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Gebrauchsanweisung. Instructions for use. Mode
d’emploi. Instrucciones de uso. Instrucoes para

aplicacao. Istruzioni per I'uso. Gebruiksaanwijzing.

Uputa za uporabu. Kullanim kilavuzu. Instrukcja
zaktadania. Odnyia epappoyric. Haszndlati
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A% BA. Instructiuni de utilizare.
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Trocken lagern/Store in a dry place / Stocker au sec / Almacenar seco / Conserve
em ambiente seco/Conservare in luogo fresco e asciutto / Droog bewaren /
Lagras torrt / Kuru bir yerde saklayin / Przechowywac¢ w suchym miejscu / Na
aTroBnKeUeTal o€ ENPO PEPOG/ Szdraz helyen tarolandé / Hraniti na suhem/
Sl 0 O [ FEIRTETFIRIRIE A / Depozitati uscat /W' DIPNA [ONNY W'/
Oppbevares tgrt / CoxpaHsaBaiite B cyxo cbetosHmne / Hoida kuivas kohas /
Sailytettdva kuivassa / Uzglabat sausa vieta / Laikyti sausoje vietoje / BZ MR T

Vor Sonnenlicht schiitzen / Keep out of sunlight / Protéger du soleil / Proteger de
laluz solar/ Proteger da luz solar/ Riparare dai raggi solari / Beschermen tegen
zonlicht/Skyddas mot direkt solljus / Giines isinlarindan koruyun / Chronic przed
storicem / Na TrpoaTareUeTal ammo 1o nAIokO ewg / Napfénytdl védends /
Zasgititi pred sonZno svetlobo / ..l ins e ¥ / BEGR P B 5T / Protejati de
lumina soarelui/ Beskyttes mot solstraler/ Masete ot cAbHueBa cBeTAMHE /
Kaitsta paikesevalguse eest / Sdilytettdva suojassa auringonvalolta / Sargat no
saules gaismas / Saugoti nuo saulés $viesos / ¥ 52 B $% F B

Nach Gebrauch bitte ordnungsgemaR entsorgen / Dispose of properly after use /
Eliminer correctement aprés utilisation / Eliminar correctamente tras el uso /
Eliminar corretamente apés a utilizacdo / Dopo I'uso smaltire correttamente il
prodotto/Na gebruik als afval verwijderen volgens de voorschriften /
Avfallshantera korrekt efter anvandning / Kullandiktan sonra usuliine uygun bir
sekilde bertarafedin / Po uzyciu zutylizowac zgodnie z przepisami/H anéppiyn
8a mpénel va yivetal owotd petd T xprion / Artalmatlanitsa megfelelen a
hasznalat utén/Po uporabi zavrzite v skladu s predpisi./ K2l mzall o palsdl oz
Pl e monall. [ ETEE RS TR B RIRF LR/ Dupd utilizare, eliminati
ca deseu conform reglementarilor / Avfallsbehandles riktig etter bruk / [la ce
M3XBBPAW NPaBUHO ciep ynoTpeba / Pérast kasutamist kdrvaldage
nouetekohaselt/ Havitd kayton jalkeen asianmukaisesti / Péc lietosanas utilizét
atbilstosi noteikumiem / Po naudojimo gaminys turi bati tinkamai pasalintas /
ERRFEZEHRE-
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Anziehanleitung

fiir mediven Kompressionsstriimpfe mit geschlossener Spitze.

Mit Gummihand-
schuhinden
Strumpf
hineinfassen, die
Ferse greifen und
den Strumpfauf
links ziehen.

Den Strumpf bis
zur Ferse uber
den FuR ziehen.

Das Gestrick
deroberen
Lage in der
FulBmitte
fassen und
iber die Ferse
heben.

= Anzieh- und
. Tragetipps

Ein medizinischer Kompressionsstrumpf

istein hochwertiges Therapiemittel.

Damit Sie ihn lange erfolgreich anwen-

den kdnnen, finden Sie online einige
Anzieh- und Tragetipps:

www.medi.biz/anziehen

Erneut mit beiden
Handen das
herunterhdn-
gende Material
fassen und
gleichméaRig an
den Unterschenkel
anlegen.

Den Strumpf
etappenweise bis
zum Knie anlegen.

Den kompletten
Strumpf oder die
Strumpfhose
aufrichtigen
Sitz Uberprifen.

Tips on putting
on and wearing
compression
stockings

Your medical compression stocking
is a superior quality therapeutic
garment.

Here are a few application and
care tips to help you:

www.medi.biz/donning

DEUTSCH / GERMAN
sheer & soft®

Zweckbestimmung

Rundgestrickter medizinischer Kom-
pressionsstrumpf zur Kompression \
der unteren Extremitdten, hauptsach-
lich bei der Behandlung von Erkrankun-
gen des Venensystems.

Leistungsmerkmale

Ein medizinischer Kompressionsstrumpf
ibt mit einem graduierten (von unten
nach oben abnehmenden) Druckverlauf
Kompression auf die Extremitdten aus.

Indikationen

Bitte folgen Sie stets der Anordnung |h-

res Arztes oder des medizinischen Fach-

personals.

Chronische Venenkrankheiten

- Verbesserung vendser Symptome

- Verbesserung der Lebensqualitdt bei
chronischen Venenkrankheiten

- Prdvention und Therapie vendser
Odeme

- Pravention und Therapie vendser
Hautverdanderungen

- Ekzem und Pigmentierung

- Dermatoliposklerose und Atrophie
blanche

- Therapie des Ulcus crurisvenosum

- Therapie des gemischten (arteriell
und venods bedingten) Ulcus cruris
(unter Beriicksichtigung der Kon-
traindikationen:s. Punkt 3)

+ Pravention des Ulcus cruris veno-
sum-Rezidivs

- Schmerzreduktion beim Ulcus cruris
venosum

+ Varikose

- Initiale Phase nach Varikosetherapie

+ Funktionelle vendse Insuffizienz (bei
Adipositas, Sitz-, Stehberufe)

- Vendse Malformationen

Thromboembolische Venenkrankhei-

ten

+ Oberflachliche Venenthrombose

+ Tiefe Beinvenenthrombose

- Zustand nach Thrombose

+ Postthrombotisches Syndrom

- Thromboseprophylaxe bei mobilen
Patienten

Odeme

+ Lymphddeme

- Odemein der Schwangerschaft

- Posttraumatische Odeme

- Postoperative Odeme

- Postoperative Reperfusionsodeme

- Zyklisch idiopathische Odeme

- Lipédeme

+ Stauungszustande infolge von
Immobilitdten (arthrogenes
Stauungssyndrom, Paresen und
Teilparesen der Extremitat)

- Berufsbedingte Odeme (Steh-,
Sitzberufe)

- Medikamentds bedingte Odeme,
wenn keine Umstellung moglich ist

Andere Indikationen

+ Adipositas mit funktioneller vendser
Insuffizienz

+ Entziindliche Dermatosen der Beine

- Ubelkeit, Schwindel in der
Schwangerschaft

- Stauungsbeschwerden in der
Schwangerschaft

+ Zustand nach Verbrennungen

+ Narbenbehandlung

medi empfiehlt in der Regel rundge-
strickte Kompressionsstrimpfe bei Er-
krankungen der Venen und
flachgestrickte Kompressionsstriimpfe
bei Erkrankungen des Lymphgefdssys-
tems. Bei bestimmten Faktoren kann je-
doch nach Entscheidung des Arztes z.B.
auch bei einer vendsen Erkrankung eine
Flachstrick-Versorgung die geeignete

medi Hungary Kft.
Bokoru. 21.

1037 Budapest
Hungary
T+3613710090
F+36 13710091
info@medi.hu
www.medi.hu

medi Italias.r.l.

Via Giuseppe Ghedini, 2
40069 Zola Predosa (BO)
Italy

T:+39-05161324 84
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medi Japan K.K.
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Japan
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F: 4390471282773
info@tachezysanit.com
www.tachezysanit.com

medi Nederland BV
Heusing 5

4817 ZB Breda

The Netherlands
T+3176 5722555
F+317657 22565
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medi Norway AS
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Therapie sein (z.B. bei sehr groRen Um-
fangsdifferenzen bzw. vertieften Gewe-
befalten). So spielen insbesondere pati-
entenindividuelle Faktoren wie das
Kérpergewicht, Art und Schwere des
Odems und die Beschaffenheit des Bin-
degewebes eine Rolle.

Kontraindikationen

- Fortgeschrittene periphere arterielle
Verschlusskrankheit  (wenn einer
dieser Parameter zutrifft ABPI < 0,5,
Knochelarteriendruck < 60 mmHg,
Zehendruck < 30 mmHg oder TcPO2 <
20 mmHg FuRriicken). Bei Verwend-
ung unelastischer Materialien kann
eine Kompressionsversorgung noch
bei einem Kndchelarteriendruck
zwischen 50 und 60 mmHg unter

engmaschiger klinischer Kontrolle
versucht werden.
- Dekompensierte Herzinsuffizienz

(NYHAII +1V)
- Septische Phlebitis
+ Phlegmasia coerulea dolens

In folgenden Féllen sollte die Therapie-

entscheidung unter Abwdgen von Nut-

zen und Risiko sowie der Auswahl des

am besten geeigneten Kompressions-

mittels getroffen werden:

- Ausgepragte ndssende Dermatosen

+ Unvertraglichkeit auf Kompressions-
material

- Schwere Sensibilitatsstorungen der
Extremitdt

- Fortgeschrittene periphere Neuropa-
thie (z.B. bei Diabetes mellitus)

- Primdr chronische Polyarthritis

Risiken / Nebenwirkungen
Medizinische Kompressionsstrimpfe
kdnnen insbesondere bei unsachge-
méRer Handhabung

+ Hautnekrosen und

+ Druckschdden auf periphere Nerven

verursachen. Bei empfindlicher Haut
kann es unter den Kompressionsmit-
teln zu Juckreiz, Schuppung und Ent-
zlindungszeichen kommen. Daher ist
eine addquate Hautpflege unter der
Kompressionsversorgung sinnvoll.
medi bietet eine speziell auf Kompres-
sionsstriimpfe

abgestimmte Hautpflege an (medi day,
medi night). Lassen Sie sich hierzu im
medizinischen Fachhandel beraten.
Die folgenden Symptome sollen zum
sofortigen Entfernen der Kompressi-
onsversorgung und Kontrolle des klini-
schen Befundes fiihren:

Blau- oder Weilfarbung der Zehen,
Missempfindungen und Taubheits-
gefiihle, zunehmende Schmerzen,
Kurzatmigkeit und SchweiBausbriiche,
akute Bewegungseinschrankungen.

Vorgesehene Anwender und Patien-
tenzielgruppe

Zu den vorgesehenen Anwendern zéh-
len Angehdrige der Gesundheitsberufe
und Patienten, inklusive der in der Pfle-
ge unterstiitzende Personen, nach ent-
sprechender Aufklarung durch Angeho-
rige der Gesundheitsberufe.
Patientenzielgruppe: Angehdrige der
Gesundheitsberufe versorgen anhand
der zur Verfligung stehenden MaRe/
GroRen und der notwendigen Funktio-
nen/Indikationen Erwachsene und Kin-
der unter Beriicksichtigung der Infor-
mationen des Herstellers nach ihrer
Verantwortung.

Trage- und Nutzungsdauer

Sofern vom Arzt nicht anders verord-
net, tragen Sie Ihren mediven Kompres-
sionsstrumpf tdglich von morgens bis
abends. Bei Kompressionsstrimpfen
mit Silikon- Haftband kénnen bei Men-
schen mit sensibler Haut Irritationen
auftreten. Auch in Ausnahmefallen, bei

mediven®sheer &soft+3



denen reguldre Tragezeit deutlich
Uberschritten wird, sollte beim Tragen
eines Schenkelstrumpfes das Haftband
mehrmals versetzt oder eine Strumpf-
hose als Alternative in Betracht gezo-
gen werden. Durch tdgliches Tragen
und Waschen kénnen der medizinisch
notwendige Druck und die Elastizitdt
Ilhres Kompressionsstrumpfes mit der
Zeit nachlassen. Die empfohlene Nut-
zungsdauer betragt maximal 6 Mona-
te. Danach ist bei einer Folgeverord-
nung eines medizinischen
Kompressionsstrumpfes eine erneute
KérpermaRkontrolle durch den medizi-
nischen Fachhandel notwendig. Das
Datum neben dem Sanduhr-Symbol
(Etikett) beinhaltet die maximale Nut-
zungsdauer von 6 Monaten.

Wichtiger Hinweis

Das textile Einndhetikett darf nicht ent-
fernt werden, da sonst ein Anspruch auf/
Gewdhrleistung und Umtausch entfallt.

Anziehanleitung

Ziehen Sie lhre Strimpfe direkt nach

dem Aufstehen an. Textil- oder Gummi-

handschuhe schiitzen das Gestrick vor

Beschddigungen, erleichtern das Anzie-

hen und das Verteilen des Gestrickes er-

heblich. Fragen Sie auch nach Anziehhil-
fen wie medi Butler oder medi 2in1. Bei

Kompressionsstrimpfen mit offener

Spitze, schliipfen Sie mit dem Ful3 zuerst

in die beiliegende Anziehhilfe.

- Fassen Sie in den Kompressions-
strumpf hinein und greifen Sie die
Ferse. Halten Sie die Ferse fest und
wenden Sie den Kompressions-
strumpfauflinks.

- Das FuBteil, das im Inneren des
Strumpfes verblieben ist, bildet nun
eine Offnung. Dehnen Sie die Offnung

4 - mediven®sheer &soft

mit beiden Handen leicht auf.

- Schltipfen Sie mit dem FuR in die Off-
nung (bei offener Spitze mitsamt der
Anziehhilfe) und ziehen Sie den Kom-
pressionsstrumpf vorsichtig bis zur
Ferse Uberden FuR.

- Verteilen Sie anschlieRend das Mate-
rial gleichmaRig und faltenfrei am
Bein, indem Sie es Stuck flr Stuck
nach oben legen ohne den Strumpf
dabei zu (iberdehnen. Uberpriifen Sie
den korrekten Sitz an FuRspitze und
Ferse. Korrigieren Sie gegebenenfalls
nach, indem Sie den Strumpf etwas
nach untenstreichen.

Bei Kompressionsstrimpfen mit offener

Spitze, entfernen Sie nach diesem

Schritt die Anziehhilfe, indem

Sie das Fusteil des Strumpfes in Rich-

tung Ferse

hochklappen und die Anziehhilfe abzie-

hen. Ziehen Sie

danach das FuBteil wieder tber Ihren

FuB und verteilen

Sie das Gestrick gleichmaRig bis zum Ze-

henansatz.

- Uberpriifen Sie zum Schluss den Sitz
Ihres Kompressionsstrumpfes. Ein
Kniestrumpf sollte circa 1cm unterh-
alb der Kniekehle, ein Schenkel-
strumpf circa 2cm unterhalb der Po-
falte enden. Eine Strumpfhose sollte
bequem an der Taille und der Zwickel
festim Schritt sitzen.

Tipps

Greifen Sie beim Anlegen des Strumpfes
vorsichtig in das Gestrick und nicht in
die Naht des Haftbands.

Pflegehinweise

Waschen Sie Ihren Strumpf taglich nach
dem Tragen. Wir empfehlen die Verwen-
dung eines Waschenetzes. Weichspiiler,
Fette, Ole, Lotionen, Salben und Seifen-



riickstande kénnen das Material angrei-
fen und Hautirritationen hervorrufen.
Waschen Sie ihn separat oder mit farb-
gleichen Kleidungsstiicken.

@7 Waschen Sie das Produkt von Hand,
vorzugsweise mit medi clean
Waschmittel, oder im Schon-
waschgang bei 40°C mit Fein-
waschmittel ohne Weichspiiler.

2 Nichtbleichen.

@ Lufttrocknen / Trockner im Schon-
gang

2 Nichtblgeln.

& Nicht chemisch reinigen.

Haftung

Die Haftung des Herstellers erlischt bei
nicht zweckmaRiger Verwendung (inkl.
eigene Reparatur oder Fremddienstleis-
ter).

Im Falle von Reklamationen im Zusam-
menhang mit dem Produkt, wie bei-
spielsweise Beschddigungen des Ge-
stricks oder Mangel in der Passform,
wenden Sie sich bitte direkt an Ihren me-
dizinischen Fachhéndler. Nur schwer-
wiegende Vorkommnisse, die zu einer
wesentlichen Verschlechterung des Ge-
sundheitszustandes oder zum Tod fuh-
ren kénnen, sind dem Hersteller und der
zustdndigen Behorde des des Mitglieds-
staates zu melden. Schwerwiegende
Vorkommnisse sind im Artikel 2 Nr. 65 der
Verordnung (EU) 2017/745 (MDR) defi-
niert.

