
FER B, MTRIEE ERE . 7
HELRRIFNENERTEHE, REE
— RPN ELHE M BFEE,

FEih AT Em

BEGRMEIAN, MS2#EH circaid
juxtacure BIFREAM, LUBREBITIP
ERA#TRERE, SRMEIHN, N
WEFERR, RENFHITIHE,

R VBEE

BMTEENIFEAR, EFNEHRE
FIREEE, FE N2 IREE IR F A/ NSRRI L
& (I circaid juxtacures #FIEBAEN
FUFEE 1-4%) , —BIFEAAD
AEIFHEK, N EMABEFTL
PEAR, 0EBERTEERA BPS
£ EWS—RTERE. £ BPS £LEAFE
HEE.

&7 —BREN GRS, BIIAE
WA circaid juxtalite 58 mediven
B EH R #ITIEEIPE, LUBIEE S

o

RIFRT
ENFEBAREREREFLS, &
BT ROER R RATEN
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Beregnet bruk

Dette plagget er designet for a gi kom-
presjonsbehandling til legg hos pasienter
med kronisk vengs problematikk. Pro-
duktet bestar av en serie ikke-elastiske
stropper som sitter motgaende langs
plaggets lengde. Nar disse strammes til
fra plaggets midtre del vil plagget oms-
lutte benet fra rett over ankel til rett ne-
denfor kne.

Indikasjoner

Kronisk vengs insuffisiens

- Vengse leggsar

- Lipodermatosklerose

- Ulcus cruris venosum /
blandet ulcuc cruris

Trombose venosa profunda/Trombose-

profylakse

Akutt dyp venetrombose

Post trombotisk syndrom

Post skleroterapi

Vedvarende gdem

Kontraindikasjoner

Alvorlig perifer arteriell sykdom
Ubehandlet hjertesvikt

Septisk flebitt

Phlegmasia cerula dolens

Ubehandlet infeksjon i ben og / eller
ankel og/eller fot

Alle tilstander hvor gkt vengs eller lym-
fatisk retur er ugnsket

Risiko / Bivirkninger

Milde til moderate perifere, arterielle
tilstander

Nedsatt fglelse - ma veere i stand til &
kjenne pasatte trykk

Intoleranse overfor materialet

Barn og assistert bruk - ma veere i
stand til kjenne og formidle reaksjoner
pa applisert trykk

Beregnede brukere og pasientmal-
gruppe

Til de beregnede brukerne regnes med-
lemmer av helseyrkene og pasienter,
blant annet personer som stgtter pleien,
etter at passende informasjon er gitt av
medlemmer av helseyrkene.
Pasientmalgruppe: Helsepersonell be-
handler voksne og barn basert pa tilgjen-
gelige mal/stgrrelser og ngdvendige
funksjoner/indikasjoner i henhold til sitt
ansvarsomrade, i det man tar hensyn til
produsentens informasjon.

Anbefalt bruk

Merknad: Med mindre annet er anvist eller
anbefalt av behandlende lege, anbefaler vi
bruk av benstatten samtidig med de aktu-
elle fotalternativene som falger med set-

tet. Konferer med den behandlende legen
ved tuil.

Forsikre deg alltid om at foreskrevet rik-
tig trykk blir benyttet.

Ved bruk om natten anbefales det a lgsne
litt pa hver stropp. BPS malestrekene pa
stroppene kan sitte pa ulike steder pa
stroppene avhengig av stgrrelse og form
pa benet. Det er viktig & vite at de ikke
ngdvendigvis behgver a sitte pa samme
sted pa hver stropp. Hvis bruker opplever
smerte bgr man redusere kompresjonen
(mmHg) eller fjerne plagget umiddelbart.
Nar stroppene er strammet korrekt skal
de overlappe hverandre litt, slik at det
ikke gir rom for noen gliper mellom
stroppene. Stroppene skal ikke presses
innunder hverandre. Borrelasen skal ikke
komme i kontakt med huden da dette
kanirritere huden.

Valg av plaggets lengde

Produktet kommer i tre tilgjengelige leng-
der; kort (28cm), standard (33 cm) og lang
(38cm).

Riktig lengde bestemmes av lengdemal fra
gulv til knehase. Mataking bar skje i
stdende stilling.

Hvis lengdemalet er under 44 cm, velg
kort. Er lengdemadlet mellom 44 cm og 49
cm, velg standard stgrrelse, og hvis pasi-
entens lengdemal er hgyere enn 49 cm
velger man lang.

Det er essensielt at plaggets lengde dek-
ker hele leggen for optimal aktivering av
muskel-vene-pumpen.

Merk: circaid juxtacures vil passe en anke-
lomkrets varierende fra 19 cm - 42 cm og
en varierende tykklegg omkrets pa 25 cm -
64 cm. Produktet vil ha vanskelig for a til-
rettelegge for en omkretsdifferanse pd
mer enn 30 cm mellom mdl gjort ved ankel
o0g tykklegg. Huis brukers mal overgdr dis-
se mdlene ber alternative kompresjons-
plagg vurderes.

Circaid compression anklet vil passe en
maksimum fotbue-omkrets pa 36 cm for
standard stegrrelse og 41 cm for stor.
Maksimum ankel omkrets er 27 cm for
standard og 42 cm for stor.

Hvis brukers mal overgdr disse eller det
er behov for ytterligere kompresjonsbe-
handling i fotomradet er andre fotplagg
tilgjengelige.

Tilpassing av circaid juxtacures

- Separer den stgrste delen, heretter
omtalt som del 1 og den mindre delen,
omtalt som del 2 fra hverandre, rull ut
de nederste bandene og lokaliser num-
mermarkeringene nederst og gverst pa
del1(1).
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- Lokaliser brukerens malte ankelom-
krets langs nummerrekken pa nederste
kant av plagget. Finn deretter bruke-
rens malte leggomkrets langs num-
merrekken gverst.

Hold na i del 2 og plasser den nederste
borrelas hekten pa del 1 der det tallet
som tilsvarer malt ankelomkrets er
(2a). PLasser deretter den gverste bor-
relashekten pa tilsvarende mate gverst
(2b). Justéer den midterste borrelds-
hekten slik at hele del 2 na er festet
godt til del 1, og at det ligger glatt og
fint (2c).

Merk: Det finnes ingen ,korrekt’ kurve. Det
kan godt veere at del 2 far noen sma folder
ndr alle borrelds hektene er festet (2d).
Dette kan lett skje ndr det er snakk om
store omkretsmal. Huis det er stor diffe-
ranse i ankel- og leggmdl kan det vcere at
del 2 ikke rekker helt til gure og nedre kant
av del 1. I slike tilfeller fokuserer man pa d
sentrere del 2 (2e). Man kan ogsa klippe del
2 om materialet skulle stikker utenfor (2f).

N&r du har fatt plassert del 2 riktig kan
du lgfte dette til side slik at du ekspo-
nerer del 1. Kutt bort overflgdig tekstil,
men la det vaere igjen ca 5 cm overlapp.
Ingen andre delerav plagget skal kuttes.

Merk: Huis gnskelig kan de medfalgende
tilleggs-borreldsene benyttes for ekstra
festing av del 2 (4).

Tips: Skulle del 2 mot formodning lasne
kan det lett festes tilbake til sitt opprinne-
lige feste med borreldshektene igjen.

Finn frem BPS-kortet og marker den
siden av kortet som viser brukers malte
ankelomkrets. Skulle omkretsen falle
mellom to stgrrelser, f.eks 30.5 cm,
velges den minste av de to stgrrelsene.

Pafgring av circaid juxtacures

+ Ta pé undersokken slik at den dekker
legg og kne. Den enden av undersokken
som har en kantsgm skal veere ned mot
heelen. Pass pa at stoffet i undersokken
ikke rynker seg (5a).

« Plassér plagget slik at nederste del er
rett overfor ankelleddet, og gverste del
rett nedenfor kneleddet. Plaggets
svarte side skal vende inn mot huden
(5b). Fest farst de to gverste stroppene
ganske lgst for & forsikre deg om at
plagget sitter oppe mens du fester de
nederste stroppene ordentlig (5c). Du
kan da lett heve eller senke plagget for
korrekt posisjonering.