ENGLISCH /ENGLISH
sheer & soft’®

Intended purpose

Round knitted medical stockings are
used for compression @ of the lower
extremities, mainly for the treatment
of disorders of the venous systems.

Features

Medical compression stocking works
using a pressure

gradient (decreasing from the end of
your limb towards your heart) to exert
compression on your limbs.

Indications

Please always follow your doctor’s orders

and/or the orders of your medical specia-

list.

Chronic venous diseases

- Toimprove venous symptoms

+ Toimprove quality of life in chronic
venous diseases

+ Prevention and therapy of venous
oedema

+ Prevention and therapy of venous
skin changes

- Eczema and pigmentation

- Lipodermatosclerosis and atrophic
blanche

+ Therapy of the venous ulcer

+ Therapy for mixed (caused by arterial
and venous issues) ulceration (taking
the contraindications into account)

- Prevention of recurrent venous ulcer

- Painreduction forvenous ulcer

+ Varicose veins

+ Initial phase following varicose vein
therapy

+ Functional venous insufficiency (with
obesity orjobs thatinvolve a lot of
sitting or standing)

- Venous malformations

+ Severe chronic venous insufficiency

mediven®sheer &soft+5



Thromboembolic venous diseases

« Superficial venous thrombosis

- Deepveinthrombosisin the leg

- Conditions that follow on from
thrombosis

+ Post-thrombotic syndrome

+ Thrombotic prophylaxis in mobile pa-
tients

Oedema

+ Lymphoedema

+ Oedema during pregnancy

+ Post-traumatic oedema

+ Post-operative oedema

- Post-operative reperfusion oedema

+ Cyclicidiopathic oedema

- Lipoedema

+ Conditions involving stasis due to im-
mobility (arthrogenic congestive syn-
drome, paresis and partial paresis of
the extremity)

+ Oedema caused by job (jobs which
involve a lot of sitting or standing)

- Oedema caused by taking medication
which cannot be altered (no viable al-
ternative)

Otherindications

- Obesity with functional venous insuf-
ficiency

- Inflammatory dermatitis of the leg

- Nausea, dizziness during pregnancy

+ Complaints involving stasis during
pregnancy

+ Conditions resulting from burns

- Scartreatment

As a rule, medi recommends round-knit
compression stockings for venous condi-
tions and flat-knit compression sto-
ckings for disorders of the lymphatic
system. However, given certain conditi-
ons, a doctor may also decide that a flat-
knit compressive aid is an appropriate
therapy for a venous condition, for

6+ mediven®sheer & soft

example (e.g. if the limb is very large at
one pointand narrow at another or if tis-
sue folds are very deep). Patient-depen-
dent factors in particular, such as the
patient’s weight, the type and severity of
the oedema and the nature of their con-
nective tissue all play a role in this deci-
sion.

Contraindications

- Advanced peripheral arterial occlu-
sive disease (if one of these parame-
tersispresent: ABPI<0.5,ankle arteri-
al pressure < 60 mmHg, toe pressure <
30mmHg or TcPO2 < 20 mmHg on
dorsum of foot). When non-elastic
materials are implemented, the pa-
tient can still try out compression
stocking if they have ankle arterial
pressure between 50 and 60 mmHg
and they are under close clinical su-
pervision.

- Decompensated heart failure (NYHA
H+1V)

- Septicthrombophlebitis

+ Phlegmasia cerulea dolens

In the following instances, the thera-

peutic decision should be made by

weighing up the benefits and risks and

by selecting the most suitable compres-

sive equipment:

+ Severe weeping dermatosis

- Intolerance to compressive material

- Severe paraesthesiain the limbs

+ Advanced peripheral neuropathy (e.g.
in diabetes mellitus)

+ Primary chronic polyarthritis

Risks/side effects

Especially if handled incorrectly, medi-

cal compression stockings may incur

+ skin necrosis and

- pressure damage to
nerves.

« If your skin is sensitive, the compres-
sive equipment may cause itchiness,

peripheral



peeling or signs of inflammation.
Therefore, applying adequate skin-
care under the compression product
is vital. medi offers a skincare range
(mediday, medinight) thatis specially
formulated for compression stock-
ings. Please visit a medical specialist
retailer to discuss which product is
right foryou.
If the following symptoms are expe-
rienced then the compression clothing
should be removed immediately and
the clinical findings should be checked:
If the toes are blue or white in colour, if
you experience paraesthesia or numb-
ness, increasing pain, shortness of bre-
ath and break out in sweats or acute li-
mitation in terms of your movement.

Intended users and patient target
groups

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

Patient target group: Healthcare pro-
fessionals should provide care to adults
and children, applying the available in-
formation on the measurements/sizes
and required functions/indications, in
line with the information provided by
the manufacturer, and acting under
their own responsibility.

Length of time that compression clot-
hing should be worn and used for

Unless otherwise specified by the doc-
tor, wear your mediven compression
stockings from morning to night every
day. Compression stockings with a sili-
cone top band can cause skin irritation
in people with sensitive skin. Even if the
maximum wearing time is exceeded by
a significant amount in exceptional ca-

ses, the top band should be moved fre-
quently if you are wearing a thigh-
length stocking, or you should consider
wearing tights as an alternative. Daily
wearing and washing of your compres-
sion stockings can cause the compres-
sion and elasticity of your stockings,
which are required to make them medi-
cally effective, to deteriorate over time.
The stockings should therefore only be
used for a maximum of six months. Af-
ter this period, if a repeat prescription
for medical compression stockings is is-
sued, the patient’s dimensions must be
checked again by the medical specialist
retailer. The date next to the hourglass
symbol (label) contains the maximum
use period of six months.

Important note

The sewn-in fabric label must not be re-
moved, as this renders the claim to a gua-
rantee or exchange null and void.

Instructions for putting the stocking
on
Put the compression stocking on directly
after you get up. Fabric or rubber gloves
protect the knit fabric against damage
and facilitate putting on and distributing
the fabric of the compressive aid consi-
derably. Ask about donning aids such as
the medi Butler and medi 2in1.

For compression stockings with open

ends, first place your foot in the attached

donning aid.

- Reach into the compression stocking
and grasp the heel. Hold the heel and
turn the compression stocking inside
out.

+ The foot part (which has remained in-
side the stocking) now forms an open-
ing. Stretch the opening out slightly
using both hands.

- Slide your foot into the opening (if the
stocking is open-ended at the toe, do
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this using the donning aid) and pull
the compression stocking over your
foot carefully, up to the heel.

- Then distribute the material evenly
overthe leg without causing wrinkles.
Do this by pulling it up the leg bit by
bit, ensuring that the stocking is not
overstretched. Check that it is cor-
rectly fitted on the toe and heel. If re-
quired, correct this once you have put
iton by smoothing the stocking down
slightly.

For compression stockings with open
ends, remove the donning aid after this
step by folding the foot part of the
stocking up towards the heel and pull-
ing the donning aid out. After this, pull
the foot component over your foot
again and spread the knitted fabric
evenly up to the start of the toes.

+ Finally, check the position of your
compression stocking. A knee stock-
ing should be positioned around 1 cm
under the back of the knee, a thigh
stocking should be positioned around
2 cm under the fold of the buttock.
Tights should be comfortable around
the waistand the gusset should fit se-
curely around the crotch.

Tips

Grip the knit fabric carefully when put-
ting the stocking on — do not grip the
seam of the top band.

Instructions for care
Wash your stocking every day after you
have worn it. We recommend that you
use a net washing bag. Fabric conditio-
ners, fats, oils, lotions, balms and soap
residue can damage the material and
lead to skin irritation. Wash it separately
orwith clothing that is similar in colour.
& Wash the product by hand, prefera-
bly with medi clean soap orin adeli-
cates wash cycle at 40°C with mild
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detergent and without fabric condi-
tioner.

A Donotbleach.

Airdryordryinatumbledryerusing
the delicates cycle.

2 Do notiron.

& Do notdry-clean.

Liability

The manufacturer's liability will beco-
me void if the product is not used as in-
tended (including own repairs or those
of external service providers).

In the event of any complaints regar-
ding the product such as damage to the
fabric or a fault in the fit, please report
to your specialist medical retailer di-
rectly. Only serious incidents which
could lead to a significant deterioration
in health or to death are to be reported
to the manufacturer or the relevant
authorities in the EU member state.
The criteria for serious incidents are de-
fined in Section 2, No. 65 of the Regula-
tion (EU) 2017/745 (MDR).

FRANZOSISCH / FRANCAIS
sheer & soft’®

Utilisation prévue

Les accessoires de contention tricotés
en mailles circulaires sont destinés a la
compression @@ des extrémités infé-
rieures, en particulier pour le traite-
ment des maladies du systéme vascu-
laire.

Caractéristiques

Un accessoire de compression médicale
exerce une compression graduelle (dé-
croissante du bas vers le haut) sur les
extrémités.



Indications

Veuillez toujours suivre les instructions
de votre médecin ou du personnel médi-
cal qualifié.

Maladies veineuses chroniques
Amélioration des symptomes
veineux

Amélioration de la qualité de vieen
cas de maladies veineuses chroniques
Prévention et traitement des
oedémes veineux

Prévention et traitement
d’altérations cutanées veineuses
Eczéma et pigmentation
Sclérodermie et atrophie blanche
Traitement d’ulcéres cruraux veineux
Traitement d’ulcéres cruraux mixtes
(d’origine artérielle et veineuse) (en
tenant compte des contre-indica-
tions)

Prévention des récidives d’ulcéres
crurauxveineux

Réduction de la douleuren cas
d’ulcéres cruraux veineux

Varices

Phase initiale aprés un traitement
desvarices

Insuffisance veineuse fonctionnelle
(dansles cas d’'obésité et de métiers
assis ou debout)

Malformations veineuses
Insuffisance veineuse chronique
sévere

Maladies veineuses thromboemboli-
ques

« Thrombose veineuse superficielle
Thrombose profonde des jambes
Traitement aprés une thrombose
Syndrome post-thrombotique
Prévention de la thrombose pour les
patients mobiles

OEdémes

+ OEdémes lymphatiques

- OEdémes pendant la grossesse

+ OEdémes post-traumatiques

OEdémes post-opératoires

OEdémes de reperfusion post-opéra-
toires

OEdemesidiopathiques cycliques
Lipoedemes

Obstructions suite a découlant d’'une
immobilité (syndrome d’obstruction
arthrogeéne, parésie et parésie par-
tielle des extrémités)

OEdemes professionnels (métiers as-
sisou debout)

OEdémes causés par des médica-
ments si un changement de médica-
mentestimpossible

Autres indications

- Obésité avec insuffisance veineuse
fonctionnelle

Dermatoses inflammatoires des jam-
bes

Nausées, vertiges pendant la gros-
sesse

Obstructions de veines pendant la
grossesse

Traitement a la suite de brdlures
Traitement des cicatrices

medi recommande généralement le port
d’accessoires de compression en tricot
circulaire pour les maladies veineuses et
d’accessoires de compression en tricot
plat pour les maladies du systéme lym-
phatique. Toutefois, votre médecin pour-
rait par exemple décider sur la base de
certains facteurs qu’un accessoire tricoté
a plat pour une maladie vasculaire est le
traitement approprié. (par ex. en cas de
changements trés importants de I'am-
pleur de la maladie ou bien de plis de
tissus profonds). De méme, des facteurs
individuels spécifiques au patient tels
que le poids, le type et la gravité de
'cedéme ainsi que les propriétés du tissu
conjonctifjouentun réle.
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Contre-indications

« Artériopathie oblitérante périphéri-

que avancée (lorsque

I'un des parametres suivants est véri-

fié: indice depre ssion systolique [IPS]

<0,5,pression artérielle de la cheville<

60 mmHg, pression des orteils < 30

mmHg ou pression transcutanée

d’oxygeéne [TcPO2] < 20mmHg dos du

pied). En utilisant des matériaux non

élastiques, il est possible de tenter un

traitement de compression avec une

pression artérielle de la cheville entre

50et 60 mmHgsous contrdle clinique

étroit.

« Insuffisance cardiaque décompensée
(NYHA I +1V)

+ Phlébite septique

- Phlébite bleue

Dans les cas suivants, la décision du

traitement doit dépendre d’une analyse

desrisques et des bénéficesainsique du

choix de I'accessoire de compression le

plus approprié:

Dermatoses fortement suintantes

Incompatibilité avec le matériau de

compression

Troubles séveres de la sensibilité des

extrémités

Neuropathie périphérique avancée

(p. ex.,en cas de diabéte sucré)

Polyarthrite chronique primaire

Risques/ effets secondaires

En cas d’utilisation incorrecte, les ac-

cessoires de compression médicaux

peuvent causer

- desnécroses cutanées et

- des lésions causées par la pression
aux nerfs périphériques. Les peaux
sensibles peuvent présenter des
démangeaisons, des desquamations
et des signes d’inflammation sous les
accessoires de compression. Il est
donc conseillé d’apporter des soins
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adéquats a la peau sous l'accessoire
de compression. medi propose des
produits de soin de la peau spéciale-
ment adaptés aux accessoires de
compression (medi day, medi night).
Demandez des conseils a votre négo-
ciant médical spécialisé.
Si les symptdémes suivants apparais-
sent, veuillez immédiatement retirer
I'accessoire de compression et vous
soumettre a un contréle médical :
Orteils colorés en bleu ou blanc, troub-
les sensoriels ou sensations d’engour-
dissement, augmentation de la douleur,
essoufflement et transpiration excessi-
ve, restrictions importantes de la mobi-
lité.

Utilisateurs prévus et groupe de pati-
ents 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
dela santé ontdonné l'information.
Groupe de patients ciblé: Les professi-
onnelsde la santé traitent les adultes et
les enfants selon les dimensions/tailles
offertes et les fonctions/indications re-
quises sur la base des informations du
fabricant sous leur propre responsabili-
té.

Durée de port et d’utilisation

Sauf prescription contraire de la part
du médecin, portez votre accessoire de
compression mediven tous les jours du
matin au soir. Les accessoires de com-
pression a bande anti-glisse en silicone
peuvent provoquer des irritations chez
les personnes a la peau sensible. Méme
dans les cas exceptionnels ol vous dé-
passez considérablement la durée de
port habituelle, il convient, pour les cu-



issards, de déplacer plusieurs fois la
bande anti-glisse, ou bien de considérer
de porter un bas a la place. Par suite du
port quotidien et du lavage, |la pression
médicalement nécessaire et I'élasticité
de votre accessoire de compression
peuvent diminuer avec le temps. La du-
rée d’utilisation conseillée est de 6 mois
au maximum. Apres cette période, s'il
esttoujoursindiqué de porter un acces-
soire de compression médical, il est né-
cessaire de procéder a un nouveau con-
trole des mensurations aupres de votre
négociant médical spécialisé. La date
indiquée a c6té du sablier (sur I'étiquet-
te) prend en compte cette durée d’utili-
sation maximale de 6 mois.

Remarque importante

Ne pas retirer I’étiquette brodée dans le
textile, tout droit a la garantie et a un
remplacement du produit deviendrait
nul.

Instructions de pose

Enfilez vos accessoires de compression
deés le lever. Les gants en textile ou en ca-
outchouc protégent le tricot des dom-
mages et facilitent considérablement la
pose et la répartition du tricot. Renseig-
nez-vous également sur nos aides a 'en-
filage, telles que le medi Butler ou le
medi 2inl. Pour les accessoires de com-
pression a bout ouvert, insérez d’abord
le pied dans l'aide a I'enfilage.

Insérez votre bras dans 'accessoire de
compression et saisissez le talon. Ten-
ez fermement le talon et retournez
I'accessoire de compression al’envers.
La partie pour le pied qui est restée a
Pintérieur du bas forme maintenant
une ouverture. Ecartez légérement
I'ouverture avec les deux mains.
Insérez le pied dans I'ouverture (si le

bout est ouvert, avec l'aide a I'en-

filage) et tirez I'accessoire de com-
pression avec précaution sur le pied
jusqu’au talon.

Ensuite, répartissez le matériau de
maniére homogene et sans plis sur la
jambeentirantle bas petita petitvers
le haut sans le tendre excessivement.
Contrdlez que l'accessoire de com-
pression est placé correctement au
niveau des orteils et du talon. Cor-
rigez cela si nécessaire en poussant le
baslégérementversle bas.

Pour les accessoires de compression
avec bout ouvert, apreés cette étape, re-
tirez l'aide a I'enfilage en rabattant vers
lehautla partie pourle pied endirection
du talon puis en retirant I'aide a I'en-
filage. Tirez ensuite a nouveau la partie
pourle pied survotre pied et répartissez
le tricot de maniére homogene jusqu’a
lanaissance des orteils.

Contrdlez jusqu’au bout que votre ac-
cessoire de compression est bien po-
sitionné. La partie supérieure d’un
mi-bas doit se trouver environ 1 cm
en-dessous du creux du genou, et la
partie supérieure d’un cuissard envi-
ron 2 cm en-dessous de la raie des
fesses. Un collant doit étre conforta-
ble au niveau de la taille et le gousset
doitétre placé fermementcontre I'en-
trejambe.

Conseils

Saisissez avec précaution le tricot et non
lacouture de la bande anti-glisse lorsque
vous enfilez le cuissard.

Conseils d’entretien

Lavez votre accessoire de compression
tous les jours aprés le port. Nous con-
seillons d’utiliser un filet de lavage. Les
adoucissants, les graisses, les huiles, les
lotions, les pommades et les résidus de
savon peuvent attaquer le matériau et
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provoquer des irritations cutanées. La-

vez-le séparément ou avec des véte-

ments de la méme couleur.

&/ Lavez le produit a la main de
préférence avec le produitde lavage
medi clean, ou en cycle de lavage
délicat a 40 °C avec une lessive
douce et sans assouplissant.

A Ne pas blanchir.

@ sécher a rair libre ou dans le
séche-linge en cycle doux.

X\ Ne pas repasser.

Ne pas nettoyer a sec.

Responsabilité

Toute utilisation non conforme (y com-
pris les réparations autonomes ou réa-
lisées par un sous-traitant) annule la
responsabilité du fabricant.

En cas de réclamation en rapport avec
le produit, telle que par exemple un tri-
cot endommagé ou des défauts d’ajus-
tement, veuillez contacter directement
votre revendeur médical. Seuls les inci-
dents graves pouvant mener a une dé-
térioration considérable de ['état de
santé ou a la mort doivent étre signalés
au fabricant ou aux autorités compé-
tentes de I'Etat membre. Les incidents
graves sont définis a l'article 2 no 65 du
Réglement (UE) 2017/745 (MDR).

SPANISCH / ESPANOL
sheer & soft’®

Finalidad

Las medidas de compresién médicas de
punto redondo o plano se utilizan para
la compresién & de las extremidades
inferiores, principalmente en el trata-
miento de enfermedades del sistema
venoso
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Caracteristicas de desempefio

Las medias de compresién médicas
ejercen un efecto compresor graduado
en las extremidades (que disminuye de
abajo hacia arriba).

Indicaciones

Siga siempre las indicaciones de su mé-
dico o del personal médico especializado
Enfermedades venosas crénicas
Mejora de los sintomas venosos
Mejora dela calidad de vida en caso
de enfermedades crénicas
Prevenciény terapia de edemas
Venosos

Prevenciény terapia en casode
alteraciones cutdneasvenosas
Eczemay pigmentacion
Dermatoliposclerosisy atrofia blanca
Terapia de Ulceras venosas

Terapia de Ulceras mixtas (arterialesy
vasculares) (siempre teniendo en
cuenta las contraindicaciones)
Prevencién de recidiva de dlceras
venosas

Alivio del dolor en caso de tlceras
venosas

Varices

Faseinicial de terapia de venas
varicosas

Insuficiencia venosa funcional (en
casode obesidad o de trabajar de pie
osentado)

Malformaciones venosas
Insuficiencia venosa crénica grave
Enfermedades tromboembdlicas ve-
nosas

+ Trombosis venosa superficial
Trombosis venosa aguda en las
piernas

Condicién después de la trombosis
Sindrome post-trombético

Profilaxis de la trombosis en pa-
cientes méviles



Edemas

Linfedema

Edemas durante el embarazo

Edema postraumdtico

Edema posoperatorio

Edema de reperfusién posoperatorio
Edema idiopético ciclico

Lipoedema

Congestidn venosa consecuencia de
la inmovilizacién (paresia y paresia
parcial de la extremidad)

Edemas por la actividad laboral (por
estarde pie, sentado)

Edema provocado por medicamen-
tos, si no se puede modificar la
posicién

Otrasindicaciones

Obesidad con insuficiencia venosa
funcional
Dermatosis
piernas
Nduseas, mareos durante el embara-
z0

Molestias por pesadez en las piernas
durante el embarazo

Condicién tras quemaduras
Tratamiento de cicatrices

inflamatoria de las

medi suele recomendar las medias de
compresién de punto redondo para los
trastornos venosos y las medias de com-
presion de punto plano para los trastor-
nos en el sistema linfatico. No obstante,
si se dan diversos factores, puede que el
tratamiento con punto plano también
resulte adecuado para los trastornos ve-
nosos (por ejemplo, en caso de grandes
diferencias de perimetro o pliegues pro-
fundos en el tejido). Deben tenerse en
cuenta los factores especificos de cada
paciente como el peso corporal, el tipoy
la gravedad del edema y la naturaleza
del tejido conectivo.

Contraindicaciones

+ Enfermedad oclusiva arterial periféri-
ca avanzada, si se aplica alguno de
estos pardmetros: ABPI < 0,5, presion
arterial del tobillo<60 mmHg, presién
de dedos del pie < 30 mmHg o TcPO2 <
20 mmHg parte posterior del pie). Si
se utilizan materiales no eldsticos, se
puede intentar un tratamiento de
compresién con una presién en la ar-
teria del tobillo de entre 50 y 60
mmHg, siempre bajo una atenta su-
pervisién clinica.

Insuficiencia cardfaca descompensa-
da (NYHA Il +1V)

+ Flebitis séptica

- Flegmasia cerulea dolens

En los siguientes casos, la decisién de la
terapia debe tomarse tras analizar los
beneficiosy los riesgos y tras seleccion-
ar el medio de compresién mds adecua-
do:

- Dermatitis supurante
Intolerancia al material
presién

Trastornos graves de la sensibilidad
delaextremidad

Neuropatia periférica avanzada (por
ejemplo, en caso de diabetes mellitus)
Poliartritis crénica primaria

de com-

Riesgosy efectos secundarios

Las medias de compresién médicas, en

particular si se manipulan incorrecta-

mente, pueden provocar:

- necrosis cutdneay

- dafos por presién en los nervios per-
iféricos. En la piel sensible, los pro-
ductos de compresién pueden provo-
car picor, escamas e inflamacién. Por
eso, es recomendable cuidar adec-
uadamente la piel sometida al trat-
amiento de compresién. medi ofrece
un tratamiento especial para la piel a
la medida de las medidas de com-
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presién (mediday, medi night). Déjese
asesorar porsu establecimiento méd-
icoespecializado.
En casode que se presenten los siguien-
tes sintomas, deberd interrumpirse in-
mediatamente el tratamiento de com-
presién y se deberdn controlar los
hallazgos clinicos:
Coloracién azul o blanca de los dedos
de los pies, sensacién de adormeci-
mientoy entumecimiento, aumento del
dolor, falta de aliento y sudoracidn, res-
tricciones agudas de movimiento.

Grupo de pacientes objetivo y usuarios
previstos

Los usuarios previstos son los profesio-
nales de la salud y los pacientes, inclui-
das las personas que asisten a los cui-
dados, tras haber recibido las
instrucciones debidas por parte de los
profesionales de la salud.

Grupo de pacientes objetivo: Los profe-
sionales de la salud, bajo su propia re-
sponsabilidad, atenderdn a los adultos
y nifios teniendo en cuenta las dimen-
siones/tamafos disponibles y las fun-
ciones/indicaciones necesarias y sigui-
endo la informacién proporcionada por
el fabricante.

Duraciény tiempo de uso

A menos que su médico le prescriba lo
contrario, deberd usar las medias de
compresién mediven cada dia desde la
manana hasta la noche. Las medias de
compresién con banda adhesiva de sili-
cona pueden provocar irritacion a las
personas con la piel sensible. Si, en ca-
sos excepcionales, se excede considera-
blemente el tiempo de uso habitual, en
las medias hasta el muslo, deberd mo-
verse varias veces la cinta adhesiva o se
deberdn plantear el uso alterativo de
pantis de compresién. Con el tiempo, el
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usoy el lavado diarios pueden reducir la
presién y la elasticidad médicamente
necesarias de las medias de compresi-
én. La duracién de uso recomendada es
de un méximo de 6 meses. Después, si
se sigue prescribiendo el uso de medias
de compresiéon médicas, serd necesario
que un distribuidor médico especializa-
do vuelva a comprobar las medidas cor-
porales. La fecha que aparece junto al
simbolo del reloj de arena (etiqueta) in-
dica el periodo mdximo de uso de 6 me-
ses.

Indicacién importante

La etiqueta textil cosida no debe reti-
rarse,yaque, de lo contrario, se anulard
el derecho de garantiay cambio.

Instrucciones de colocacién

Péngase las medias justo después de le-
vantarse. Los guantes textiles o de goma
protegen el tejido de posibles dafios y fa-
cilitan en gran medida la colocacién y
distribucién del tejido. Pida también in-
formacién sobre los complementos de
colocacién medi Butler o medi 2inl. En
caso de medias de compresién con punta
abierta, coloque primero el pie en el
complemento de colocacién suministra-
do.

- Introduzca la mano en la media de
compresién y agarre el talén. Sosten-
ga el taldn con firmezay gire la media
de compresién hacia laizquierda.

La parte del pie que queda dentro de
la media formard una abertura. Use
ambas manos para expandir ligera-
mente la abertura.

Deslice el pie dentro de la abertura
(con la punta abiertay con el comple-
mento de colocacién) y tire con cuida-
dode la mediade compresién hasta el
talén.

- Distribuya el material de manera uni-



formey sin arrugas por la pierna des-
plegéndolo hacia arriba poco a poco
sin estirar demasiado la media. Com-
pruebe que el dedo del pie y el talén
estén bien colocados. Si es necesario,
corrijalos alisando un poco la media.
En las medias de compresién con punta
abierta, tras este paso, quitese el com-
plemento para la colocacién doblando
la parte del pie de la media hacia el
talénytirando del complemento. Luego
vuelvaacolocarla parte del pie en el pie
y distribuya el tejido de manera uni-
forme hasta el dedo del pie.
Por dltimo, compruebe que la media
de compresidén esté bien colocada. Las
medias hasta la rodilla deben quedar
aprox. 1 centimetro por debajo del
huecodelacorvaylasmediashastael
muslo unos 2 centimetros por debajo
del sacro. Los pantis deben ajustarse
cémodamente a lacinturay el refuer-
zo debe quedar colocado en la entre-
pierna.

Consejos

Al colocar la media, agarre con cuidado
el tejidoy no a la costura de la cinta ad-
hesiva.

Indicaciones de conservacién

Lave las medias cada dia después del

uso. Recomendamos el uso de una red

de lavado. Los suavizantes, las grasas,

los aceites, las lociones, las pomadas y

los restos de jabon pueden alterar el

material y provocar irritaciones cutdn-
eas. Se pueden lavar con la ropa de co-
lor o por separado.

& Lave el producto preferiblemente
con el producto de limpieza medi
clean, a mano o con el programa
para prendas delicadas a 40 °C, con
un detergente suave y sin suavi-
zante.

2 Noutilizar lejfa.

Secado al aire/Ciclo delicado de la
secadora

2 No planchar.

& Nolimpiaren seco.

Garantia

La garantia del fabricante se anulard en
caso de un empleo no previsto (incluida
la reparacidn propia o por parte de ter-
ceros).

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 notifica-
rdn al fabricante y 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 defi-
nen en el articulo 2, n.° 65 del Regla-
mento (UE) 2017/745 (MDR).

PORTUGIESISCH / PORTUGUES
sheer & soft’®

Finalidade

A meia de compressao medicinal trico-
tadas circulares serve para a com-
pressao & dos membros inferiores, es-
sencialmente no tratamento de
doencas do sistema

venoso

Caracteristicas

As meias de compressdo médica exer-
cem uma pressdo gradual decrescente
(diminuindo da extremidade do mem-
broinferiorem direcdo ao coragao).
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Indicagdes

Siga sempre as recomendagdes do seu

médico ou profissional de satde

Doengas venosas cronicas

Melhoria de sintomas venosos

Melhoria da qualidade de vida no

caso de doencas venosas cronicas

Prevencao e terapia de edemas

venosos

Prevencao e terapia de alteragoes

venosas da pele

Eczema e pigmentacao

Dermatolipoesclerose e atrofia

branca

Terapia da Ulcera de pernavenosa

Terapia da Ulcera de perna mixta

(arteriais e venosas) (tendo em conta

as contraindicacoes)

Prevencao da recorréncia de Ulcera

de pernavenosa

Diminui¢ao da dorem caso de Ulcera

de pernavenosa

Varicose

Faseinicial apds o tratamento da

varicose

Insuficiéncia venosa funcional (em

caso de obesidade, trabalhar muito

tempo em pé ou sentado)

Malformagdes venosas

Insuficiéncia venosa crénica grave

Doengas venosas tromboembélicas

+ Trombose venosa superficial

- Trombose venosa profunda da perna

+ Condicdo apds trombose

+ Sindrome pés-trombético

« Profilaxia da trombose para pa-
cientes com mobilidade

Edemas

Linfedema

Edema durante a gravidez

Edema pés-traumatico

Edema pés-operatdrio

Edema de reperfusao pés-operatdrio

Edema ciclico idiopatico

Lipedemas
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Congestdes resultantes da imobili-
dade (sindrome de congestdo ar-
trogénica, parésia e hemiparesia do
membro)

Edema decorrente da profissdo (tra-
balho exercido sentado, de pé)
Edema resultante da medicacao,
quando ndo é possivel a suspensao

Outrasindicagdes

Adiposidade com insuficiéncia venosa
funcional

Dermatosesinflamatéria das pernas
Nduseas, tonturas durante a gravidez
Perturbagdes congestivas durante a
gravidez

Condigao apés queimaduras
Tratamento de cicatrizes

Geralmente, a medi recomenda meias de
compressao tricotadas circulares para
doencas de origem venosa e meias de
compressao tricotadas planas para do-
encas do sistema linfdtico. No entanto,
tendo em conta determinadas condigdes
e perante decisao médica, o tratamento
com malha plana pode ser a terapia
apropriada para uma doenga de origem
venosa. (p. ex., alteragdes evidentes de
volume ou sulcos profundos dos tecidos).
Por isso, as caracteristicas especificas do
paciente, como 0 peso corporal,otipoea
gravidade do edema e a natureza do te-
cido conjuntivo desempenham um pa-
pelimportante.

Contraindicacoes

- Doenga arterial obstrutiva periférica
avancada (caso se verifique algum
dos seguintes pardmetros IPTB < 0,5,
pressao arterial no tornozelo < 60
mmHg, pressdo no pé < 30mmHg ou
TcPO2 < 20 mmHg dorso do pé).
Poderao ser aplicados materiais in-
eldsticos parauma pressaoarterial do



tornozelo entre 50 e 60 mmHg se o
paciente estiver sob supervisao clini-
cafrequente.
« Insuficiéncia cardiaca descompensa-
da (NYHA I +1V)
« Flebite séptica
- Flegmasia coerulea dolens
Nos casos que se seguem, a decisdo ter-
apéutica deve ser tomada depois de
ponderados os beneficios e os riscos e
da escolha do método de compressao
mais adequado:
Dermatoses hiimidas pronunciadas
Intolerdncia a material de com-
pressao
Distdrbios sensoriais graves das ex-
tremidades
Neuropatia periférica avancada (p.
ex., na diabetes mellitus)
Poliartrite crénica primdria

Riscos/efeitos secundarios

As meias de compressao medicinais,
principalmente quando manuseadas
de forma inadequada, podem provocar
Necroses de pelee

Lesdes nos nervos periféricos result-
antes da pressdo. Em peles sensiveis,
os produtos de compressao podem
causar prurido, descamagao e sinais
deinflamacdo. Porisso, é aconselhdv-
el um cuidado adequado da pele no
ambito do tratamento de com-
pressao.Amedidispde de produtos de
cuidado da pele especialmente con-
cebidos para meias de compressdao
(medi day, medi night). Consulte o seu
fornecedor especializado em produ-
tos médicos para obter aconselha-
mento sobre este assunto.