Merk: Den nederste stroppen er identifi-
serbar ved en circaid-logo pa den beige si-
den av materialet.
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« Rullutde to nederste stroppene og fest
den nederste stroppen til produktets
utside slik at du kjenner at produktet
gir et fast og komfortabelt kompres-
jonstrykk (5d).

Mens du holder i stropp nr.2, lgsne den
overliggende stroppen ogsa (5e). Fest
sa stropp nr 2, og fortsett slik hele
veien oppover benet (5f).

Plagget skal ligge flatt og rynkefritt
mot benet. Tilpass hver enkelt stropp
slik at den gir et fast og komfortabelt
kompresjonstrykk (5g). Pass pa at
stroppene gar motsatt vei av hverand-
re oppover.

Nar alle stroppene er strammet til an-
befales det & inspisere hele plagget
omhyggelig for a unnga gliper mellom
stroppene. Tilpass og etterstram
stroppene etter behov.

Obs: Ndr korrekt trykk er oppnadd (5h) i
alle stroppene kan man brette undersok-
ken over kompresjonsplagget bdde ne-
derst og gverst (5i).

Patagning avanklet

Forst foldes den nederste delen av un-
dersokken over den nederste kanten av
kompresjonsplagget. Sett circaid
compression anklet pa foten og pass pa
atden overlapper med kompresjonsplag-
get pa benet. Unnga at det dannes rynker
og gliper.

Avtaging av circaid juxtacures
Nar hele plagget skal tas av tar man fgrst
av circaid compression anklet. Brett ned
undersokken slik at kompresjonsbandas-
jen kan lgsnes, en og en stropp om
gangen. Start med den gverste stroppen,
og jobb deg nedover. Fest hver stropp til-
bake pa seg selv slik at du beskytter bor-
reldsen best mulig. Ta til slutt av bandas-
jen og undersokken.

Hvordan bruke Built-In-Pressure kor-
tet

Den aktuelle kompresjonsverdien stilles
inn pa ankelen. Den kan variere med be-
vegelse, spesifikke materialegenskaper
og kroppens egen anatomi.

« Finn frem Built-In-Pressure kortet som
kom med forsendelsen.

Finn den riktige kanten av kortet som
sammenfaller med brukers ankelom-
krets. Det anbefales & markere denne
siden av kortet slik at riktig kant er lett
agjenkjenne ved bruk.

Start pa den nederste stroppen. Legg
kortet inntil bandasjen med kortets
linje inntil en av stroppens to malestre-
ker.

Noter deg hvor stroppens andre males-
trek sammenfaller med BPS kortets
kompresjonsfelt. (6a).



+ Hvis stroppens malestrek kommer in-
nenfor et for lavt trykk (6b) eller for
hayt trykk (6¢), mé du rejustere strop-
pen slik at trykket forandres. Gjenta
helt til stroppens andre malestrek
kommer innenfor gnsket trykk i BPS
kortets kompresjonsfelt (6a). L@sne
stroppen helt fgr du justerer den pa
nytt hvis det var for mye kompresjon i
den da du malte.

+ Repeter steg 3 - 5 for hver stropp oppo-
ver benet. Forsikre deg om at du stram-
mer til samme kompresjonsnivd i hver
stropp. Stroppene kan matte behgve
rejustering/stramming gjennom dagen
for & opprettholde riktig kompresjons-
niva etter hvert som gdemet reduseres.

Oppfelgingsbesgk

Forsikre deg om at bruker vet at hele cir-
caid juxtacures systemet med alle dets
bestanddeler ma medbringes til oppfal-
gingsbesgk slik at en riktig justering kan
gjores. Kompresjonssystemet skal sjek-
kes for ngdvendige justeringer ved hvert
eneste oppfalgingsbesgk.

Reduksjon i omkrets

Hvis bruker gar signifikant ned i omkrets
kan nye ankel- og leggmal tas og delene
rejusteres. | slike tilfeller vil man ta de to
delene fra hverandre og posisjonere del 2
pa nyttutifrade nye malene som ertatt
slikman gjorde ved steg 1 - 4. Nar plagget
er rejustert kan den pafgres bruker igjen.
Husk & sjekke om bruker nd mé benytte
en annen kant pa BPS kortet etter at om-
kretsene er endret. Marker kortet om en
slikendring av kant er ngdvendig.

Tips: Ndr brukerens leggsar har tilhelet vil
en videre behandling med andre kompres-

jonsplagg vcere anbefalt for G unngd
nydannelse av sdr.

Vaskeanvisning

Plagget kan vaskes i maskin ved bruk av
finvask-program og tarkes i trommel pa
lav varme. Det anbefales a bruke et vas-
kenett. For forlenget levetid anbefales
handvask og drypptark.

@/  Kan maskinvaskes
A Ikkebruk blekemidler
Terketrommel, lavvarme
& Skal ikke strykes

Skal ikke renses

% Skal ikke vris opp

Lagringsanvisning
Lagre produktet tgrt og beskyttet mot
direkte sollys.

Varighet

6 maneder - grunnet bruksslitasje kan
den medisinske effekten kun garanteres
foriet gitt tidsrom. Dette med forbehold
om at plagget behandles korrekt mtp
vask, av- og pataking samt generell bruk.

Materialsammensetning
55% Nylon, 39% Polyuretan, 5% Elastane,
1% Ovrige fibre

Avfallsbehandling

Du kan kaste produkteti =3
husholdningsavfallet. W"
Ved produktrelaterte reklamasjoner, for
eksempel skader pa tekstilene stoffet el-
ler mangler i passformen, ma du kontak-
te leverandgren av det medisinske utsty-
ret direkte. Bare alvorlige hendelser som
kan fare til betydelig forverring av helse-
tilstanden eller dgd, skal rapporteres til
produsenten og den kompetente myn-
digheten i medlemsstaten. Alvorlige
hendelser er definert i artikkel 2 nr.65 i
forordning (EU) 2017/745 (MDR).

EESTI/ESTONIAN

circaid® juxtacures®

Sihtotstarve

Kompressioonivarustust ~ kasutatakse
veeni- ja limfislisteemi hdiretega pat-
sientide jalgade kompressiooniks. Jalava-
rustus koosneb mitmest omavahel seo-
tud mitteelastsest ribast, mis véljuvad
varustuse keskosast.

Ndidustused

« Krooniline veenipuudulikkus
- Varikoos
- Lipodermatoskleroos
- Venoosne statsionaarne haavand/
mitmene Ulcus cruris

« Siivaveenide tromboos/tromboosi
profiilaktika

« Age siivaveenide tromboos:
Posttrombootiline sindroom

- Pdrastskleroteraapiat

- Soltuv turse

Vastundidustused

Kaugelearenenud perifeersete arterite
haigus
Dekompenseeritud
kus

Septiline flebiit
Phlegmasia coerulea dolens

Ravimata infektsioon

« Koik asjaolud, mille korral suurenenud
venoosne voi limfivool on ebasoovitav
Arvatav voi teadaolev ravimata age si-
vaveenide tromboos

siidamepuudulik-
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Riskid / korvalmajud

+ Kerge voi mdddukas perifeersete arte-
rite haigus

Hairitud taju — patsient peab suutma
tajuda survejoudu

Kokkusobimatus the kasutatud mater-
jaliga

Kasutamine lastel ja haavatavatel pat-
sientidel — patsiendid peavad suutma
tajuda ja edastada rakendatavat sur-
vetugevust

Ettendhtud kasutajad ja patsientide
sihtriihmad

Ettendhtud kasutajad on tervishoiutdotajad
ja patsiendid, sealhulgas hooldust toetavad
isikud, kes on saanud tervishoiutdotajatelt
asjakohase valjadppe.

Patsientide sihtrihmad: Tervishoiutdotajad
annavad oma kohustuste raames teavet
olemasolevate mdotude/suuruste ja vajali-
ke funktsioonide/naidustuste kohta taiskas-
vanutele ja lastele, Idhtudes tootja poolt an-
tud teabest.

Kandmisjuhend

Juhis: kui teie raviarst ei ole teisiti mddra-
nud véi soovitanud, soovitame samaaeg-
selt sddrevarustusega kanda komplekti
kuuluvaid sobivaid jalavariante. Kahtluste
korral pidage nou oma arstiga.