Os sintomas que se seguem devem le-
var a remocao imediata do material de
compressao e a verificagdo das mani-
festacoes clinicas:

cianose ou palidez dos dedos dos pés,

formigueiros e dorméncia, dores, difi-
culdade respiratéria e sudorese, res-
tricdes agudas de movimentacao.

Pessoas envolvidas e grupo-alvo de
pacientes

As pessoas envolvidas sdo os profissio-
nais de salde, incluindo pessoas que
desempenham um papel de apoio nos
cuidados médicos, e pacientes, desde
que tenham recebido os esclarecimen-
tos apropriados.

Grupo-alvo de pacientes: Os profissio-
nais de salide devem prestar assistén-
cia a adultos e criancas, aplicando as
informacdes disponiveis sobre medi-
das/tamanhos e funcdes/indicacdes
necessdrias, em conformidade com as
informacdes fornecidas pelo fabrican-
te, agindo sob sua prépria responsabili-
dade.

Periodo de utilizacao e vida util

Salvo indicagdo contrdria do seu médi-
co, utilize diariamente a sua meia de
compressao mediven, de manha a noite.
No caso de meias de compressao com
banda de fixacdo de silicone, podem
ocorrer irritagdes em pessoas com pele
sensivel. Mesmo em casos excecionais,
nos quais o tempo de utilizacdo normal
¢ significativamente excedido, ao usar
uma meia até a raiz da coxa, a banda de
fixacdo deve ser movimentada vérias
vezes ou, alternativamente, considerar-
se usar uma meia-calca. Ao longo do
tempo, o desgaste didrio e a lavagem po-
dem reduzir a pressao e a elasticidade
medicamente necessdrias da sua meia
de compressao. O perfodo de utilizacao
recomendado é, no maximo, de 6 meses.
Depois, no caso de uma prescri¢ao de
acompanhamento de uma meia de com-
pressdo medicinal, terd de ser feita uma
nova avaliagdo da massa corporal por
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parte de um fornecedor especializado
em produtos médicos. A data junto do
simbolo de ampulheta (etiqueta) indica
o perfodo maximo de utilizacdo de 6 me-
ses.

Notaimportante

Aetiqueta téxtil ndo pode ser removida,
pois, caso contrério, é anulado o direito
areclamacao de garantia ou troca.

Instrugdes de colocagao

Calce as meias imediatamente depois de

se levantar. As luvas de tecido ou de bor-

racha protegem a malha de danos, aju-
dam a vestir e a distribuir a malha. Infor-
me-se também sobre os auxiliares para
calcar como o medi Butler ou o medi
2inl. No caso de meias de compressao

com biqueira aberta, passe primeiro o

seu pé por dentro do auxiliar para calcar

fornecido.

Pegue na meia de compressao e se-

gurea partedo calcanhar. Segure bem

a parte do calcanhar e vire a meia de

compressao do avesso.

+ A parte do pé, que ficou dentro da

meia, apresenta agora uma abertura.

Use ambas as maos para expandir

ligeiramente a abertura.

Insira o pé pela abertura (com biquei-

ra aberta, juntamente com o auxiliar

para calcar) e puxe cuidadosamente a

meia de compressdo sobre o pé até ao

calcanhar.

+ Aseguir, estique o material uniforme-
mente ao longo da perna sem deixar
enrugare, gradualmente, suba a meia
sem esticd-la demasiado. Verifique se
estd bem ajustada na ponta dos de-
dosdo péenocalcanhar.Corrija, se for
necessario, alisando um pouco a meia
para baixo.

Apés este passo, nas meias de com-

pressao com biqueira aberta, retire o
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auxiliar para calcar,dobrando paracima
a parte do pé da meia no sentido do cal-
canhar e removendo o auxiliar para
calcar. Puxe depois a parte do pé nova-
mente sobre o seu pé e estique o tecido
de malha uniformemente até a base dos
dedos do pé.

Parafinalizar, verifique se a sua meia de
compressao ficou bem ajustada. Uma
meia até ao joelho deve ficar cerca de
um centimetro abaixo da fossa poplitea,
uma meia até a raiz da coxa a cerca de
dois centimetro abaixo da fenda inter-
glitea.Ameia-calca deve serconfortdv-
el nacintura e a entretela justa nas en-
trepernas.

Sugestoes

Ao colocar a meia, segure cuidadosa-
mente no tecido de malha e ndo na cos-
tura da banda de fixacdo.

Instrucdes de cuidados

Lave a sua meia diariamente, apds a

utilizagdo. Recomendamos a utilizacao

de um saco de rede para lavagem. Os

amaciadores, gorduras, éleos, pomadas

e residuos de sabdo podem ter um efei-

to prejudicial ao material e provocar ir-

ritagdes na pele. Lave-a isoladamente

ou com pegas de roupa da mesma cor.

Lave o produto a mao, preferencial-
mente com o detergente medi
clean, ounociclode lavagem suave,
a 40 °C, com detergente para rou-
pas delicadas, sem amaciador.

2 Nio usar lixfvia.

[ secar ao ar livre/secador em ciclo
suave

2\ Naoengomar.

034 Nao limpar com quimicos.

Responsabilidade civil
A responsabilidade civil do fabricante é



anulada em caso de uso indevido (in-
clusive a prépria reparagao ou de ter-
ceiros).

Em caso de reclamacdes relativas ao
produto, como, por exemplo, danos na
malha ou imperfei¢des no ajuste, con-
tacte diretamente o seu fornecedor
especializado em produtos médicos.
Apenas osincidentes graves que podem
provocar uma deterioragao significati-
va do estado de sadde ou a morte de-
vem ser comunicados ao fabricante e as
autoridades competentes do Estado-
Membro. Os incidentes graves estao
definidos no artigo 2 n.° 65 do Regula-
mento (UE) 2017/745 (MDR).

ITALIENISCH / ITALIANO
sheer & soft®

Scopo

Indumento compressivo a magha circo-
lare per la compressione @ degli arti
inferiori, impiegato principal mente nel
trattamento di malattie del sistema ve-
noso

Caratteristiche

La calza compressiva medicale esercita
pressione sugli arti in maniera gradua-
ta (decrescente dal basso verso I'alto).

Indicazioni

Si prega di attenersi sempre alle disposi-
zioni del proprio medico curante o
dell'operatore sanitario.

Patologie vascolari croniche
Trattamento dei sintomi delle patolo-
gie venose Miglioramento della
qualita della vita in caso di patologie
vascolari croniche
Prevenzione e terapia dell’edema

Venoso

Prevenzione e terapia delle lesioni

cutanee da insufficienza venosa

Eczema e alterazioni della

pigmentazione

Lipodermatosclerosi e atrofia bianca

Terapia dell’'ulcera venosa della

gamba

Terapia delle ulcere miste (venose e

arteriose) (tenendo conto delle

controindicazioni)

Prevenzione dell’'ulcera venosa

recidiva dellagamba

Riduzione del dolore in caso di ulcera

venosa dellagamba

Varicosi

Fase iniziale successiva a terapia

delle vene varicose

Insufficienza venosa funzionale (in

caso di obesita, professioni che

costringono a stare in piedi o seduti)

Malformazioni venose

Grave insufficienza venosa cronica

Patologie vascolari tromboemboliche

- Trombosi venosa superficiale

+ Trombosivenosa profonda della gam-
ba

+ Condizione successiva a trombosi

- Sindrome post-trombotica

- Profilassi della trombosi per pazienti
deambulanti

Edema

Linfedema

Edemain gravidanza

Edema post-traumatico

Edema postoperatorio

Edema da riperfusione postoperato-

rio

Edemaciclico idiopatico

Lipedema

Disturbi da stasi dovuti a periodi di

immobilita (paresi e paresi parziale

delle estremita)

Edema indotto da professioni che

costringono a starein piedi o seduti
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+ Edema indotto da farmaci che non &
possibile sostituire

Altre indicazioni d’uso

Obesita con insufficienza venosa fun-
zionale

Dermatite inflammatoria della gamba
Nausea e vertiginiin gravidanza
Disturbida stasidurante la gravidanza
In seguito a ustioni

Trattamento delle cicatrici

In linea generale medi raccomanda in-
dumenti compressivi a maglia circolare
per i disturbi venosi e indumenti com-
pressivi a maglia piana per i disturbi del
sistema linfatico. Tuttavia, in presenza di
determinati fattori e previo consulto me-
dico, il trattamento con tessuto a maglia
piana puo rivelarsi una terapia appro-
priata anche ad es. per una malattia ve-
nosa (ad esempio in caso di notevoli dif-
ferenze circonferenziali negli arti o
pieghe tissutali profonde). Da tenere
particolarmente in considerazione sono
fattori individuali del paziente come il
peso corporeo, la natura e la gravita
dell’edema e le caratteristiche del tessu-
to connettivo.

Controindicazioni

« Arteriopatia  periferica  occlusiva
avanzata (in presenza di uno dei seg-
uenti parametri: ABI < 0,5, pressione
arteriosa della caviglia < 60 mmHg,
pressione all’alluce < 30 mmgH o
TcPO2<20 mmHgsul dorso del piede).
Se si fa uso di materiali anelastici, &
possibile tentare una terapia com-
pressiva anche con una pressione ar-
teriosa della caviglia compresa tra 50
e 60 mmHg, sotto stretto controllo
clinico.

« Insufficienza cardiaca scompensata
(classe NYHA I +1V)
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- Flebite settica

- Flegmasia cerulea dolens

Nei seguenti casi la terapia appropriata

dovrebbe essere decisa dopo aver preso

in considerazione eventuali rischi e

benefici e dopo aver scelto I'indumento

compressivo piti adatto:

- Dermatite essudante grave

- Intolleranzaal materiale compressivo

- Forte parestesia degliarti

+ Neuropatia periferica avanzata (ad
esempio correlata al diabete mellito)

- Poliartrite cronica primaria

Rischi/ effetti collaterali
Specialmente in caso di uso improprio,
gli indumenti compressivi medicali
possono causare

necrosidella pellee

danni dovuti alla pressione sui nervi
periferici. In caso di sensibilita cu-
tanea si potrebbero avvertire prurito,
desquamazione e segni di infiam-
mazione sulla pelle coperta dall'indu-
mento compressivo. E pertanto op-
portuno provvedere a un'adeguata
cura della pelle coperta dall’indumen-
to compressivo. Per questo motivo
medi offre prodotti per la cura della
pelle appositamente studiati per chi
indossa indumenti compressivi (medi
day, medi night). Si prega di chiedere
informazioni al riguardo a un rivendi-
tore specializzato di prodotti sanitari.
| seguenti sintomi dovrebbero portare a
un’immediata rimozione dell’indumen-
to compressivo e a un‘analisi delle evi-
denze cliniche:

colorazione blu o bianca delle dita dei
piedi, parestesia e sensazione di intor-
pidimento, dolori crescenti, alterazioni
della respirazione e della sudorazione,
difficolta nei movimenti.



Utenti e pazienti target

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

Utenti target: In base alle misure/taglie
disponibili e alle funzioni/indicazioni
necessarie, i professionisti sanitari for-
niscono assistenza ad adulti e bambini
agendo sotto la propria responsabilita
e tenendo conto delle informazioni for-
nite dal produttore.

Durata dell’utilizzo

Indossare  I'indumento compressivo
mediven quotidianamente da mattinaa
sera, salvo diverse disposizioni del me-
dico curante. Gli indumenti compressivi
con banda elastica al silicone possono
causare irritazioni cutanee negli indivi-
dui con pelle sensibile. Anche in casi ec-
cezionali, in cui il tempo di utilizzo rac-
comandato viene significativamente
superato, quando siindossano calze alla
coscia occorre spostare la banda elast-
ica pil volte, o in alternativa considera-
re 'uso di un collant. La pressione e
I’elasticita fondamentali per assicurare
I'effetto terapeutico dell’indumento
compressivo possono diminuire nel
tempo, se questo viene indossato e la-
vato quotidianamente. Si consiglia di
utilizzare I'indumento per non pit di 6
mesi. Nel caso venisse prescritto suc-
cessivamente  un  prolungamento
dell’'uso dell’indumento compressivo,
occorre fare effettuare un nuovo con-
trollo della massa corporea da un riven-
ditore specializzato di articoli sanitari.
La data riportata accanto al simbolo
della clessidra (etichetta) contempla
una durata d’uso massima di 6 mesi.

Avvertenzaimportante

Non & consentito rimuovere 'etichetta
in tessuto, pena la decadenza del dirit-
to a garanzia e sostituzione.

Istruzioni per I'applicazione

Indossare l'indumento compressivo al
risveglio, subito dopo essersi alzati. Luso
diguantiin tessuto o in gomma consente
di evitare il danneggiamento del tessuto
a maglia, facilita I'applicazione e la dis-
tribuzione del tessuto. Informarsi anche
sull'eventuale utilizzo di ausili come
medi Butler o medi 2in1. Nel caso di calze
compressive senza punta, infilare il pie-
de prima nell’ausilio per I'applicazione
fornito in dotazione.

Infilare la mano nella calza compres-
siva e afferrare il tallone. Tenere sal-
damente il tallone e rivoltare la calza
compressiva.

La parte rimasta all'interno della
calza forma ora un’apertura. Con en-
trambe le mani, allargare legger-
mente I'apertura.

Infilare il piede nell'apertura (in caso
di calza aperta in punta servirsi
dell’ausilio per I'applicazione) e tirare
con attenzione la calza compressiva
soprail piede fino al tallone.

Quindi stendere il tessuto uniforme-
mente sulla gamba senza creare grin-
ze, tirandolo verso I'alto in maniera
graduale e delicata. Verificare il cor-
retto posizionamentodella calzasulla
punta del piede e sul tallone. Se nec-
essario, correggerlo stendendo la
calzaleggermente versoil basso.

Nel caso di calze compressive senza
punta rimuovere a questo punto l'ausil-
io ripiegando la porzione di calza che
ricopre il piede verso 'alto in direzione
del tallone e tirando via I'ausilio. Sroto-
lare nuovamente la calza sul piede e
stendere il tessuto uniformemente fino
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alla base delle dita del piede.

« Verificare infine il corretto posiziona-
mento della calza compressiva. Un
gambaletto compressivo dovrebbe
arrivare a circa 1 cmsotto I'incavo del
ginocchio, la calza alla coscia a circa 2
cm dalla piega del gluteo. Un collant
deve calzare comodamente in vita e il
tassello deve aderire al cavallo.

Suggerimenti
Indossare la calza afferrando delicata-
mente il tessuto e non la cucitura della
banda elastica.

Avvertenze per la
dell’indumento compressivo
Lavare la calza quotidianamente dopo
averla indossata. Consigliamo l'uso di
una rete per il bucato. Ammorbidenti,
grassi, oli, lozioni, pomate e residui di
sapone possono intaccare il materiale e
causare irritazioni cutanee. Lavare se-
paratamente o con capi di abbiglia-
mento di colori simili.

& Lavare il prodotto a mano, preferi-
bilmente con il detergente medi
clean, o con un programma per capi
delicati a 40°C con un detergente
delicato, senza ammorbidente.

2 Non candeggiare.

[@ Lasciare asciugare all'aria / in asci-
ugatrice con programma delicato

2 Nonstirare.

& Non lavare a secco.

cura

Responsabilita

La responsabilita del produttore deca-
de in caso di utilizzo inappropriato (in-
clusa la riparazione effettuata in pro-
prio o da fornitori di servizi terzi). A
questo proposito osservare anche le re-
lative avvertenze sulla sicurezza e le is-
truzioni contenute nelle esaurienti is-
truzioni per I'uso elettroniche (v. codice
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QR nella prima pagina).

In caso di reclami relativi al prodotto,
come ad esempio danni al tessuto o ca-
renze nella conformazione, vi invitiamo
a rivolgervi direttamente al punto ven-
dita specializzato. Solo gliincidenti gra-
vi, che comportano un grave deteriora-
mento delle condizioni di salute o il
decesso del paziente, sono da notificare
al fabbricante e alle autorita compe-
tenti dello Stato membro. Gli incidenti
gravi sono definiti nell'articolo 2 n. 65
del Regolamento (UE) 2017/745 (MDR).

NIEDERLANDISCH /
NEDERLANDS

sheer & soft’®

Beoogd doel

Ronde gebreide medische compressie-
kousen & voor druk op de onderste le-
dematen, vooral in de Behandeling van
veneuze ziekten

Eigenschappen

Een medische compressiekous oefent
met een gegradueerd (van beneden
naar boven verminderend) drukverloop
compressie uit op de ledematen.

Indicaties

Volg altijd de instructies van uw arts of
het medisch vakpersoneel.