Veenduge alati, et rakendatakse diget et-
tendhtud survevahemikku. Oiseks kand-
miseks 1ddvendage veidi kompressiooni-
varustuse ribasid. Iga vertikaalne BPS-i
joon ribadel voib soltuvalt jala suurusest
ja kujust asuda jalal erinevas kohas. Need
ei pea olema joondatud jala esiosa keskel
ega muus kindlas kohas jalal. Valu ilmne-
misel eemaldage koheselt kompressioo-
nivarustus. Radkige sellest oma arstile.
Kui ribad on oigesti paigutatud, peavad
need veidi kattuma, jatmata ribade vahe-
le tiihimikke. Kinnitage ribad ainult sel-
leks ettendhtud kohta. Takjakinnitus ei
tohi kunagi nahaga kokku puutuda!

Oige toote pikkuse valimine

Varustuse dige pikkus maaratakse, moo-
tes pikkust porandast kuni patsiendi pol-
vede taha. Patsient peaks seisma.

Kui patsiendi moodetud pikkus on alla 44
cm, valige luhike pikkus. Patsiendid
moodtmetega 44-49 cm peaksid saama
standardpikkuse. Ule 49 c¢m pikkusega
patsientidel tuleks kasutada pikemat
versiooni. Oluline on valida varustuse
pikkus nii, et sddreosa on tdielikult kae-
tud, et suurendada sddrelihase pumba
moju.

Juhis: circaid juxtacures tooted sobivad
sddrele, mille pahkluu iimberméét (cB) on
minimaalselt 19 cm kuni maksimaalselt 42
cm ja sddre imbermaoat (cC) on minimaal-

56 - circaid®

selt 25 c¢cm kuni maksimaalselt 64 cm.
Pahkluu ja sddre iimbermédddu vahe peab
olema alla 30 cm. Kui patsiendi médtmed
jddvad sellest vahemikust vdlja, on saada-
val alternatiivsed kompressiooni-
varustused.

circaid compression anklet survesokk
suudab toetada jalavdlvi Umbermddtu
kuni 36 c¢cm standardsuuruse korral ja
kuni 41 cm suure suuruse korral. Maksi-
maalne pahkluu imbermddt (cB) on
standardsuuruse puhul 27 c¢cm ja suure
puhul 42 cm. Kui patsiendi mootmed jaa-
vad sellest vahemikust vélja, on saadaval
tdiendavad jalgade kompressioonivarus-
tused.

Juxtacure kohandamine

Eraldage varustuse kaks osa ja avage
alumine riba. Mootihikud asuvad va-
rustuse Ulemises ja alumises piirkon-
nas (1).

Mérkige patsiendi pahkluu mber-
moot (cB) alla ja sddre Umbermdot (cC)
tilaossa.

Votke vdiksem osa kolme kitsa takja-
kinnitusega vasakul kiljel ja asetage
alumine takjakinnitus varem alumisse
serva margitud pahkluu imbermoo-
dule (2a). Niid asetage lemine kitsas
takjakinnitus eelnevalt margitud sddre
imbermdddule Ulemises servas (2b).
Reguleerige keskmine kitsas takjakin-
nitus nii, et see oleks kergelt kdverda-
tud (2c).

Juhis: Adrmuslike jalakujude puhul vdib
Jjuhtuda, et varustuse vdiksem osa kéver-
dub lilespoole (2d). Kui kahe iimberméddu
vahel on suuri erinevusi, on voimalik, et
kitsaste takjakinnitustega vdiksem osa ei
ulatu varustuse molemasse seruva. Sellistel
juhtudel asetage varustusele vdiksem osa
(2e). Adrmuslike jalakujude puhul vib juh-
tuda ka nii, et liigne materjal ulatub llemi-
sest servast vdlja. Seda saab dra ldigata

@1).

+ Kui vdiksem osa on digesti paigutatud,
poorake see vasakule. Jatke umbes 5
cm Ulekatet ja Idigake Uleliigne mater-
jal dra (3). Pange tahele, et Uihtegi teist
varustuse osa ei tohi Idigata.

Juhis: Soovi korral véid kasutada lisakinni-
tuseks kaasas olevaid valgeid takjakinni-
tuse tiikke (4). Nouanne:

Kasutage viltpliiatsit, et jdrgida kitsaste
takjakinnituste piirjooni. See aitab teil vdi-
kese osa eraldumise korral Riiresti taasta-
da algne asend.

« Nldd markige BPS-kaardile suurusva-
hemik, mis vastab teie patsiendi pahk-



luu  Umbermdodule. Kui patsiendi
pahkluu imbermoot jaab kahe suurus-
vahemiku vahele, nt 30,5 cm, valige
vdiksem suurusvahemik.

Peale panemise juhised

Pange alussukk jalga. Alussuka tugev-
datud ots peab katma kanna ja tlemi-
ne ots ulatuma polvest korgemale.
Veenduge, et alussukal pole kortse (5a).
Asetage varustus pahkluu kohale ja
pdlvedndla alla. Varustuse must pool
peab olema jala pool (5b). Keerake kaks
Glemist rihma lahti ja kinnitage need
I6dvalt vastaskiiljele, et varustus pai-
gale kinnitada (5c). See vdimaldab va-
rustust hdlpsalt reguleerida.

Juhis: Kompressioonivarustusel on circaidi
logo alumise riba beeZil kiiljel.

Rullige lahti kaks alumist riba ja kinnita-
ge alumine riba kindla, kuid mugava
survega varustuse vastaskdljele (5d).
Enne teise riba altpoolt kinnitamist va-
bastage kolmas riba alt. Niitid kinnitage
teine riba (5e). Korrake seda protsessi
llejdénud ribadega pikijalga les (5f).
Varustus peab jalal asetsema tasaselt ja
kortsudeta. Kompressioon peaks olema
kindel, kuid mugav (5g). Veenduge, et
koik ribad on kinnitatud vahelduvas jar-
jekorras.

+ Pédrast koigi ribade kinnitamist kontrol-
lige, et neil pole Iiinki ja kortse. Vajadu-
sel korrigeerige neid.

Juhis: Pdrast 6ige kompressiooni seadista-
mist BPS-kaardi abil véite alussuka alumi-
se ja llemise osa voltida lile circaid jux-
tacuresi varustuse tlemise ja alumise (5i)
serva.

circaid kompressioonisoki peale pane-
mine

Kdigepealt tommake alussuka alumine
osa Ule circaid varustuse. Pange komp-
ressioonisokk jalga ja veenduge, et see
kattub sdarevarustusega (5j). Kontrollige
kompressioonisokke kortsude suhtes ja
vajadusel eemaldage need.

circaid juxtacuresi dra votmine
Esmalt eemaldage kompressioonisokk ja
seejarel keerake lahti alussuka volditud
otsad. Tehke niitid lahti kdik varustuse ri-
bad, alustades Glemisest. Rullige kdik ri-
bad tagasi, et hoida takjakinnise materjal
puhtana. Eemaldage kompressiooniva-
rustus ja seejarel alussukk.

Built-In-Pressure siisteemi kasuta-
mine (BPS)

Vastav kompressiooni vdartus madra-
takse pahkluu juures. See voib varieeru-

da soltuvalt liikumisest, materjali spet-

siifilistest omadustest ja keha enda
anatoomiast.

Votke BPS-kaart katte.

Leidke BPS-kaardi dige serv ja dige
kompressioonitugevus. kaardi serv on
madratletud pahkluu tmbermddduga.
Soovitatav on margistada vastav serv.
Alustage varustuse kdige madalama ri-
baga. Joondage BPS-kaardi must kolm-
nurk kdige madalama riba BPS-i joone-
ga.

Kontrollige, kus riba teine BPS-i joon
vastab BPS-kaardikompressioon i piir-
konnale (6a). Kui BPS-i joon on soovitud
kompressioonipiirkonna all (6b) voi lle-
val (6¢), vabastage ja kinnit a ge riba
uuesti, kuni saavutate soovit ud (6a)
kompressiooni.

Korrake samme 3-5 kdigi ribadega saa-
re ulatuses. Veenduge, et kdik ribad on
seadistatud samale kompressioonita-
semele, et tagada astmeliselt langev
kompressioon. Ettendhtud kompres-
sioonivahemiku  sdilitamiseks kogu
péeva jooksul reguleerige lihtsalt riba-
sid kogu pdeva jooksul.