Chronische veneuze ziektes
Verbetering van veneuze symptomen
Verbetering van de levenskwaliteit bij
chronische veneuze ziektes
Preventie en therapie bij veneuze
oedemen

Preventie en therapie bij veneuze
huidveranderingen



- Eczeemen pigmentering

- Dermato- en liposclerosis en atrophie
blanche

« Therapie van Ulcus cruris venosum

+ Therapie van gemengd (arterieel en
veneus) Ulcus cruris (rekening
houdend met contra-indicaties)

+ Preventie van Ulcus cruris venosum
- recidief

- Pijnbestrijding bij Ulcus cruris
venosum

- Spataderen

+ Beginfase natherapie van
spataderen

- Functionele veneuze insufficiéntie
(bij adipositas, zittende en staande
beroepen)

- Veneuze malformaties

- Ernstige chronische veneuze
insufficiéntie

Trombo-embolische veneuze ziektes

- Oppervlakkige veneuze trombose

- Diep-veneuze trombose in de benen

- Toestand na trombose

« Posttrombotisch syndroom

+ Tromboseprofylaxe  bij
patiénten

Oedemen

+ Lymfoedemen

- Oedemen tijdens de zwangerschap

+ Posttraumatische oedemen

- Postoperatieve oedemen

+ Postoperatieve reperfusie-oedemen

« Cyclischidiopathische oedemen

- Lipoedemen

- Stuwingsituaties door immobiliteit
(artrogeen stuwingsyndroom, parese
en gedeeltelijke parese van ledemat-
en)

+ Oedemen door uitoefening van ber-
oep (staande, zittende beroepen)

- Oedemen door medicatie, als om-
schakeling niet mogelijk is

mobiele

Andere indicaties

+ Adipositas met functionele veneuze
insufficiéntie

+ Inflammatoire dermatosen van de be-
nen

- Misselijkheid, duizeligheid tijdens de
zwangerschap

- Stuwingsklachten
zwangerschap

- Toestand na brandwonden

- Behandeling van littekens

tijdens de

medi adviseert meestal rondgebreide
compressiekousen bij veneuze aandoe-
ningen en vlakgebreide compressiekou-
sen bij lymfeaandoeningen. Bij bepaalde
factoren kan de arts echter besluiten dat
bijv. ook bij een veneuze aandoening een
vlakgebreide voorziening de geschikte
therapie is (bijv. bij erg grote veranderin-
gen van de omvang of bij diepe huid-
plooien). Vooral factoren afhankelijk van
de patiént — zoals lichaamsgewicht,
soort en omvang van het oedeem en de
toestand van het bindweefsel — spelen
eenrol.

Contra-indicaties

+ Vergevorderd perifeer arterieel vaat-
lijden (als een van deze parameters
van toepassing is: enkel-armindex <
0,5, arteriéle enkeldruk < 60 mmHg,
teendruk < 30mmHg of TcPO2 < 20
mmHg voetrug). Bij gebruik van
niet-elastische materialen kan een
compressievoorziening nog bij een
arteriéle enkeldruk tussen 50 en 60
mmHg met nauwgezette klinische
controle geprobeerd worden.

+ Gedecompenseerd hartfalen (NYHA
H+1V)

+ Septische flebitis

- Phlegmasia coerulea dolens

In de volgende gevallen moeten bij de

beslissing voor een therapie de voordel-
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en en risico's afgewogen worden en

moet het meest geschikte com-

pressiemiddel gekozen worden:

- Uitgesproken dragende dermatosen

- Onverdraagzaamheid voor com-
pressiemateriaal

- Ernstige sensibiliteitsstoornissen van
deledematen

« Vergevorderde perifere neuropathie
(bijv. bij diabetes mellitus)

+ Primair chronische polyartritis

Risico’s/bijwerkingen

Medische compressiekousen kunnen

bij ondeskundig gebruik

+ huidnecrose en

. drukschade op perifere zenuwen
veroorzaken. Bij een gevoelige huid
kunnen onder de compressiemiddel-
en jeuk, afschilfering en ontsteking
optreden. Daarom is gepaste huidver-
zorging onder de compressievoor-
ziening zinvol. medi biedt speciaal
voor compressiekousen ontwikkelde
producten voor huidverzorging (medi
day, medi night). Vraag hierover ad-
viesin uw medische vakhandel.

Bij de volgende symptomen moet u de

compressievoorziening meteen verwij-

deren en een klinische diagnose laten

stellen:

tenen die blauw of wit worden, tintelin-

gen en gevoelloosheid, meer pijn, kor-

tademigheid en zweetaanvallen, acute

bewegingsbeperkingen.

Gebruikersgroep en patiéntendoel-
groep

De gebruikersgroep omvat medisch
personeel en patiénten, incl. personen
die bij de verzorging helpen, na voldo-
ende toelichting door medisch perso-
neel.

Patiéntendoelgroep medisch personeel
gebruikt het product voor volwassenen
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en kinderen, rekening houdend met de
beschikbare maten/groottes, de vereis-
te functies/indicaties en de informatie
van de fabrikant op eigen verantwoor-
ding.

Draag- en gebruiksduur

Draag uw mediven-compressiekous
dagelijks van ‘s ochtends tot ‘s avonds,
tenzij uw arts anders bepaalt. Bij com-
pressiekousen met silicone bovenband
kunnen bij mensen met een gevoelige
huid huidirritaties optreden. Als in uit-
zonderlijke gevallen de normale draag-
tijd aanzienlijk overschreden wordt,
moet bij het dragen van een dijkous de
bovenband herhaaldelijk verplaatst
worden of een compressiepanty als al-
ternatief overwogen worden. Door de
compressiekousen dagelijks te dragen
en te wassen, kunnen de medisch ver-
eiste druk en elasticiteit ervan geleide-
lijk verminderen. De aanbevolen gebru-
iksduur is maximum 6 maanden. Bij een
volgend voorschrift voor medische
compressiekousen moet de medische
vakhandel opnieuw de lichaamsmaten
opnemen. De datum naast het symbool
van de zandloper (op het etiket) omvat
de maximale gebruiksduur van 6 maan-
den.

Belangrijke opmerking

Het ingenaaide etiket van textiel mag
niet verwijderd worden, aangezien an-
ders de aanspraak op garantie en om-
wisseling vervalt.

Handleiding voor het aantrekken

Trek uw kousen direct na het opstaan
aan. Textielen of rubberen handschoe-
nen beschermen het weefsel tegen scha-
de en maken het veel eenvoudiger om de
kous aan te trekken en het weefsel gelij-
kmatig te verdelen. Vraag ook naar aan-



trekhulp, zoals de medi Butler of medi

2inl. Bij compressiekousen met open

puntsteekt u uw voet eerstin de meege-
leverde aantrekhulp.

- Steek uw hand in de compressiekous
en neem de hiel vast. Houd de hiel
vast en keer de compressiekous binn-
enstebuiten.

+ Hetvoetdeel, dat in de kous gebleven
is, heeft nu een opening. Trek die
opening met beide handen wat open.

- Steek uw voet in de opening (bij open
punt met de aantrekhulp) en trek de
compressiekous voorzichtig tot uw
hiel en over uw voet.

- Verdeel daarna het materiaal gelijk-
matig en zonder vouwen over uw
been door de kous geleidelijk — niet te
hard — naar boven te trekken. Con-
troleer of de kous juist zit aan uw te-
nen en hiel. Corrigeer evt. door de
kous wat naar beneden te schuiven.

Bij compressiekousen met open punt
verwijdert u na deze stap de aant-
rekhulp door het voetdeel van de kous
in de richting van de hiel omhoog te
klappen en de aantrekhulp weg te ne-
men. Trek daarna het voetdeel weer
over uw voet en verdeel het weefsel
gelijkmatig tot aan uw tenen.

« Controleer tot slot of uw compressie-
kous goed zit. Een kniekous eindigt ca.
1 cm onder de knieholte, een dijkous
ca. 2 cm onder de bilplooi. Een panty
moet comfortabel rond de taille zit-
ten, de stof rond het bovenbeen moet
bij het stappen goed zitten.

Tips

Neem bij het aantrekken van de kous
voorzichtig het weefsel vast en niet de
naad van de bovenband.

Aanwijzingen voorverzorging
Was uw kous dagelijks na het dragen.

We adviseren een wasnetje te gebrui-
ken. Wasverzachter, vetten, olién, loti-
ons, zalf en zeepresten kunnen het ma-
teriaal aantasten en huidirritatie
veroorzaken. Was de compressiekous
afzonderlijk of met kledingstukken van
dezelfde kleur.
\a¢/ Was het product, bij voorkeur met
medi cleanwasmiddel, op de hand
of in het fijnwasprogramma op 40
°C met een fijnwasmiddel, zonder
wasverzachter.

2 Nietbleken.

@ Dproog aan de lucht of in een pro-
gramma voor fijne was van uw was-
droger.

2\ Nietstrijken.

& Niet chemisch reinigen.

Aansprakelijkheid

De aansprakelijkheid van de fabrikant
vervalt bij ondeskundig gebruik (incl. ei-
gen reparatie of reparatie door derden).

Bij reclamaties in verband met het pro-
duct, zoals beschadiging van het weef-
sel of een verkeerde pasvorm, neemt u
rechtstreeks contact op met uw medi-
sche vakhandel. Enkel ernstige inciden-
ten, die tot een ernstige achteruitgang
van de gezondheidstoestand of tot de
dood kunnen leiden, moeten aan de fa-
brikant en de bevoegde autoriteit van
de lidstaat worden gemeld. Ernstige in-
cidenten zijn gedefinieerd in artikel 2,
nr. 65 van de Verordening (EU) 2017/745
(MDR).

SCHWEDISCH / SVENSKA
sheer & soft’®

Andamal
Medicinska kompressionsstrumpor av
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rundstickad  textilvara anvands for
komprimering & av den nedre delen
av extremiteter, framst for behandling
av sjukdomar i extremiteterna, och i
detvendsa systeme

Egenskaper

Med hjalp av ett graderat tryck (nedif-
ran och upp) utévar en medicinsk kom-
pressionsstrumpa tryck (kompression)
pa extremiteterna.

Indikationer

Folj alltid de instruktioner du fatt fran

din lakare eller annan sjukvardsperso-

nal.

Kroniska vensjukdomar

- Forbattring avvendsa symtom

- Forbattring av livskvaliteten vid
kroniska vensjukdomar

+ Prevention och behandling av vendsa
6dem

+ Prevention och behandling av vendsa
hudforandringar

+ Eksem och pigmentering

-+ Dermatoliposkleros och atrophie
blanche

- Behandling avvendst bensdr

-+ Behandling av blandad (arteriellt och
venost betingad) bensér (med
beaktande av kontraindikationer)

+ Prevention av nyavendsa bensar

+ Smartlindring vid vendst bensar

- Initial fas efter dderbracksbehan-
dling

« Venos insufficiens (vid obesitas, vid
stillasittande eller stillastaende
yrken)

+ Vaskuldra malformationer

+ Svarkronisk vends insufficiens

Tromboemboliska vensjukdomar

+ Ytlig ventrombos

- Djuptliggande ventrombos

- Tillstdnd efter trombos

- Posttrombotiskt syndrom
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- Trombosprofylax hos rorliga patient-
er

Odem

- Lymfodem

- Odemisamband med graviditet

+ Posttraumatiska 6dem

- Postoperativa 6dem

+ Cyklisktidiopatiska 0dem

+ Lipédem

+ Inaktivitetsodem

+ Yrkesrelaterade ©dem (vid stil-
lastaende eller stillasittande yrken)

- Lakemedelsrelaterade 6dem

Ovriga indikationer

+ Obesitas med funktionell vends in-
sufficiens

- Inflammatoriska bendermatoser

- Illlamaende, svindel i samband med
graviditet

- Problem med blodstockning i sam-
band med graviditet

- Tillstdnd efter brannskada

- Behandlingavarr

medi rekommenderar i regel rundsticka-
de kompressionsstrumpor vid vendsa
sjukdomar och plattstickade kompressi-
onsstrumpor vid sjukdomar i lymfsyste-
met. P grund av vissa faktorer hander
det emellertid att ldkaren ordinerar att
man dven ska anvanda en plant stickad
protes vid t.ex. vends sjukdom. (t.ex. vid
mycket stora skillnader i omkrets eller
djupa vdvnadsveck). Till exempel har
sarskilt faktorer som galler enskilda pa-
tienter som kroppsvikten, typen av odem
och allvarsgraden samt bindvavens
egenskaper betydelse.

Kontraindikationer

- Iféljandefall drdetintetilldtetattan-
vanda den medicinska kompressions-
strumpan:

- Framskriden perifer arteriell ocklus-



ionssjukdom (vid ndgon av de nedan-
staende parametrarna ABPI < 0,5,
vristartartryck< 60 mmHg, tatryck <
30mmHg eller TcPO2 < 20 mmHg fot-
rygg). Vid anvandning av icke elastis-
ka material kan man prova att be-
handla med kompression om
artartrycket i fotleden ligger pa mel-
lan 50 och 60 mmHg och man
genomforingdende kontroller.

- Dekompenserad hjartinsufficiens
(NYHA I +1V)

« Septisk flebit

+ Phlegmasia coerulea dolens

| de nedanstdende fallen ska beslutet

om behandlingen fattas pa grundval av

en avvdgning mellan nyttan och risken

samt valet av basta mojliga kompres-

sionshjdlpmedel:

- Uttalat vdtskande dermatoser

- Intolerans mot kompressionsmaterial

+ Allvarliga kdnselstérningar i extrem-
iteten

- Framskriden perifer neuropati (t.ex.
vid diabetes mellitus)

+ Primadr kronisk polyartrit

Risker/ biverkningar

Medicinska kompressionsstrumpor

kan, i synnerhet om de hanteras felak-

tigt, orsaka

+ hudnekros och

« tryckskador pa perifera nerver. Vid
kéanslig hud kan man drabbas av kla-
da, fjéllning och tecken pa inflamma-
tion under kompressionshjdlpmedlet.
Darfor kan man bestalla kan man en
sarskilt anpassad hudvardsserie fran
medi att anvdndas under kompres-
sionsprodukter. Medi erbjuder hud-
vard som ar sarskilt anpassad for dig
som anvander kompressionsstrumpa
(medi day, medi night). Kontakta en
aterforsdljare av  medicintekniska
produkter.

Om ndagot av de nedanstdende symto-
men upptradder maste man omgdende
ta bort kompressionsprodukten och
gora en klinisk bedémning.

Bla- eller vitfargade tdr, obehagskans-
lor och domningar, tilltagande smdrta,
svarighet att andas eller svettningar
samt akuta rérelsebegransningar.

Avsedda anvdndare och malgrupp

Till de avsedda anvdndarna rdknas
sjukvardspersonal och patienter samt
personer som utfér vardinsatser enligt
adekvata instruktioner fran sjukvard-
spersonal.

Malgrupp: Sjukvérdspersonal lamnar ut
produkterna under deras ansvar utif-
ran de tillgdngliga matten/storlekarna
och de nédvéndiga funktionerna/indi-
kationerna till vuxna och barn med be-
aktande av tillverkarinformationen.

Anvandningstid

Savida ldkaren inte har foreskrivit na-
got annat ska du anvdnda mediven
kompressionsstrumpa dagligen, fran
morgon till kvall,. Kompressionsstrum-
por med silikonband kan orsaka irrita-
tion hos personer med kdnslig hud. Om
man i undantagsfall, anvander strum-
porna betydligt langre dn rekommen-
derat ska man, om man anvander langa
kompressionsstrumpor, flytta pa haft-
bandet flera ganger eller Gvervdga att
istdllet anvénda en strumpbyxa. Vid
daglig anvéndning och tvdttning kan
kompressionsstrumpans ~ medicinska
nddvandiga tryck och elasticiteten
forsvagas med tiden. Den rekommen-
derade anvandningstiden ar maximalt
6 manader. Dérefter krdvs det en ny
kontroll av kroppsmattet av den medi-
cinska aterforsdljaren for att ett upp-
foljande recept ska kunna utfardas pa
en medicinsk kompressionsstrumpa.
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Datumet bredvid timglassymbolen
(etiketten) anger den maximala an-
vandningstiden pa 6 manader.

Viktig information

Den insydda tygetiketten far inte av-
ldgsnas, eftersom det i annatfall inte &r
mojligt att gora ansprak pa/férverkliga
garanti och byte.