Jarelkontrollid terapeudi juures
Patsient peab alati igale jarelkontrollile
kaasa votma koik circaid juxtacuresi
osad, et tagada ravi optimaalne kohan-
damine. Igal jarelkontrollil tuleb varustus
lile vaadata ja vajadusel kohandada.

Jalgade imbermo66du vdhenemine
Eemaldage patsiendi rdivad ja modtke
uuesti tema pahkluu ja sddre Umber-
moot. Reguleerige vastavalt varustuse
vdikese osa asendit (vt circaid juxtacure-
si varustuse kohandamise samme 1-4).
Kui varustus on kohandatud uutele suu-
rustele, pange varustus patsiendile taga-
si. Kontrollige, kas patsiendil voib olla
vaja BPS-i kaardil kasutada teistsugust
suurusvahemikku. Markige uus piirkond
BPS-i kaardile.

Noéuanne: Niipea kui patsiendi haavand
on paranenud, soovitame haavandi kordu-
mise vdltimiseks teha jdrelravi circaid jux-
talite v6i mediven ringkoes kompressioo-
nisukkadega.

Hooldusjuhised
Kompressioonivarustust voib pesta orn-
pesuprogrammiga ja kuivatada kuivatis
madalal soojusel. Soovitame kasutada
pesuvdrku. Toote kasutusea pikendami-
seks kasutage kasipesu ja riputage mar-
jalt tilkuvana kuivama.
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\&/  Ornpesu

22& Mitte valgendada

Trummelkuivatus madalal
kuumusel

2R\ Mitte triikida

®  Mitte keemiliselt puhastada

Mitte vddnata

Hoiustamisjuhis
Hoidke toodet kuivas kohas ja kaitske
seda otsese pdikesevalguse eest.

Kasutusaeg

6 kuud - materjali kulumise voi I6tvumise
tottu saab meditsiinilist efektiivsust
tagada ainult kindlaksmddratud kasutu-
saja jooksul. See nduab diget kdsitsemist
(nt hooldamist, peale panemist ja &ra
votmist).

Materjali koostis
55% Nailon, 39% Poliiuretaan, 5% Elas-
taan, 1% muud kiud

Korvaldamine (]

Toote vdite visata olmejddtmete @}

hulka.

Toote suhtes tekkivate kaebustega, nt koe
kahjustused voi puudulik sobivus, péérdu-
ge otse vastava meditsiiniseadmete edasi-
midja poole. Ainult ohujuhtumite korral,
mis pdhjustavad tervisliku seisundi olulise
halvenemise voi surma, tuleb teavitada
tootjat ja liikmesriigi pddevat asutust.
Ohujuhtumid on mééaratletud maaruse (EL)
nr 2017/745 (meditsiiniseadmed) artikli 2
[5ikes 65.

SUOMI/FINNISH
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Kayttokohde

Kompressiotuotetta kdytetdan laskimo-
sairauksia sairastavilla potilailla sadren
kompressioon. Tuote koostuu toisiinsa
lomittain kiedottavista, ei-elastisista
nauhoista, jotka |dhtevdt tuotteen kes-
kimmdisestd osasta. Tuote mukautuu
saaren muotoon ja sen alaosa asetetaan
aivan nilkan yldpuolelle ja yldosa aivan
polven alapuolelle.

Indikaatiot
+ Krooninen laskimoiden vajaatoiminta
- Suonikohjut
- Lipodermatoskleroosi
- Ulcus cruris venosum /
sekamuotoinen Ulcus cruris
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« Jalan syvé laskimotukos / laskimotuko-
sten ennaltaehkaisy

« Akuutti syva laskimotukos

« Laskimotukoksen jélkeinen
oireyhtyma

« Skleroterapian jalkeen

« Turvotus

Kontraindikaatiot

pitkalle edennyt alaraajojen tukkiva
valtimotauti

« Kompensoimaton syddmen vajaatoi-
minta

Septinen laskimotulehdus

Phlegmasia coerulea dolens

Sadren ja/taijalkateran hoitamaton in-
fektio

Kaikki tilanteet, joissa laskimoveren tai
imunesteen takaisinvirtaus on ei-
toivottua

Riskit / Sivuvaikutukset

Lieva tai keskivaikea alaraajojen tukki-
va valtimotauti

Rajallinen havaintokyky - potilaan on
pystyttdvd havaitsemaan kompression
voimakkuus

Yliherkkyys jollekin kdytetyistd mate-
riaaleista

Kdytto lapsilla tai apua tarvitsevilla
potilailla - potilaiden on pystyttdva
havaitsemaan kdytetyn kompression
voimakkuus ja kertomaan siita

Aiotut kdyttajatja potilaskohderyhma
Kayttdjiin kuuluvat seuraavat henkil6t Ter-
veydenhuollon ammattilaiset ja potilaat,
mukaan luettuna hoidossa tukena olevat
henkil6t, jotka ovat saaneet vastaavan opa-
stuksen terveydenhuollon ammattilaisilta.
Potilaskohderyhma: Terveydenhuollon am-
mattilaiset huolehtivat kdytettdvissd ole-
vien mittojen/kokojen ja tarvittavien
toimintojen / indikaatioiden perusteella ai-
kuisten ja lapsien hoidosta omalla vastuul-
laan valmistajan tiedot huomioiden.

Kayttoa koskeva ohje

Huomautus: Mikdli sinua hoitava lddkdri ei
mddrdd tai suosittele toisin, suosittelemme
kdyttdmddn sddren kompressiotuotetta
samanaikaisesti yhdessd settiin sisdlty-
vien vastaavien jalkaterdn tuotteiden
kanssa. Ota tarvittaessa yhteyttd sinua
hoitavaan lddkdriin.

Varmista aina, ettd kdytetddn oikeaa,
madrdttyd kompressiopainetta. LOysda
hieman kompressiotuotteen nauhoja yon
ajaksi. Jokainen nauhoissa oleva kohtisu-
ora BPS-viiva saattaa sddren koosta ja
muodosta riippuen olla sddren eri koh-
dassa. Sitd ei tarvitse kohdistaa keski-
kohtaan sddren etupuolelle tai muuhun
tiettyyn sddren kohtaan. Poista kompres-
siotuote valittdmasti, jos ilmaantuu kipu-
ja. llmoita siita Iadkarillesi. Tuote on pu-



ettu oikein, kun nauhat ovat hieman
lomittain siten, ettd niiden véliin ei jaa
rakoja. Kiinnitd nauhat vain sitd varten
olevaan kohtaan. Tarrakiinnitys ei kos-
kaan saa koskettaa ihoa!

Tuotteen oikean pituuden valinta
circaid juxtacures -tuotetta on saatavilla
lyhyend (28 cm), vakiopituisena (33 ¢cm)
ja pitkdna (38 cm).

Tuotteen oikea pituus madritetddn mit-
taamalla pituus lattiasta potilaan polvi-
taipeeseen. Potilaan tulisi silloin seisoa
lattialla.

Jos potilaan mitattu pituus on alle 44 cm,
valitse lyhyt pituus. Potilaan, jonka mitta
on 44 c¢cm - 49 cm, tulisi saada vakiopi-
tuus.

Potilaille, joiden mitta on yli 49 cm, tulisi
kayttaa pitkaa mallia.

On tdrked valita tuotteen pituus siten,
ettd pohje on tdysin peitossa pohjelihas-
pumpun vaikutuksen vahvistamiseksi.

Huomautus: circaid juxtacures -tuotteita
voidaan kayttdd sddreen, kun nilkan ym-
pdrysmitta (cB) on vdhintddnl9 cm - enin-
tddn 42 cm ja pohkeen ympdrysmitta (cC)
vadhintddn 25 cm - enintddn 64 cm. Nilkan
ja pohkeen ympdrysmitan vdlisen eron on
oltava alle 30 cm. Jos potilaan mitat ovat
tdmdn vaihteluvdlin - ulkopuolella, on
kdytettdvd vaihtoehtoisia kompressiotu-
otteita.

circaid compression anklet -tuotetta
(circaid-kompressiosukka) voidaan kayt-
tdd ympdrysmitaltaan enintdadn 36 cm
olevalle jalkaholville vakiokoossa ja enin-
tddn 41 cm olevalle jalkaholville Large-
koossa. Nilkan maksimiympdrysmitta
(cB) on 27 cm vakiokoolle ja 42 cm Large-
koolle. Jos potilaan mitat ovat tdmdn vai-
hteluvdlin ulkopuolella, on kdytettdva
muita vaihtoehtoisia tuotteita.

circaid juxtacures -tuotteen yksildinti

- Erotatuotteen kumpikin osa toisistaan
jarullaa alempi nauha auki. Mittayksi-
kot sijaitsevat tuotteen yla- ja
alareunassa (1).

« Merkitse potilaan nilkan ymparysmit-
ta (cB) alareunaan ja pohkeen ym-
padrysmitta (cC) yldreunaan.

« Ota esiin pienempi o0sa, jossa on kolme
kapeaa tarrakiinnitystd, ja paikoita alin
tarrakiinnitys aiemmin merkityn nil-
kan ympdrysmitan kohdalle alareuna-
an (2a). Paikoita nyt ylin kapea tarraki-
innitys aiemmin merkityn pohkeen
ymparysmitan kohdalle yldreunaan
(2b). S&ada keskimmainen kapea tar-
rakiinnitys siten, ettd muodostuu pieni
mutka (2c).

Huomautus: Kun jalan muoto on hyuvin po-
ikkeava, on mahdollista, ettd tuotteen pie-
nempi osa kaartuu ylospdin (2d). Kun
kummankin ympdrysmitan vdlinen ero on
suuri, on mahdollista, ettd kapealla tarra-
kiinnitykselld varustettu pienempi osa ei
ulotu tuotteen kumpaankin reunaan asti.
Keskidi tdllaisissa tapauksissa pienempi
0sa tuotteessa (2e). Kun sddren muoto on
hyvin poikkeava, on myds mahdollista,
ettd ylimddrdinen materiaali  ulottuu
yldreunaa pitemmidille. Tdémd osuus voida-
an leikata pois (2f).

Kun pienempi osa on paikoitettu oi-
kein, taita se. Leikkaa ylimddrdinen
materiaali pois, jatd noin 5 cm:n leikku-
uvara (3). Varo leikkaamasta tuotteen
mitddn muuta osaa.

Huomautus: Halutessasi voit kayttdd ki-
innittdmiseen lisdksi pakkaukseen sisdlty-
vid valkoisia tarrakiinnittimid (4).

Vinkki: Merkitse kapeiden tarrakiinnity-
sten ddriviivat tussilla. Se auttaa loytd-
mddn nopeasti alkuperdisen souvitetun
koon, mikdli pieni osa irtoaa paikoiltaan.

« Merkitse nyt BPS-korttiin kokoalue,
joka vastaa potilaasi nilkan ymparys-
mittaa. Jos potilaan nilkan ymparys-
mitta on kahden kokoalueen valilld,
esim. 30,5 cm, valitse pienempi kokoa-
lue.

circaid juxtacures -tuotteen pukemi-
nen

Pue alussukka. Alussukan vahvistetun
pdan tulisi peittdd kantapdd, ja ylem-
man paan tulisi ulottua polven yldpuo-
lelle asti. Tarkista, ettei alussukassa ole
ryppyjé (5a).

Aseta kompressiotuote aivan nilkan
yldpuolelle ja polvitaipeen alapuolelle.
Kompressiotuotteen mustan puolen
on oltava sddreen pdin (5b). Rullaa kak-
si ylintd nauhaa auki ja kiinnitd ne val-
jasti kulloinkin vastakkaiselle puolelle,
jotta saat kiinnitettyd kompressiotuot-
teen oikeaan (5c) kohtaan. Tdma mah-
dollistaa kompressiotuotteen helpon
sddtamisen.

Huomautus: circaid-logo sijaitsee kom-

pressiotuotteen alimman nauhan beigelld
puolella.

« Rullaa kaksi alinta nauhaa auki ja kiin-
nitd alempi nauha kompressiotuotteen
vastakkaiselle puolelle siten, ettd kom-
pressio on tiukka, mutta tuntuu silti
mukavalta (5d).

- Irrota kolmanneksi alin nauha, ennen
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kuin toiseksi alin nauha kiinnitetdan.
Kiinnitd nyt toinen nauha (5e). Toista
tdma vaihe muilla nauhoilla s&arta pit-
kin (5f).

Kompressiotuotteen tulisi olla sdares-
sd tasaisesti ja ilman ryppyjd. Muodos-
tetun kompression tulisi olla tiukka
mutta tuntua silti mukavalta (5g). Var-
mista, ettd kaikki nauhat on asetettu
paikoilleen vuorojarjestyksessa.
Tarkista, onko kompressiotuotteessa
rakoja tai ryppyja sen jalkeen, kun kaik-
ki nauhat on kiinnitetty. Sdada tarvit-
taessa.

Huomautus: Kun oikea kompressio on ase-
tettu BPS-kortin avulla, voit kddntdd
alussukan alaosan ja yldosan circaid juxta-
lite -kompressiotuotteen pddlle (5i).

circaid-kompressiosukkien pukeminen
Kdanna ensin alussukan alaosa circaid-
kompressiosukan paalle. Pue kompressi-
osukka jalkaan ja varmista, ettd se aset-
tuu  lomittain  kompressiotuotteen
kanssa (5j). Tarkista, onko kompressiosu-
kassa ryppyja ja poista ne tarvittaessa.

circaid juxtacures -tuotteen riisumi-
nen

Poista ensin kompressiosukka ja avaa
sitten alussukan kdannetyt osat. Irrota
nyt kaikki kompressiotuotteen nauhat
aloittaen ylemmdstd nauhasta. Kierrd
jokainen nauha takaisin rullalle, jotta
tarramateriaali sdilyy puhtaana. Poista
kompressiotuote ja sen jdlkeen alussuk-
ka.

Built-In-Pressure System (BPS) -kortin
kayttd

Kulloinenkin kompressioarvo sdaddetdan
nilkan kohdalla. Se voi vaihdella liikkee-
std, materiaalin erityisistd ominaisuuksi-
sta ja kehon anatomiasta riippuen.

+ Ota BPS-kortti esille.

Paikallista BPS-kortin oikea reuna ja
oikea kompression voimakkuus. Oikea
reuna madritetddn kantapdan ym-
parysmitan kautta. Vastaava reuna
kannattaa merkita.

Aloita kompressiotuotteen alimmalla
nauhalla. Aseta BPS-kortin musta kol-
mio yhteen alimman nauhan BPS-vi-
ivasta.

Tarkista, missé kohti nauhan toinen
BPS-viiva osuu BPS-kortin (6a) kom-
pressioalueisiin.

Jos BPS-viiva osuu halutun kompressi-
oalueen alapuolelle (6b) tai yldpuolelle
(6¢), irrota nauhan kiinnitys ja kiinnita
nauha uudelleen, kunnes haluttu kom-
pressio on saavutettu (6a).

Toista vaiheet 3 - 5 kaikilla nauhoilla
saartd pitkin. Varmista, ettd kaikki
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nauhat on sdddetty samalle kompres-
siotasolle, jotta asteittain laskeva
kompressio on mahdollinen. Jotta
maardtty kompressioalue sailyisi koko
pdivan ajan, sddda nauhoja péivan ai-
kana.

Tarkastuskaynnit terapeutin luona

Potilaan tulisi ottaa mukaan aina kaikki
circaid juxtacures -tuotteen osat jokai-
selle tarkastuskdynnille, jotta tuote on
mahdollista mukauttaa optimaaliseksi.
Tuote tulisi tarkastaa ja tarvittaessa mu-
kauttaa jokaisella tarkastuskaynnilla.

Sadren ymparysmitan pienentyminen
Riisu tuote potilaalta ja mittaa hdnen
nilkkansa ja pohkeensa ymparys uudel-
leen. Mukauta tuotteen pienen osan si-
janti oikein (katso circaid juxtacures -tu-
otteen yksildinnin vaiheet 1-4). Kun
tuote on mukautettu uusiin ymparys-
mittoihin, pue tuote jdlleen potilaalle.
Tarkista, onko potilaan mahdollisesti
kaytettdvd BPS-kortin toista kokoaluet-
ta. Merkitse uusi alue BPS-korttiin.

VinkRi: Kun potilaan sddrihaava on paran-
tunut, suosittelemme jatkamaan hoitoa
circaid juxtalite -tuotteella tai pydroku-
dottuilla mediven-hoitosukilla, jotta sddri-
haavan muodostuminen uudelleen este-
taan.