Anvisning for att ta pa sig produkten
Ta pa dig strumporna direkt nar du har
stigit upp. Textil- eller gummihandskar
skyddar det stickade materialet fran
skador och gor det mycket ldttare att ta
pa och anpassa det stickade materialet
Gver huden. Hor ocksa efter om det finns
praktiska pdtagningshjalpmedel som
medi Butler eller medi 2inl. For kom-
pressionsstrumpor med Oppen spets,
bdrja med att sticka in foten i det medle-
vererade patagningshjdlpmedlet.

- Ta tag i kompressionsstrumpan och
fatta tag i halen. Hall fast hdlen och
vand  samtidigt  kompressions-
strumpan atvanster.

- Denfotdelsomdrkvarinutistrumpan
skapar nu en oppning. Tanj forsiktigt
upp 6ppningen med handerna.

+ Glid in med foten i 6ppningen (med
Oppen spets och tillsammans med
patagningshjdlpmedlet) och dra
forsiktigt kompressionsstrumpan
6ver foten fram till halen.

- Fordela sedan materialet jamnt och
utan nagra veck utmed benet genom
att placera det hogre upp bit for bit
utan att tdnja ut strumpan for myck-
et. Kontrollera att strumpan sitter
korrekt vid fotspetsen och halen.
Stryk strumpan ndgot nedat for att
vid behov korrigera i efterhand.

For kompressionsstrumpor med dppen

spets, tar du efter det har momentet

bort patagningshjalpmedlet genom att
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vika upp strumpans fotdel i hélens rikt-

ning och dra av patagningshjalpmedlet.

Dra sedan upp fotdelen 6ver foten igen

ochférdeladenstickade delensdattden

ligger jamnt fram till dartarna borjar.

- Kontrollera till sist att kompressions-
strumpan sitter  korrekt. En
kndstrumpa ska sluta ungefar 1 cm
under kndvecket medan en ldng
strumpa ska sluta ungefar 2 cmunder
stjdrten. En strumpbyxa ska sitta
bekvamt kring midjan med kilen fasti
grenen.

Tips

Fatta forsiktigt tag i den stickade delen
och inte i haftbandets som for att skona
sommen.

Skotselanvisningar
Tvdtta strumpan varje dag efter an-
vandningen. Vi rekommenderar att du
anvdnder ett tvattnat. Skéljmedel, fet-
ter, oljor, lotioner, salvor och tvalrester
kan annars angripa materialet och or-
saka hudirritation. Tvdtta den separat
eller med plagg i samma farg.

\&of Tvétta produkten fér hand, helst
med medi clean-tvattmedlet, elleri
skontvatt vid 40 °C med fintvatt-
medel och utan skdljmedel.

X Ingetblekmedel.

[ Lufttorkning/torktumlare pa skon-
samt program

A Ingen strykning.

[ Ingen kemtvatt.

Ansvar

Tillverkarens ansvar upphor vid felaktig
anvandning (inkl. egen reparation eller
tredjepartsleverantor).

Vid reklamationer i samband med pro-
dukten, till exempel vid skador i vavna-



deneller fel i passformen, vanligen kon-
takta din aterforsaljare av
sjukvardsprodukter. Endast allvarliga
foreteelser som kan innebédra en vés-
entlig forsamring av halsotillstandet
ellerdéden, béranmalas till tillverkaren
eller den ansvariga myndigheten av
medlemsstaten. Allvarliga foreteelser
definieras i artikel 2 nummer 65 av di-
rektivet (EU) 2017/745 (MDR).

TURKISCH / TURKGE
sheer & soft®

Kullanim amaci

Yuvarlak 6rme medikal kompresyon
& corabi bzellikle alt ekstremitelerin
stkistiriimasi igin hastaliklarinin teda-
visinde Vendz sistem.

Performans ozellikleri

Tibbi bir kompresyon c¢orabi, kol ve ba-
caklara (asagidan yukariya dogru aza-
lan) kademeli bir basing dagihmiyla
kompresyon uygular.

Endikasyonlar

Lutfen doktorunuzun veya saglik perso-

nelinin talimatlariniher zaman izleyiniz.

Kronik damar hastaliklari

- Damar belirtilerinde iyilesme

- Kronik damar hastaliklarinda yasam
kalitesinde iyilesme

- Vendz 6demlerin 6nlenmesive
terapisi

+ Venozciltdegisikliklerinin énlenmesi
ve terapisi

- Egzama ve pigmentasyon

- Lipodermatoskleroz ve atrofi blanche

+ Ulcus cruris venosum terapisi

+ (Kontrendikasyonlar dikkate
alinarak) karisik (arteriyel ve venoz
kaynakli) Ulcus cruris terapisi

+ Ulcus cruris venosum’un niiksetme-
sinin onlenmesi

« Ulcus cruris venosum’da agriyi
azaltma

- Varis

+ Varis terapisinden sonrakiilk asama

+ Fonksiyonel vendz yetersizlik
(obezitede, ayakta veya oturarak
yapilan mesleklerde)

- Vendz malformasyonlar

+ Agirkronik damaryetersizligi

Tromboembolik damar hastaliklari

- Yiizeysel damartrombozu

- Derin bacak damari trombozu

- Trombozdan sonraki durum

+ Posttrombotik sendrom

- Ayaktaki hastalarda tromboproflaksi

Odemler

+ Lenfodemleri

- Gebelikteki 6demler

- Posttravmatik ddemler

+ Postoperatif 6demler

+ Postoperatif reperfiizyon 6demleri

+ Periyodikidiopatik ddemler

+ Lipédemler

- Hareketsizlik ~ sonucunda  olusan
tikaniklik durumlari (artrojen
tikaniklik sendromu, kolun felci veya
kismi felci)

- Meslekten kaynaklanan ddemler (ay-
akta veya oturarak yapilan meslekler)

- Degistirmek mimkin olmadiginda,
ilaclardan kaynaklanan 6demler

Diger endikasyonlar

+ Fonksiyonel venoz yetersizlikli obez-
ite

- Bacaklariniltihaplidermatozlari

- Gebelikte mide bulantisi, basdonmesi

- Gebelikte kabizlk sikayetleri

+ Yaniklardan sonrakidurum

+ Yaraizi tedavisi

medi, normalde damar hastaliklarinda
yuvarlak 6rgiilti kompresyon coraplarini,
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lenf damar sistemi hastaliklarindaysa

yassi orglilt kompresyon ¢oraplarini tav-

siye eder. Ancak belli faktdrlerdeyse,

ornegin vendz bir hastalikta da doktorun

kararina bagli olarak, yassi orglli bir

Griin, uygun terapi olabilir. (6rnegin ¢ok

biylik cevre degisikliklerinde veya

derinlesmis doku kirisikliklarinda). Boy-

lece dzellikle viicut agirhgi, 6demin tiirl

ve agirhgi ve bag dokusunun yapisi gibi,

hastaya dzel faktorlerin de bir rol bulu-

nur.

Kontrendikasyonlar

- ilerlemis periferik arteriyel tikanma
hastahigl (bu parametrelerden birisi
gecerliyse: ABPI< 0,5, ayak bilegi arter
basinci < 60 mmHg, ayak parmagi
basinci < 30mmHg veya TcPO2 < 20
mmHg ayagin st kismi). Esnek olma-
yan malzemeler kullanildiginda, daha
50 ile 60 mmHg arasindaki bir ayak
bilegi arter basincinda bile yakin klinik
kontrolii altinda bir kompresyon
tirtind denenebilir.

- Dekompanse edilmis kalp yetmezligi
(NYHAI+1V)

« Septik flebit

- Flegmasia coerulea dolens

Asagidaki durumlarda terapi kararinin,

faydaile risk

tartilarak ve en uygun kompresyon

Urind secilerek

verilmesi gerekir.

+ Belirgin sekilde sizan dermatozlar

- Kompresyon materyaliyle uyumsu-
zluk

- Kol ve bacaklardaki ileri derece duy-
arhihk bozukluklari

- ilerlemis periferik néropati (6rnegin
Diabetes mellitus‘ta)

- Primer kronik poliartrit

Riskleri / yan etkileri

Tibbi kompresyon ¢oraplari, 6zellikle de
yanhs kullanildiklarinda
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- Ciltnekrozlarinave

« Perifer sinirler tizerinde basing hasar-
larina neden olabilir. Hassas ciltlerde
kompresyon  drinlerinin  altinda
kasinti, deri soyulmasi ve iltihaplan-
ma belirtileri gorilebilir. Bu nedenle
kompresyon desteginin altinda yeter-
li bir cilt bakimi yapilmasi mantikli
olur. Medi, kompresyon coraplari icin
ozel olarak hazirlanmis bir cilt bakimi
Grlint sunar (medi day, medi night).
Bu konuda tibbi bayilere danisin.

Asagidaki belirtilerde kompresyon urii-

ni hemen ¢ikartiimah ve klinik bulgu

kontrol edilmelidir:

Ayak parmaklarinin mavi veya beyaza

donmesi, yanlis hissetmeler ve uyusma

hisleri, artan agrilar, nefes darligi ve

terleme, akut hareket kisitlamalari.

Ongoriilen kullanicilar ve hasta hedef
grubu

Ongérilen  kullanicilarin arasinda,
saglik sektdriindeki calisanlar ve hasta-
lar ile, saghk sektoriindeki calisanlarin
gerekli agiklamasindan sonra, bakimi
destekleyen kisiler de bulunmaktadir.
Hasta hedef grubu: Saglik mesleklerin-
de c¢alisanlar, Greticinin bilgilerini dik-
kate alarak yetiskin ve c¢ocuklara,
kullanima sunulan dl¢iler/boylar ve ge-
rekli  fonksiyonlar / endikasyonlar
yardimiyla ve kendi sorumluluklari
altinda bakar.

Giyme ve kullanim siiresi

Doktor tarafindan aksi belirtilmedigi si-
rece, mediven kompresyon corabinizi
hergiin sabahtan aksama kadar kullanin.
Silikon yapiskanli bandi olan kompresy-
on coraplarinda, hassas ciltli insanlarda
ciltte  tahrisler  olusabilir.  Istisna
durumlarinda da, normal kullanim siiresi
cok fazla asildiginda, bir kadin corabi
kullanilirken yapiskanh bandi birka¢ kez



kaydirilmali veya alternatif olarak bir kii-
lotlu ¢orap kullaniimasi distndlmelidir.
Her glin giyilmesi ve yikanmasi sonucun-
da, kompresyon ¢orabinizin tibbi acidan
gerekli basinci ve esnekligi zamanla aza-
labilir. Tavsiye edilen kullanim siresi
maksimum 6 aydir. Sonra tekrar bir tibbi
kompresyon corabi kullaniimasi
gerektiginde, tibbi bayi tarafindan viicut
6lglistiniin yeniden kontrol edilmesi ge-
rekir. Kum saati sembollnin (etiket)
yanindaki tarih, 6 ay olan maksimum
kullanim siresini icerir.

Onemli uyari
Dikili kumas etiketi sokilmemelidir,
yoksa garanti ve degisim hakki kaybolur.

Takma talimatlari

Corabinizi uyanir uyanmaz giyin. Kumas

veya lastik eldivenler, 6rgliyi hasarlar-

dan korur ve orglyl giymeyi ve
dagitmayl biyik olciide kolaylastirir.

Ayrica medi Butler veya medi 2inl gibi

giymeye yardimci aksesuarlari da sorun.

Ucu aglk kompresyon coraplarinda

ayaginizi 6nce yanindaki giymeye

yardimci aksesuarin icine gegirin.

- Ellerinizi kompresyon ¢orabinin igine
sokun ve topugunuzu tutun. To-
pugunuzu siki tutun ve kompresyon
corabinisola gevirin.

+ Ayaginizin, corabin i¢inde kalan kismi
artik bir bosluk olusturur. Bu boslugu
iki elinizle de hafifce genisletin.

+ Ayaginizi (ucu acikken giymeye
yardimci aksesuarla birlikte) bosluga
sokun ve kompresyon corabini dik-
katli bir sekilde topuguna kadar
ayaginizin iizerine gecirin.

- Sonra malzemesini parca par¢a
yukariya dogru ddéseyerek, onu or-
antih ve kirnisiksiz  bir  sekilde
bacaginiza yaydirin ve bu sirada
corabifazlagerdirmeyin. Ayak ucunu-

zave topugunuzatamyerlesip yerles-
medigini de kontrol edin. Gerekirse
corabi biraz asagiya dogru iterek, onu
dizeltin.

Ucu agik kompresyon coraplarinda bu
adimdan sonra giymeye yardimci ak-
sesuarl ¢ikartmak igin, corabin ayak
kismini topuk yoniinde yukari katlayin
ve giymeye yardimci aksesuari cekip
¢ikartin. Sonra ayak kismini tekrar
ayaginizin lzerine dogru cekin ve
orgiyl topugun baslangicina kadar or-
antili bir sekilde yaydirin.

- Son olarak, kompresyon c¢orabinizin
yerine tam oturup oturmadigini kon-
trol edin. Bir diz c¢orabinin, diz
boslugunun yaklasik 1 cm altinda, bir
kadin corabininsa popo kivriminin
yaklasik 2 cm altinda bitmesi gerekir.
Bir kiilotlu ¢orabin beli rahat olmali,
aglise adim atarken tam oturmalidir.

ipuclan

Corabi  giyerken  tutma bandinin
dikisinden degil, dikkatli bir sekilde 6rgii-
siinden tutun.

Bakim uyarilari
Corabinizi kullandiktan sonra her giin
yikayin. Bir yikama filesi kullanmaniz
tavsiye edilir. Yumusaticilar, gresler,
yaglar, losyonlar, merhemler ve sabun
artiklari malzemeyi tahris edebilir ve
ciltte tahrislere neden olabilir. Onu ayri
veya benzer renkteki giysilerle birlikte
yikayin.

\ao/ Uriind tercihen medi clean deterjan
ile elde veya narin yikama pro-
gramiyla 40 °C sicaklikta yu-
musatici kullanmadan hafif deter-
janileyikayin.

X Beyazlatici kullanmayin.

@ Havada kurutma/narin programin-
da kurutucu

2 Utiilemeyin.
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[} Kimyasal temizlemeye vermeyin.

Sorumluluk
Amacina uygun kullanilmadiginda
(kendisi veya yabanci bir servis

tarafindan tamir edilmesi de dahil),
Greticinin sorumlulugu kalmaz.

POLNISCH / POLSKI
sheer & soft®

Przeznaczenie B
Medyczna poriczocha uciskowa @
okragtodziana stuzy do ucisku koriczyn
dolnych, gtéwnie w ramach leczenia
chordb uktadu zylnego.

Wtasciwosci

Medyczna poriczocha uciskowa wy-
wiera progresywny (zmniejszajacy sie
od dotu do gdry) nacisk na koriczyny.

Wskazania

Prosze zawsze postepowac zgodnie z za-

leceniami swojego lekarza lub personelu

medycznego.

Przewlekte choroby zyt

+ Poprawa objawdw ze strony uktadu
zylnego

« Poprawa jakosci zycia w przypadku
przewlektych choréb zyt

+ Zapobieganieiterapia obrzekéw
zylnych

- Zapobieganieiterapia zylnych zmian
skérnych

- Egzemaipigmentacja

- Lipodermatoskleroza i zanik biaty

+ Leczenie owrzodzen zylnych ndg

+ Leczenie mieszanych (tetniczychi
zylnych) owrzodzeri nég (z
uwzglednieniem przeciwwskazan)

+ Zapobieganie nawrotom owrzodzen
zylnych nég
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+ Redukcja bélu w przypadku
owrzodzen zylnych nég

- Zylaki

- Fazapoczatkowa choroby zylnej

- Niewydolno$¢ zylna zwigzana z
otytoscia, praca siedzaca lub stojaca

- Malformacje zylne

- Powazna przewlekta niewydolnos¢
zylna

Tromboembolityczne choroby zyt

+ Zakrzepica zyt powierzchownych

- Zakrzepica zyt gtebokich koriczyn
dolnych

- Stan po zakrzepicy

+ Zespdtpozakrzepowy

- Zapobieganie zakrzepicy u pacjentéw
aktywnych

Obrzeki

- Obrzekilimfatyczne

- Obrzeki w trakcie cigzy

- Obrzeki pourazowe

- Obrzeki pooperacyjne

- Obrzeki poreperfuzyjne

- Nawracajace obrzekiidiopatyczne

+ Obrzekilipidowe

- Zastoje zylne na skutek unieruchom-
ienia (zespét zastoju zylnego pocho-
dzenia stawowego, niedowtady i
czedciowe niedowtady koriczyn)

+ Obrzgki uwarunkowane zawodowo
(praca stojaca, praca siedzaca)

- Obrzeki wynikajace z leczenia farma-
kologicznego, gdy zmiana terapii jest
niemozliwa

Pozostate wskazania

- Niewydolno$¢ zylna zwigzana z
otytoscia

- Dermatozy koficzyn dolnych o
charakterze zapalnym

+ Mdtosci, zawroty gtowy w cigzy

- Dolegliwosci zwigzane z zastojami w
cigzy

+ Stan po oparzeniach

- Leczenie blizn



W przypadku chordb uktadu zylnego fir-
ma medi z reguty zaleca poriczochy ucis-
kowe dziane na okragto, a w przypadku
chordb uktadu limfatycznego poriczochy
uciskowe dziane na ptasko. W przypadku
okredlonych czynnikéw w oparciu o
decyzje lekarza wiasciwa terapia na
przyktad przy chorobach zyt moze by¢
takze pakiet dziany na ptasko (np. przy
bardzo duzych zmianach obwodu lub
pogtebionych zmianach w tkankach).
Istotna role odgrywaja w szczegdlnosci
takie czynniki, jak masa ciata, rodzaj i
stopieri obrzeku, a takze wiasciwosci
tkankitacznej.