Hoito

Kompressiosukka voidaan pestd hieno-
pesuohjelmalla ja kuivata kuivausrum-
mussa pienelld [dmmolld. Wir empfehlen
die Verwendung eines Waschentzes. Ka-
sinpesu ja ripustaminen kuivumaan tip-
pukuivana pidentdvat tuotteen elinikda.

\&f Hienopesu

22& Eivalkaisua

Kuivaus kuivausrummussa
pienelld ldmmalla

.:X\ Eisaasilittaa

Ei kemiallista pesuan

lm Eisaavddntdan

Varastointiohje
Sdilytd tuotetta kuivassa ja suoralta au-
ringonvalolta suojattuna.

T FAN

Kayttoika

6 kuukautta - materiaalin kulumisen tai
|10ystymisen takia ldadkinnallinen teho vo-
idaan taata vain maaratyksi kayttoidksi.
Se edellyttda oikeaa kasittelyd (esim. ho-
idossa, pukemisessa ja riisumisessa).

Materiaalin koostumus



55% Nailonia, 39% Polyuretan, 5% Ela-
staania, 1% Andre fibre

Havittaminen [
Tuote voidaan havittda @)
kotitalousjatteen mukana.

Kaanny tuotteeseen liittyvissa reklamaa-
tioissa suoraan laakinnallisen erikoisliik-
keen puoleen. Reklamaatioiden syitd
voivat olla esimerkiksi neuloksen viat tai
istuvuuteen liittyvat puutteet. Ainoastaan
vakavista vaaratilanteista, jotka voivat
johtaa terveydentilan huomattavaan heik-
kenemiseen tai kuolemaan, on ilmoi-
tettava valmistajalle ja jasenvaltion toimi-
valtaiseille viranomaisille. Vakavat
vaaratilanteet on madritelty (EU) 2017/745
(MDR, lddkinnallisia laitteita koskeva ase-
tus) -direktiivin artiklassa 2 nro 65.

BAHASA MELAYU / MALA
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Penggunaan yang disyorkan

Alat bantu tekanan ini digunakan untuk
menekan bahagian betis pesakit yang
mengalami gangguan vena. Alat bantu
kaki ini terdiri daripada satu siri pengikat
yang saling mengunci, tidak elastik dan
meregang dari bahagian tengah alat
bantu. Alat bantu ini akan dilaraskan
dengan bentuk kaki dan terletak sedikit
diatas buku lali hingga betul-betul di ba-
wah lutut.

Indikasi

Krooniline venoosne puudulikkus

« Veenilaiendid

- Lipodermatoskleroos

« Venoosne statsionaarne haavand /
Ulcus cruris mixtum

Stivaveenide tromboosi/tromboosi

profiilaktika

Trombosis vena kaki dalam akut

Posttrombootiline siindroom

Parast skleroteraapiat

Soltuvad 6deemid

Kontraindikasi

« Penyakit oklusif arteri periferi lanjutan

+ Kegagalan jantung dekompensasi

+ Flebitis septik

+ Flegmasia coerulea dolens

+ Jangkitan yang tidak dirawat pada kaki

- Sebarang keadaan yang peningkatan
aliran kembali vena atau limfa adalah
tidak diingini

Risiko / Kesan sampingan

« Penyakit oklusif arteri periferi ringan
atau sederhana

Keupayaan persepsi terhad - pesakit
mesti dapat merasakan kekuatan teka-
nan

Ketidakserasian dengan salah satu ba-
hanyang digunakan

Gunakan pada kanak-kanak dan pesa-
kit yang memerlukan bantuan — Pesa-
kit mesti dapat merasakan dan me-
nyampaikan kekuatan tekanan yang
dikenakan

Pengguna sasaran dan kumpulan sasa-
ran pesakit

Pengguna sasaran termasuk ahli profesion
kesihatan dan pesakit, termasuk individu
yang menyokong dalam penjagaan, selepas
mendapat bimbingan yang sesuai daripada
ahli profesion kesihatan.

Kumpulan sasaran pesakit: Ahli profesion
kesihatan menyediakan penjagaan kepada
orang dewasa dan kanak-kanak berdasar-
kan tanggungjawab mereka menggunakan
ukuran/saiz yang tersedia dan fungsi/indi-
kasi yang diperlukan, dengan mengambil
kira maklumat pengilang.

Nota pemakaian

Nota: Melainkan diarahkan atau disyorkan
sebaliknya oleh doktor yang merawat
anda, kami mengesyorkan agar anda me-
makai alat bantu kaki pada masa yang
sama dengan pilihan kaki masing-masing
yang disertakan dengan set ini. Jika ragu-
ragu, sila berbincang dengan doktor yang
merawat anda.

Sentiasa pastikan tekanan ditetapkan
yang betul digunakan. Longgarkan sedikit
pengikat alat bantu tekanan pada waktu
malam. Setiap garisan BPS menegak pada
pengikat mungkin berada pada kedudu-
kan yang berbeza pada kaki bergantung
pada saiz dan bentuk kaki. Garisan ini ti-
dak perlu dilaraskan di bahagian tengah
depan kaki atau di mana-mana kedudu-
kan khusus lain pada kaki. Jika anda bera-
sa sakit, tanggalkan alat bantu tekanan
dengan segera. Beritahu doktor anda ten-
tang perkara ini. Apabila digunakan den-
gan betul, pengikat bertindih sedikit su-
paya tiada ruang yang tertinggal. Hanya
ketatkan pengikat pada kedudukan yang
ditetapkan. Pelekat tidak boleh ber-
sentuhan dengan kulit!

Pemilihan panjang produk yang betul
Panjang circaid juxtacures tersedia da-
lam versi pendek (28 cm), standard (33
cm) dan panjang (38 cm).

Panjang alat bantu yang betul ditentu-

kan dengan mengukur panjang dari lan-
tai hingga ke rongga lutut pesakit. Pesa-
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kit hendaklah berdiri.

Jika ukuran panjang pesakit kurang dari-
pada 44 cm, pilih panjang versi pendek.
Pesakit dengan ukuran panjang daripada
44 cm hingga 49 cm perlu memilih pan-
jang versi standard.

Pesakit dengan ukuran panjang lebih da-
ripada 49 cm perlu memakai alat bantu
dengan versi panjang.

Penting untuk memilih panjang alat ban-
tu supaya betis ditutup sepenuhnya un-
tuk memperkuatkan kesan pam otot be-
tis.

Nota: Produk circaid juxtacures boleh di-
pakai pada bahagian betis dengan lilitan
buku lali (cB) daripada minimum 19 c¢cm
hingga maksimum 42 cm dan lilitan betis
(cC) daripada minimum 25 cm hingga mak-
simum 64 cm. Perbezaan antara lilitan
buku lali dengan betis mestilah kurang da-
ripada 30 cm. Jika ukuran pesakit berada di
luar julat ini, alat bantu tekanan alternatif
tersedia.

Dengan circaid compression anklet (sto-
king tekanan circaid), lilitan dalam leng-
kungan kaki boleh dipakai hingga 36 cm
dengan saiz standard dan hingga 41 cm
dengan saiz besar. Lilitan buku lali mak-
simum (cB) ialah 27 cm untuk saiz stan-
dard dan 42 cm untuk saiz besar. Jika
ukuran pesakit berada di luarjulatini, pi-
lihan kakiyang lain tersedia.

Penyesuaian circaid juxtacures
Pisahkan dua bahagian alat bantu dan
buka gulungan pengikat yang paling
bawah. Unit ukuran terletak di bahagi-
an tepi atas dan bawah alat bantu (1).
Tandakan lilitan buku lali (cB) pesakit di
bahagian tepi bawah dan lilitan betis
(cC) di bahagian tepi atas.

Ambil bahagian yang lebih kecil den-
gan tiga pelekat kecil di sebelah kiri
dan letakkan pelekat yang paling ba-
wah pada lilitan buku lali yang ditand-
akan sebelum ini pada bahagian tepi
bawah (2a). Sekarang letakkan pelekat
kecil yang paling atas pada lilitan betis
yang ditandakan sebelum ini pada ba-
hagian tepi atas (2b). Laraskan pelekat
kecil tengah supaya terdapat sedikit
lengkung (2c).