Przeciwwskazania

+ Zaawansowana niedrozno$¢ tetnic
obwodowych  (jezeli jeden z
warunkdéw jest spetniony: ABPI < 0,5,
cisnienie w tetnicy skokowej < 60
mmHg, ci$nienie w palcach < 30
mmHg lub TcPO2 < 20 mmHg grzbiet
stopy). W przypadku stosowania
nieelastycznych materiatéw mozna
wyprébowac produkt uciskowy przy
ci$nieniu w tetnicy skokowej miedzy
50 a 60 mmHg pod Scista kontrola
kliniczna.

+ Zdekompensowana niewydolno$¢ ser-
ca (NYHA I +1V)

- Septyczne zapalenie zyt

- Bolesny obrzek siniczy

W ponizszych przypadkach nalezy pod-

jacdecyzje oterapii przy uwzglednieniu

korzysci i ryzyka oraz doborze najlepiej

dopasowanego produktu uciskowego:

- WyraZne dermatozy saczace

- Uczulenie na materiat kompresyjny

- Powazne zaburzenia czucia w
koAczynie

- Zaawansowana neuropatia obwodo-
wa (np. przy cukrzycy)

+ Przewlekte reumatoidalne zapalenie
stawdéw

Zagrozenia/ dziatania niepozadane

Szczegdlnie w razie nieprawidtowego

stosowania medyczne poriczochy ucis-

kowe

- moga powodowaé martwice skéry
oraz

- uszkodzenie nerwéw obwodowych w
wyniku ucisku. W przypadku wrazli-
wej skdry pakiet uciskowy moze pow-
odowac $wiad, ztuszczanie sig skéry i
objawy zapalenia. Dlatego nalezy
zadba¢ o prawidtowa pielegnacje
skéry pod wyrobem uciskowym. Fir-
ma medi oferuje produkty do
pielegnacji skéry dostosowane do
poficzoch uciskowych (medi day,
medi night). Informacji na ten temat
udzielaja specjalistyczne sklepy med-
yczne.

W przypadku wystgpienia ponizszych

objawéw nalezy niezwtocznie zdjaé

pakiet uciskowy i dokona¢ kontroli oce-

ny klinicznej:
Zabarwienie palcéw stép na niebiesko
lub biato, parestezje i dretwienie,

narastajacy bdl, sptycony oddech i
uderzenia goraca, nagte ograniczenie
ruchu.

Uzytkownicy i grupa docelowa pac-
jentow

Do uzytkownikdw zaliczaja sig pracow-
nicy stuzby zdrowia i pacjenci, wtgcznie
z osobami udzielajgcymi pomocy w
pielegnacji, po odpowiednim przeszko-
leniu przez pracownikédw stuzby zdro-
wia.

Grupa docelowa pacjentéw: Pracowni-
cy stuzby zdrowia opatruja osoby
doroste i  dzieci na  wtasna
dpowiedzialno$¢, kierujac sie
dostepnoscia konkretnych rozmiaréw/
wielko$ci oraz niezbednymi funkcjami/
wskazaniami, uwzgledniajgc przy tym
informacje udzielone przez producenta.
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Okres noszenia i uzytkowania

Jedli  lekarz nie zaleci inaczej,
poriczoche uciskowa mediven nalezy
nosi¢ codziennie od rana do wieczora.
W przypadku poriczoch uciskowych z
silikonowa tasma przyczepna u oséb o
wrazliwej skérze moga wystapi¢
podraznienia skéry. Takze w
wyjatkowych przypadkach, w ktdrych
zostanie znacznie przekroczony regu-
larny czas noszenia, w razie stosowa-
nia pofczoch udowych nalezy kilka-
krotnie poprawia¢ potozenie tasmy
przyczepnej lub alternatywnie
rozwazy¢ zastosowanie rajstop. Cod-
zienne noszenie i pranie moga z cza-
sem zmniejszy¢ konieczny z medyc-
znego punktu widzenia ucisk oraz
elastyczno$¢ poriczoch uciskowych.
Zalecany czas uzytkowania wynosi
maksymalnie 6 miesigcy. Po tym okre-
sie w razie kontynuacji zalecenia stoso-
wania medycznej poriczochy uciskowej
konieczne jest przeprowadzenie po-
nownej kontroli wymiardw ciata we
wspotpracy ze specjalistycznym skle-
pem medycznym. Data wskazana obok
symbolu klepsydry (etykieta) wskazuje
maksymalny czas uzytkowania o
dtugosci 6 miesiecy.

Wazna wskazéwka

Nie wolno usuwac etykiety tekstylnej,
poniewaz w przeciwnym razie przepa-
da prawo do rekojmi i wymiany.

Instrukcja zaktadania

Poriczoche uciskowg nalezy zaktadac
bezposrednio po wstaniu z +ézka.
Rekawiczki tekstylne lub gumowe
chronig dzianing przed uszkodzeniem,
znacznie utatwiajg zaktadanie i réwno-
mierne rozktadanie dzianiny. Warto
takze zaopatrzy¢ sie w urzadzenie
wspomagajace zaktadanie, jak medi
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Butler czy medi 2inl. W przypadku
poriczoch uciskowych bez palcéw naj-

pierw nalezy wtozy¢ stope do
urzadzenia wspomagajacego
zaktadanie.

- Wsunac reke do poriczochy uciskowej
i chwycic za piete. Przytrzymac piete
iwywing¢ poficzoche na lewa strone.

- Cze$¢ na stope, ktéra pozostata
wewnatrz poriczochy, tworzy teraz
otwdr. Lekko rozszerzy¢ otwér obie-
ma rekami.

+ Wsunac stope w otwér (w przypadku
poiczochy bez palcéw wraz z
urzadzeniem wspomagajacym
zaktadanie) i ostroznie przeciggnad
poriczoche uciskowg przez stope az
do piety.

- Nastepnie réwnomiernie roztozy¢
materiat bez pomarszczed na catej
nodze, przesuwajac go kawatek po ka-
watku w gére beznadmiernego rozcia-
gania porczochy. Sprawdzi¢ praw-
idtowa pozycje poriczochy na czubku
stopy i na piecie. W razie potrzeby
skorygowac potozenie poriczochy,
przesuwajac ja niecow dét.

W przypadku poriczoch uciskowych bez
palcéw po tym etapie zdjac urzadzenie
wspomagajace zaktadanie, unoszac
czes$¢ na stope w kierunku piety, a nas-
tepnie wysuwajac urzadzenie ws-
pomagajace zaktadanie. Nastegpnie
ponownie natozy¢ cze$¢ na stope na
wtasna stope i réwnomiernie roztozy¢
dzianine w strone palcdw stopy.

- Na koniec sprawdzi¢ pozycje
poriiczochy uciskowej. Podkolandwka
powinna kofczy¢ sie ok. 1 cm ponizej
okolicy podkolanowej, a poriczocha
udowa ok. 2 cm ponizej posladka. Ra-
jstopy powinny wygodnie owijac tal-
ie, a klin powinien znajdowac sie w
kroku.



Porady

Podczas zaktadania poriczochy nalezy
ostroznie chwyci¢ za dzianine, a nie za
szew tasmy przyczepnej.

Wskazéwki pielegnacyjne
Pofczoche nalezy wypraé¢ kazdego
dnia po uzyciu. Zalecamy uzywanie si-
atki do prania. Ptyny do ptukania,
ttuszcze, olejki, balsamy, masci i
pozostatos$ci mydta moga uszkodzi¢
materiat i powodowa¢ podraznienia
skéry. Poriczoche nalezy pra¢ oddziel-
nie lub z tkaninami o podobnych kolo-
rach.

&/ Produkt nalezy pra¢ recznie, na-
jlepiej przy uzyciu srodka pioracego
mediclean lubw pralce w program-
ie do tkanin delikatnych w temp.
40°C przy uzyciu proszku do tkanin
delikatnych bez ptynu do ptukania.

2 Niewybielac.

[ suszy¢ na powietrzu /w suszarce w
trybie do tkanin delikatnych

2\ Nie prasowac.

[} Nie czysci¢ chemicznie.

Odpowiedzialno$é

Odpowiedzialno$¢ producenta wygasa
w przypadku zastosowania niezgodne-
go z przeznaczeniem (obejmuje to
naprawe we wtasnym zakresie lub
zlecana u zewnetrznego ustugodawcy).

W przypadku reklamacji wzwigzku
zproduktem, na przyktad uszkodzenia
dzianiny lub niewtasciwego dopasowa-
nia, nalezy  skontaktowa¢  sie
bezposrednio zodpowiednim
sprzedawca sprzetu medycznego. Pro-
ducentowi iodpowiednim wtadzom
kraju cztonkowskiego nalezy zgtaszac
jedynie powazne incydenty, ktére
moga doprowadzi¢ do znaczacego po-

gorszenia stanu zdrowia lub do $mierci.
Powazne incydenty zdefiniowano w ar-
tykule2 pkt.65 rozporzadzenia (UE)
2017/745 w sprawie wyrobéw medyc-
znych.

GRIECHISCH / EAAnvika
sheer & soft’®

Evdedeiypévn xprion

laTpIKA KAATOa oupTiieang OTPOYYUANG
mAéEne, via T oupmicon @ Twv kdTw
AKpWY, KUPIWG KATA TNV QVTIMETWITION
TaBrnoewv Tou GAEPIKOU CUOTANATOG

XapakTnpIoTIKG amddoong

H 1aTpik)  KAAToa  cupmieong  aokel
ouprieon oTa dkpa e pia Babuiaia
(amd KATw TPOg Ta mavw @Bivouca)
miieon.

Evaeigeiq

Na akohouBeite mdvra Tig odnyieq Tou

YIaTPOU 0aq 1) TOU EEEIDIKEUPEVOU 1ATPIKOU

TTPOCWTIKOU.

Xpovieg PAeBIKEG TAOROEIG

¢ BeATiwon QAEBIKOV CUUTITWHATWY

¢ BeAtiwon Tng moidtnTag {wng oe
ePIMTWon XPOVIWV GAEBIKWOV
madnoewv

¢ MpOAnwn kai Bepareia PAEBIKOV
01dNUAaTWY

¢ MpOAnwn kai Bepareia PAEBIKOV
OEPUATIKWY AANOIDOEWY

* Ek{eUa Kal amoxpwuaTiopog

¢ AIModePUATOCKANPUVGN Kal AeUKN
aTpogia

* Ogpareia PAeBIKOU EAKOUG KATW
dkpwv

¢ Ogpareia PeikTou (apTNPEIaKAd Kai
PAEBIKA) €AKOUC KATW AKPOU
(AapBdavovTag umown TIg avTevoeiteiq)

¢ MPOANWN UTTOTPOTTAG PAERIKOU EAKOUG
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KATW AKPWV

¢ Meiwon mévou o MePIMTWOEIS
PAEBIKOU €AKOUG KATW GKPWV

* OAeBiTIda

* ApXIKA ¢pdon petd amo Bepareia
PAEBITIOAG

* AeiToupyikn @AEBIKN avemdpkeia (oe
naxuoapkia, kaBioTikG emayyéluata
Kal emayyéAuata ye opboaTacia)

* OAeBWdEIG dlapapTieq

* YoBapn xpovia eAeBIkr avendpkeia

OpouPocuPBONKEG PAEPIKEG TAOHOEIG

* Em@aveliakn eAepIkr BpouBwon

* BaBid pAeBikr) OpouBwon modiou

¢ KatdoTaon petd amod Bpdupwon

* MeTaBpopBwTikd cUVOpoUo

¢ [1POANTITIKA avTIOPOUBWTIKY aywyr) oe
aoBeveig mou KivouvTal

018rjpara

¢ Aepgpoldripata

* QIdrpaTa oTNV EYKUPOGUVN

* MeTatpaupaTika oidfiuaTa

* MeTeyxelpnTika o1dfiuaTa

* MeTeyxelpnTika oidnuata ano
£MaAVaINATWoN

* KukAiKG 1d10ma6n o1dripata

* Aimoidruata

¢ KataoTdoelq  ouppopnong  Adyw
akivnolwv  (apBpoyevég  oUVOPOHO
oUPQOPNONG, TIAPECEIG KAl UEPIKEG
TIAPEGEIG TWV AKPWV)

e QidAuaTa  Tou
OUYKEKPIUEVA
(emayyéAuata ue
KaBIoTIKG emayyéAuaTa)

* Q1druaTa e&artiaq papudkwy, edv dev

ogeiovTal  oe
emayyéluata
opboaTaaia,

eival  €QIKTA n mpocapuoyy Tng
Bepareiag

AMeg evaeigelg

* Maxuoapkia pe AEITOUPYIKN QAERIKN
avendpkela

o OAeypovwdelq OepuaTIkEG TABNOEIg
TV MOdIWV
« Nauria, {dAn oTnv eykupooUvn
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* EvoxArioeig ouPeOPNGNG otnv
eyKupoouvn
e KatdoTaon peta amo eykauyata

* Qepareia oUAWV

H medi ouvioTd yevikd kAAToeg cupTieong
KUKAIKIAG TIAEENG YIa TTaBRoeIg Twv GAEBWV
Kal kKGAToeq ouprmieong emimedng mAEENG
yia TaBroeIq ToU Aed@IkoU GUGTHAUATOG,.
Y16 GUYKEKPIPEVES GUVONKES, MAVTWG, Kal
KaTémy amoépaong Tou yiaTpou, WMopEi
akOun T.X. Kal og pia GAEPIKN vooo va
evdeikvutal n KAAToa emimedng MAEENG.
(T.X. 0€ TepiMTWaon oAU JeyaAwv alaywv
07O WEYEBOG 1) BaBitv TITUXWV TOU 10TOU).
Etol, Aoimdv, Kupiwg OIapopeTiKoi yia
KGOe aoBevr) mapdyovteg, OMWG T.X. TO
owpatikd  Bdpog, TO  €idog  Kal N
ooBapdTTa TOU 0IBNAKATOG Kal N oUvBeon
TOU GUVOETIKOU 10TOU, TAI{ouV ONUAvTIKO
poAo.

AvTevaeigelq

* [poxwpnuévn TEPIPEPIKA apTNPIAKN
ayyelakrn voooqg (edv loxuel pia €g
auTwv Twv mapapétpwy: ABPI < 0,5,
apTNPIaKA Teon GTOUG aoTPAyAaAoug
< 60 mmHg, mieon ota ddxTuha TOUu
modioy < 30mmHg 4 TcPO2 < 20
mmHg kapdpa modiol). Ie mepinTwon
XPAONG aveAaoTIKWV UNIKWY, UTTOPEITE
va Tpoomnabnoete de  pia kKGAToa
oupmieong akOUN Kai Pe apTnPIaKn
mieon oToug acTpaydAoug peta&y 50
kal 60 mmHg, umd oTevd KAIVIKO
€Aeyxo.

e JUPQOPNTIKA
(NYHA 11l + 1V)

© INTIKA GAEBITIOO

¢ Phlegmasia cerulea dolens [Kuavr
eMWOUVN PAeyUovH]

3TIG aKONOUBEG MEPIMTWOEIG, N Bepareia

6a npémnelva

anopaaciletal {uyilovtag Ta ogéAn Kal

TOUG KIVOUVOUG,

kapdiakn avendpkeia



Kabwg Kal emAéyovTag TO KAAUTEPO

duvaro Péco

ouprmieong:

o AEPUATIKEG AOINWEEIG

* Mn avoxr oTo uNikd cupieang

* YoBapéq diatapaxéq euaiobnaiag Tou
dkpou

* Mpoxwpnuévn
veupordbeia (TT.X-
diaprTg)

* Xpovia moAuapBpitida

TIEPIPEPIKN
0aKxapwdng

Kivduvol / mapevépyeieg

Eidikd edv 0 xeipiopog Toug dev eival o

evOedEIYUEVOG, Ol  1ATPIKEG  KAATOEQ

oupTieang UmopoUV va MPOKaAEcouv

* VEKOWON TOU O€PUATOG Kal

* BAGBeQ AOyw mieong oTa mePIPEPIKA
veupa. e TepimTtwon  euaiobnTng
emdeppuidag, evOExeTal va
napouciacTtel kATw and Ta péoa
oupmieong Kvnopog, amoAémaon Kai
onuadia  @Aeypovng. Emopévwg, n
KaTAANAN  @povTida Tou O€puaTtog
KATw amé 1o €vOUPa CUMTTEaNG €Xel
vonua. H medi mpoopéper ppovTida
Tou d€pUaTog e1dIKG TPOCAPHOCUEVN
oTig KGAToeq oupmieong (medi day,
medi night). Evnuepwbeite amd Ta
€I0IKA KATAOTHUATA TOU EUTTOPIOU.