Nota: Dengan bentuk kaki yang ekstrem,
bahagian yang lebih kecil pada alat bantu
mungkin melengkung ke atas (2d). Jika
terdapat perbezaan besar antara kedua-
dua lilitan, ada kemungkinan bahagian
yang lebih kecil dengan pelekat kecil tidak
mencapai kedua-dua tepi alat bantu. Da-
lam keadaan sedemikian, letakkan bahagi-
an yang lebih kecil di tengah-tengah alat
bantu.(2e). Dengan bentuk kaki yang eks-
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trem, bahan yang berlebihan mungkin ter-
keluar di bahagian tepi atas. Bahagian ini
boleh dipotong (2f).

- Setelah bahagian yang lebih kecil dilet-
akkan dengan betul, terbalikkan ke se-
belah kiri. Simpan baki kira-kira 5 cm
dan potong bahan yang berlebihan (3).
Sila ambil perhatian bahawa tiada ba-
hagian lain pada alat bantu yang boleh
dipotong.

Nota: Jika mahu, anda boleh mengguna-
kan bahagian pelekat putih yang turut di-
sertakan sebagai pengikat tambahan (4).

Petua: Gunakan pen penanda untuk men-
gesan kontur pelekat kecil. Ini membantu
anda mencari semula padanan asal den-
gan cepat sekiranya bahagian kecil itu ter-
cabut.

- Sekarang tandakan julat saiz pada kad
BPS yang sepadan dengan lilitan buku
lali pesakit anda. Jika lilitan pesakit be-
rada antara dua julat saiz, contohnya
30.5cm, pilih julat saiz yang lebih kecil.

Pemakaian circaid juxtacures

+ Pakai stoking dalaman. Hujung stoking
dalaman yang diperkuat hendaklah
menutupi tumit dan hujung atas hend-
aklah mencapai di atas paras lutut. Pa-
stikan stoking dalaman tidak berkedut
(5a).

Letakkan alat bantu betul-betul di atas
buku lali dan di bawah rongga lutut.
Bahagian hitam alat bantu mesti
menghadap kaki (5b). Buka gulungan
dua pengikat yang paling atas dan
ketatkan pengikat ini dengan longgar
pada setiap bahagian yang bertentan-
gan untuk memastikan alat bantu be-
rada di kedudukan yang betul (5c). Ini
memudahkan pelarasan alat bantu.

Nota: Alat bantu tekanan mempunyai
logo circaid pada bahagian kuning air pen-
gikat yang paling bawah.

+ Buka gulungan kedua-dua pengikat
yang paling bawah dan ketatkan pen-
gikat yang paling bawah pada bahagi-
an yang bertentangan dengan alat
bantu melalui tekanan yang kuat teta-
pi selesa (5d).

Sebelum mengetatkan pengikat kedua
dari bawah, longgarkan pengikat keti-
ga dari bawah. Sekarang ketatkan pen-
gikat kedua (5e). Ulangi proses ini den-
gan pengikat yang tinggal di sepanjang
kaki (5f).

Alat bantu harus terletak rata dan be-
bas lipatan pada kaki. Tekanan yang
dikenakan mestilah kuat tetapi selesa



(5g). Pastikan semua pengikat diguna-
kan dalam susunan berselang-seli.

+ Periksa ruang dan lipatan pada alat
bantu selepas semua pengikat telah
dilekatkan. Sesuaikan pengikat ini, jika
perlu.

Nota: Selepas menetapkan tekanan yang
betul dengan menggunakan kad BPS (5h),
anda boleh melipat bahagian hujung sebe-
lah bawah dan atas stoking dalaman di atas
alat bantu circaid juxtacures (5i).

Pemakaian stoking tekanan circaid
Mula-mula, tarik bahagian bawah sto-
king dalaman ke atas alat bantu circaid.
Pakai stoking tekanan dan pastikan sto-
king ini bertindih dengan alat bantu kaki
(5)). Periksa kedutan pada stoking teka-
nan dan tanggalkan jika perlu.

Penanggalan circaid juxtacures
Mula-mula, tanggalkan stoking tekanan
dan kemudian buka hujung stoking dala-
man yang terlipat. Sekarang longgarkan
semua pengikat alat bantu, bermula
dengan yang paling atas. Gulung kembali
setiap pengikat untuk memastikan ba-
han pelekat bebas daripada kotoran.
Tanggalkan alat bantu tekanan dan ke-
mudian stoking dalaman.

Penggunaan Built-In-Pressure System
(BPS)

Nilai tekanan masing-masing ditetapkan
pada buku lali. Nilai ini boleh berbeza-
beza disebabkan oleh pergerakan, sifat
bahan tertentu dan anatomi badan.
Keluarkan kad BPS.

Cari bahagian tepi kad BPS yang betul
dan kekuatan tekanan yang betul. Ba-
hagian tepi yang betul ditentukan oleh
lilitan buku lali. Anda disyorkan untuk
menandakan tepi yang sesuai.
Mulakan dengan pengikat alat bantu
yang paling bawah. Letakkan segi tiga
hitam kad BPS pada salah satu garisan
BPS pengikat paling bawah.

Periksa tempat garisan BPS kedua pen-
gikat berakhir dengan julat tekanan
kad BPS (6a).

Jika garisan BPS berakhir di bawah (6b)
atau di atas (6¢) julat tekanan yang di-
mahukan, longgarkan dan ketatkan se-
mula pengikat sehingga tekanan yang
dimahukan dicapai (6a).

Ulangi langkah 3-5 dengan semua pen-
gikat di sepanjang kaki. Pastikan se-
mua pengikat ditetapkan pada tahap
tekanan yang sama untuk memastikan
penurunan tekanan bersenggat. Untuk
mengekalkan julat tekanan yang dite-
tapkan sepanjang hari, hanya laraskan
semula pengikat sepanjang hari.

Janji temu susulan dengan ahli terapi
Pesakit hendaklah sentiasa membawa
semua komponen circaid juxtacures ke
setiap janji temu susulan supaya alat
bantu dapat dilaraskan secara optimum.
Pada setiap janji temu susulan, alat ban-
tu hendaklah diperiksa dan dilaraskan
jika perlu.

Pengurangan lilitan kaki

Tanggalkan alat bantu pesakit dan ukur
semula lilitan buku lali dan betis mereka.
Laraskan kedudukan bahagian kecil alat
bantu dengan sewajarnya (lihat langkah
1-4 untuk menyesuaikan alat bantu cir-
caid juxtacures). Setelah alat bantu dilar-
askan kepada lilitan baharu, letakkan se-
mula alat bantu pada pesakit. Periksa
sama ada pesakit mungkin perlu meng-
gunakan julat saiz yang berbeza pada
kad BPS. Tandakan julat baharu pada kad
BPS.

Petua: Sebaik sahaja ulser pesakit telah
sembuh, kami mengesyorkan alat bantu
susulan dengan circaid juxtalite atau sto-
king tekanan kait bulat mediven untuk
mengelakkan ulser daripada berulang.

Arahan penjagaan

Alat bantu tekanan ini boleh dibasuh da-
lam kitaran basuhan lembut dan dike-
ringkan di dalam pengering pada suhu
yang rendah. Kami mengesyorkan meng-
gunakan jaring dobi. Basuh tangan dan
gantung basah akan memanjangkan ha-
yat produk.

Kitaran basuhan lembut

Jangan lunturkan

Keringkan pada suhuyang rendah
Jangan seterika

Jangan cuci kering

Jangan perah

QY BRE

Nota penyimpanan

Sila simpan produk di tempat yang kering
dan lindungi daripada cahaya matahari
langsung.

ZAN

Jangka hayat

6 bulan - disebabkan oleh kehausan atau
pengenduran bahan, keberkesanan pe-
rubatan hanya boleh dijamin bagi jangka
hayat yang ditetapkan. Ini memerlukan
pengendalian yang betul (cth. penjaga-
an, memakai dan menanggalkan).

Komposisi bahan
55% Nilon, 39% Poliuretana, 5% Elastan,
1 %Gentian lain
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Pelupusan “‘
Anda boleh melupuskan produk &"
ini bersama-sama sisa isi rumah. W

Sekiranya terdapat aduan berkaitan pro-
duk, seperti kerosakan pada fabrik yang
dikait atau bentuk, sila hubungi terus pe-
niaga perubatan anda. Hanya insiden se-
rius yang boleh membawa kepada keme-
rosotan ketara dalam keadaan kesihatan
atau kematian yang perlu dilaporkan ke-
pada pengilang dan pihak berkuasa kom-
peten negara anggota. Insiden serius di-
takrifkan dalam Artikel 2 No. 65
Peraturan (EU) 2017/745 (MDR).
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Viktig informasjon ~

Det medisinske produktet er kun beregnet til flere gangers bruk pa én pasient ). Hyis det
brukes til behandling av mer enn én pasient, bortfaller produsentens produktansvar iht. lov.om
medisinsk utstyr. Ved store smerter eller ubehag under bruk ma produktet mé& du umiddelbart
kontakte lege eller ortopeditekniker. Ta pa produktet kun pa intakt eller sarbehandlet hud, ikke
direkte pa gdelagt eller skadet hud, og kun med forutgdende medisinsk veiledning.

Oluline teave ~
Meditsiiniseade on ette ndhtud korduvalt kasutamiseks ainult Ghel patsiendil ) Kasutamine
mitme patsiendi raviks tlihistab tootja vastutus toote eest. Kui tunnete selle kandmise ajal liigset
valu vdi ebamugavustunnet, votke kohe Ghendust oma arsti voi teid varustava spetsialiseeritud
kauplusega. Kandke toodet ainult tervel vdi vigastamata nahal, mitte otse lahtistel haavadel voi
kahjustatud nahalja ainult arsti eelneval juhendamisel.

Térkeitd ohjeita -~
Ladkinnallinen tuote on tarkoitettu toistuvaan kayttoon yhdelle potilaalle. ), Valmistajan
tuotevastuu raukeaa, jos tuotetta kdytetdan useamman kuin yhden henkilon hoitoon. Jos kdytén
aikana tuntuu kovaa kipua tai epamiellyttavid tuntemuksia, ota valittomasti yhteyttd sinua
hoitavaan la&kariin tai erikoisliikkeeseen. Al kdyta tuotetta avoimien haavojen palla, ja kayta
sitd vain Iadkarilta saamiesi ohjeiden mukaisesti.

Nota penting

Produk perubatan ini hanya bertujuan untuk berbilang penggunaan pada seorang pesakit
an. Jika produk ini digunakan untuk merawat lebih daripada seorang pesakit, liabiliti produk
pengeluar terbatal. Jika rasa sakit yang berlebihan atau rasa tidak selesa berlaku semasa
memakai produk, sila hubungi doktor anda atau kedai pakar pembekal anda dengan segera.
Jangan gunakan produk pada luka terbuka dan hanya gunakan di bawah bimbingan perubatan
terlebih dahulu.
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BaxHble 3ameuaHus

AakHoe MeavLMHCKOE 3pere npeAHasHaueHo ANl MHOTOPa30BOro MCMOAb30BaHNSA TOALKO
OAHUM I'IaLlMeHTOM{W . B CAyYae UCNoAb30BaHUA U3AEAUSA bonee uem OAHWUM NauMeHTOM rapaHTum
NPOU3BOAUTEAS YTPAUMBAIOT CHAY. ECAM Mpu MOAb30BaHWM M3AEAEM Yy Bac BO3HMKAM BOAb MAM
HENpUATHbIE OLLYLLLEHUS, MOXaAYICTa, HEMEAAEHHO CHUMWUTE €ro W NPOKOHCYALTUPYWTECH Y
Bauwero Bpadya. HocuTe U3AEANE UCKAKUUTEABHO Ha HEMOBPEXAEHHOM Koxe/nocae 06paboTku
paH. He caeayeT HaaeBaTb ero noBepx MOBPEXAEHHOW WMAW MOPaHEHHOW KOoxXW. Mcnoab3yite
n3peAre TOAbKO NOCAE MOAyYEHUA yKa3aHl/IIZ 0T MeAnepcoHana.

Onemliuyari

Bu Uriin tibbi gihaz kategorisine girer ve yalnizca hastalar tzerinde birden fazla kez
kullaniimalidir <8, Ayni ortezin birden fazla hastada kullanilmasi durumunda tibbi Uriinlere
dizenleme getiren kanunun anladigi anlamda Ureticinin trtinden kaynaklanan sorumlulugu sona
erer. Tasima sirasinda asiri agri ve rahatsizlik duygusu gériilmesi durumunda, litfen derhal doktor
veya ortopedi teknisyenini arayiniz. Uriinii yalnizca saglikli cilt veya gerekli tibbi miidahalesi ve
bakimi yapilmis, Gstd ortlll yaralar Gizerinde kullanin; dogrudan agik yara tizerinde ve 6nceden
gerekli tibbi talimatlari almadan kullanmayin.

Wazne wskazéwki

Produkt medyczn)z.' jest przeznaczony wytacznie do wielokrotnego uzytku w przypadku
jednego pacjenta ) w przypadku stosowania produkt do leczenia wiecej niz jednego pacjenta
wygasa odpowiedzialno$¢ producenta za produkt. W razie wystapienia nadmiernego bélu lub
nieprzyjemnego uczucia w trakcie noszenia produkt nalezy natychmiast zdjac i skonsultowac sie
z lekarzem lub technikiem ortopedycznym. Produkt stosowac tylko na nieuszkodzona lub skére
z zabezpieczonymi ranami, nie stosowac produktu bezposrednio na zraniong lub uszkodzona
skére i stosowac tylko zgodnie z uprzednio otrzymanymi wytycznymi lekarza.

Fontos Gtmutatdsok

Az orvostecp,rjikai eszkozt arra tervezték, hogy egyetlen beteg hasznélja tobbszori
alkalommal 1), Ha tébb péciens kezelésére haszndljék, akkor a gydgydszati terméktorvény
értelmében megsziinik a gyarté termékszavatossdga. Ha a viselése kdzben til nagy féjdalom
vagy kellemetlen érzés |épne fel, azonnal |épjen kapcsolatba orvosdval vagy ortopédiai
miszerészével. Aterméket kozvetlenil sériilt vagy felsértett b6ron ne, csak ép vagy sebkezelésen
dtesett b6ron és csak elGzetes orvosi Gtmutatds alapjan viselje.

VaZne napomene ~
Medicina proizvod je namenjen samo za visestruku upotrebu na nekom pacijentu ). Ako
se upotrebi za leCenje viSe pacijenata, prestaje vazenje garancije proizvodaca. Ako se za vreme
nosenja pojave jaki bolovi ili neprijatan osecaj, odmah skinite uloZak i obratite se nadleznom
lekaru ili ortopedskom tehnicaru. Nosite medicinski proizvod samo na zdravoj i zale¢enoj kozi, i
ne direktno na povredenu ili oSte¢enu koZu. Koristite ga samo prema dobivenom medicinskom
uputstvu.

BaxAuBi BKasiBku

Meandrnit Bupi6 npmsHaueHwM ANt 6araTopasoBOr0 BUKOPUCTAHHS AULLE OAHUM NaLiEHTOM
N Mpu BukopucTanHi BUPOGY Ginbll HIX OAHUM MALIEHTOM BUPOBHWK 3BIABHAETHCA BIA
BIAMOBIAGABHOCTI 3@ AKICTb BUPOOY. AAKLLO NPK HOCIHHI BUHMKAIOTL HAAMIPHI 60AI @60 HenpuemHe
BIAUYYTTS, CAiA HETaWHO 3BEPHYTUCSA AO Aikaps abo TexHika-opToneaa. BUkopucTOBYiTE NPOAYKT
TIAbKM Ha HEYLLKOAXEHi abo AOTAAHYTIV NopaHeHii WKipi, a He 6e3NocepeAHbO Ha NOLLIKOAXEHIH
ab0 nopaHeHii WKipi, i Avlue 3a NoONepeAHbOI0 MEAMYHOLD YKa3iBKOLO.
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Instructiuniimportante ~
Produsul medical este destinat utilizarii multiple numai de catre un singur pacient ). Dacs
se utilizeaza de catre mai multi pacienti, se pierde garantia oferitd de producator in sensul speci-
ficat de Legea produselor medicale. Daca Tn timpul folosirii produsului apar dureri excesive sau o
senzatie neplacutd, contactati medicul dumneavoastra sau tehnicianul ortoped. Purtati produsul
numai pe piele intactd sau cu leziuni tratate, nu direct pe piele ranitd sau vatamata, si numai la
indicatia prealabila a medicului.
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