Ta akdAouBa cuunTopata Ba mpémnel va

odnyfioouv oe dAueon agaipeon NG

KGAToag ouprieong kal  €Aeyxo Tou

KAIVIKOU euprilaTog:

MrAe 13 AoTIPOG  XPWHATIONOG  Twv

daxTUAWY, pn QUOIOAOYIKEG aloBnoeIg

Kal poudidopata, augavopevol moévol,

avanveuoTikn duoxépela Kal

eQIOPWOEIG, OFeiq  TepIopIoUOl  Twv
KIVAOEWV.
Mpoopilduevol XPHOTEG Kai

OTOXEUOMEVN OPaSa ACOEVWIV
MeTagl Twv TPOOPILOUEVWY XPNOTWV
ouykaTahéyovTal emayyeAuatieq uyeiag

Kal  aoBeveig, oupmepIAauBavougvwv
TWV  ATOUWV TIOU  GUMMETEXOUV  OTN
PPOVTIdA, KATOTIV OXETIKIG EVNUEPWONG
ano emayyeAuarieg uyeiag.

3TOXeuOuEVN  ouadda  acBevwv: Ol
emayyeAuaTieq uyeiag epovTitouv pe 15ia
eubuvn evilikeg kal maidid, e TN
BonBeia Twv dlabéoiywy dlacTacewy/
deyebwv  Kal TV AMAITOUPEVWY
AEIToUpYIWV/evdeiEewy, AapBdvovtag
unéwn TIg mANpopopieq Tou
KATAOKEUAOTH.

AIdpKeIa EQapPoyig Kal XpRong

EkTOQ Kai edv AAwg Exel
ouvTayoypagnBei amd  Tov  yiaTpo,
popate TNV kaAtoa cuprmieong mediven
Kadnuepiva, amd 1o Mpwi €wg 10 PPAdU.
O1 KGAToeq oupTieang pe avTioNoBNTIKr
Tavia oIAikdvng umopei va mpokaAécouv
epebioyd oe  dtoya e euaioBnTn
emdepuida. AkOUn kal oe €EQIPETIKEG
TMEPIMITWOEIG, OMOU  UTIAPXEI GNUAVTIKN
umépBaocn TG KavovikAg  dIdpKeiag

epappoyng, Ba  mpémer  katd TNV
epappoyl wpiag  kdAtoag  pnpou  va
JetatomileTal  apkeTEG  QOpPEG  TO

avTioMNaONTIKO GKPO ) va NV amokAeieTal
N XPron evog KaAGOV WG eVAMAKTIKY. Me
TNV KaBnuepIv xprion Kai To MAUGILO, N
10TPIKWG — amaiToupevn  Tmeon  Kal N
eAaoTIKOTNTA  TNG KAATOAg  oupmieong
uropei va peiwbolyv e Tnv mdpodo Tou
xpovou. H mpoteivopevn didpkeia xpriong
avéPXETal TO PEYIOTO 0e 6 rveq. MeTd
amd autd, eival amapaitnTtoq évag véog
£AeyX0G OwUATOPETPNONG aTd TOV €IDIKO
1aTpd  yia TN ouvTayoypdgnon piag
latpikAq  kKAAToag  oupmieong. H
nuepounvia dima oTo oUPBOAO NG
KAewudpag (eTikéTa) mepihauBdver Tov
WEYIGTO XPOVO XPAONG TWV 6 UNVOV.

InuavTikh umodeIgn
H papuévn u@aopdTivn eTikéTa Oev
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EMTPEMETAl VA apalpeital, dIaPopeTIKA
n a&iwon / eyyunon Kai n emaTpoQn dev
6a ioxUouV.

03nyieg epappoyrig

®opdrte TIG KANTOEG 0aG ameubeiag Poig
onkwoeite. Ta ugaoudTiva 1 AacTixévia
yavTia TPoaTaTEUOUV TO TIAEKTO Upacua
armd  {nuigg, dleukoAlvouv TONU TNV
€QPAPUOYN Kal TNV KATavour| ToU MAEKTOU
upaopaTog. Evnuepwoeite, emiong, yia Ta
BonbAuaTta epapuoyig, omwg Ta medi
Butler 3 medi 2inl. Ta kdAtoeq
OupTIiEONG HE avoIxTO dAXTUAO, BAATE TO
nodI MPWTa 07O Mapexduevo Bordnua.

* MidoTe and péoa Tnv KAATOa GupTTieong
kal mdaoTe TN @TéPVA. KpatioTe Tn
@Tépva  oTabepr) Kal yupioTe TNV
KaAToa cuprieong amo Tnv avanoon.
To TUAPa Tou TOdIOU, TO OTO0I0 EXEl
Jeivel 0TO €0WTEPIKO TNG KAATOAG,

oxnuatilel  Twpa  éva  Avolyua.
EkTeiveTe EAAPPWS TO Avolyua pe Ta
duo xépia.

MepdoTe 10 MOdI 6ag péoa oTo dvolyua
(e avoIxTd ddxTuha uali pe TO
Bori@nua epappoyic) kar Tpaprigre
TMPOCEKTIKA TNV KAATOA  GupTieong
uéXPI TN @TEPVA MAvw oTO TODI.
MepdoTe, OTnN OUVEXeld, TO UNKO
opoIdpopPa Kal Xwpig {dpeg aTo MOd!,
OTPWVOVTAG KOUPATI-KOMPATI TPOg Ta
EMAVW, XWPIG VA TEVTWOETE UTTEPBOAIKA
TNV KaAToa. EAEyETe TN owaoTr €dpaocn
oTnV dkpn Tou TodIoU Kai Tn ¢pTépva.
AIopBWOTE, €AV XPEIAOTEl, TPaBWVTAg
TNV KAATOa EAAPPWG TTPOG Ta KATW.

Ma kd&AToeq oupmieong pe  avoIxTo
ddxTUuAO, BYAATE TO BoriBnua epapuoyng
uetd amd autd To Pripa, avacnkwvovTag
TO TUAKA Tou mModioy TNG KAATeag mMPog
TV kateuBuvon TG @TEPvAG  Kal
BydlovTtag To Bonenua epapuoyng. Xt
ouvéxela, TPaBnETe To TUAPA TOu TTOdI0U
mavw and To mddl 6aq kal mepAcTe TO
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TAEKTO OHOIOUOP(A PEXP! TNV apX) TwV

daxTUAWV.

* EAéyETe, 0Tn ouvéxela, Tn B€on Tng
kdAToaq ouprieong. H kdAtoa yovatog
0a mpémel va TeAelwvel mepiTou éva
€KATOOTO KATW amd Tov auxéva Tou
yovdTou, eviy n KkAAToa unpou duo
ekaTooTd KATW amdé TN yhouTiaia
oxiopr). To kahodv Oa mpémel va
eQapuolel dveta oTn péon Kal Tov
KaBdho.

JUMBOUAEG

Otav  @opdrte TV KAATOQ, TAVETE
TIPOCEKTIKA TO TIAEKTO U(pacua kai oxi
pagn TG avrioAIcdNTIKAG Taviag.

Ymodeigeig mepimoinong

MAévete KaBnuepivd Tnv KAATOa 0ag

META TNV e@apuoyr. 2ZuvioToUde va

xpnolporoieite  dixtu  mAuvtnpiou. Ta

MaAakTIKG, Ta Aitn, Ta €Aaia, ol Aoaiov,

ol ahoIpEG KAl Ta  UMOAeippaTa

0amouvioy PMoPoUV va KATaoTPEWOUV

TO UAIKO Kal va TPOKAAEGOUV £peBIoUO

Tou Oépuatoq. MAévere Tnv KdaAToa

XWPI0TA 1y e pouxa idIou XpwHaTog.

\d9/ MAévere TO TIPOIGV OTO XEPI, KATA
mpoTipnon Pe anoppunavTikd medi
clean, 1 oTo TmpPOypauua yia
euaiobnTta otoug 40°C pe éva Amo
anoppUIAvTIKO XwPI§ HAAQKTIKO.

2 Na unv xpnoiponolovvral
AEUKQVTIKA.

@ sréyvopa otov aépa / Steyvwtipio
0€ MO0 TPOYPauUa

2 Na unv o1depwveTat.

& NNa unv yiverai
KaBapiouog.

XNHIKOG

EuBuvn

H eublvn Tou KataokeuaoTh malel og
nepimtwon  pn - opbAg  xprong
(oupmepiAauBavouévng €mMOoKeUNg amo



€04G f} UTTNPECIWLV TPITWV).

Y€ TMePIMTwon mapandvwy o€ oxéon He
TO TPOoidy, émwg TmapadeiydaTog Xapiv
BAGBeq  oTO  mMAekTO  Ugacpa  n
eAaTTWPATA oTnv epapuoyn,
ameuBuvBeite ameubeiag oTov 1ATPIKO
oaq  mpounGeutr).  Mdvo  coBapd
TIEPIOTATIKG, TIOU PTOPEl va 0dnyroouv
o€ onpavTikn emodeivwaon ™ng
KatdoTaong Tng uyeiag ry oe Bdvaro, Ba
mpémel va  yvwaoTomololvTal  gTovV
KATAOKEUAoTH kal oTnv apuddia apxn
TOoUu  Kpdtoug-péloug.  Ta  coPBapd
nepioTaTikd opitovTal oTo Apbpo 2 Ap.
65 Tou KavoviopoU (EE) 2017/745
(MDR - Kavoviopuoég  yia  Ta
1aTPOTEXVOAOYIKG TIPOIOVTA).

UNGARISCH / MAGYAR
sheer & soft®

Rendeltetés

Kor alakd kotott orvosi kompresszids
OHQ harisnya az alsé végtagok Ossze-
nyomdsdra betegségek kezelésében a
Vénds rendszer.

Jellemzék

Egy gydgydszati kompresszids harisnya
fokozatos (lentrdl felfelé csokkend)
kompresszidval nyomdst fejt ki a végta-
gokra.

Javallatok

Vedno upostevajte navodila svojega

zdravnika ali strokovnega medicinskega

osebja.

Krénikus visszérbetegségek

« Visszeres tiinetek enyhitése

- Eletmindség javitasa krénikus
visszérbetegségek esetén

+ Vénds 6démdk megelGzése és
terdpidja

+ Vénds bdrelvéltozdsok megeldzése és
terdpidja

+ Ekcéma és pigmentdlddas

+ Dermatoliposclerosis és atrophie
blanche

+ Ulcus cruris venosum terapidja

+ Keverttipusu (artérids és vénds) ulcus
cruris terdpidja (az ellenjavallatok
figyelembevétele mellett)

+ Ulcus cruris venosum recidivajdnak
megel§zése

+ Fdjdalomcsokkentés ulcus cruris
venosum esetén

- Varikozitds

+ Varikozitds terdpidja utani kezdeti
szakasz

+ Funkciondlis vénds elégtelenség
(adipositas, Ul6- és dllémunka esetén)

- Vénds malformdcié

+ Stlyos krénikus vénds elégtelenség

Tromboembolikus visszérbetegségek

- Feliiletes vénds trombdzis

+ Ldb mélyvénds trombdzisa

+ Trombdzis utdni allapot

- Poszttrombotikus szindréma

« Trombdzis  profilaxis  jaréképes
betegeknél

Odémaék

+ Nyirokédéma

« Terhesség alatti 6déma

- Poszttraumds 6déma

+ Posztoperativ 6déma

+ Posztoperativ reperfiiziés 6déma

+ Ciklikus idiopatids 6déma

- Zsfrodéma

+ Immobilitdsbél ered6 pangdsos al-
lapotok (artrogén stasis szindréma,
végtagok parézise vagy részleges
parézise)

+ Foglalkozésbdl ered§ 6déma (Ul6- és
4llémunka)

+ Gydgyszer indukalta
4téllds nem lehetséges

6déma, ha
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Egyéb javallatok

- Adipositas funkciondlis vénds elégtel-
enséggel

- Aldbak gyulladdsos dermatdzisa

« Terhesség alatti émelygés, szédiilés

- Pangdsos panaszok a terhesség alatt

- Egésisériilések uténi dllapot

- Sebkezelés

A medi visszérbetegségek esetén rends-
zerint kérkotott kompressziés harisnydk,
a nyirokedényrendszer betegségei ese-
tén pedig sikkotott kompresszids haris-
nydk hasznélatat javasolja. Azonban bi-
zonyos tényez6k fenndlldsakor az orvos
donthet dgy, hogy pl. visszérbetegség
esetén is egy sikkotott termék biztositja
a megfeleld terdpids elldtdst. (pl. nagyon
nagy kerlletvaltozds, ill. mély szovetre-
dék esetén). Ily médon elsdsorban a be-
teg egyéni dllapota jatszik szerepet, igy a
testslly, az 6déma tipusa és sulyossdga,
valamint a kotdszovet tulajdonséga.

Ellenjavallatok

« El6rehaladott periférids artérids ér-
betegség (ha ezen paraméterek egy-
ike fenndll: ABPI < 0,5, boka artérids
nyomdsa < 60 mmHg, ldbujjnyomds <
30 mmHg vagy TcPO2 < 20 mmHg
Idbhét). Rugalmatlan  anyagok
haszndlata esetén kompressziés
terdpia szigord klinikai ellendrzés
mellett még megkisérelhetd 50 és 60
mmHg kozotti artérids bokanyomds
esetén.

+ Dekompenzdlt
(NYHA I +1V)

- Szeptikus phlebitis

+ Phlegmasia coerulea dolens

Az aldbbi esetekben az eldnyck és

hatranyok mérlegelésével, valamint a

leginkdbb megfelel§ kompressziés esz-

koz kivélasztdsdval kell dénteni a

terdpidrol:

szivelégtelenség
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+ Stlyos nedvedz6 dermatdzis

- Allergia a kompressziés harisnya an-
yagdval szemben

+ Sulyos végtagi érzészavarok

+ ElGrehaladott periférids neuropdtia
(pl. cukorbetegség)

+ Primer krénikus polyarthritis

Kockazatok / mellékhatdsok
A gydgydszati kompresszids harisnyak,

kilondsen  szakszer(tlen haszndlat
esetén,

+ bérnekrdzist és

+a periférids idegek nyomdsos

karosodéséat okozhatjék. Erzékeny bér
esetén viszketés, hdmlas és gyulladds
léphet fel a kompresszids eszkdzok
alatt. Ezért megfelel6 bdrapoldsra
van sziikség a kompresszids harisnya
alattiterlleteken. Amedi kifejezetten
a kompresszids harisnydkhoz kife-
jlesztett bérépold termékeket kindl
(medi day, medi night). Kérjen tanac-
sotagyégydszati szakkereskedésben.
Az aldbbi tlinetek esetén azonnal abba
kell hagyni a kompressziés termék ha-
szndlatdt és meg kell vizsgdlni a klinikai
leletet:
Aldbujjak kék vagy fehér elszinezdése,
fondkérzés és zsibbadds, novekvd féj-
dalom, légszomj és verejtékezés, akut
mozgdskorldtozottsag.

Célzott felhaszndldk és betegcsopor-
tok

A célzott felhasznaldk kozé tartoznak
az egészségligyi szakemberek és a be-
tegek,beleértve a kezelésben
kozrem(ikodd személyeket, az egészsé-
gligyi szakemberek &ltal torténé meg-
feleld felvildgositast kovetden.

Célzott betegcsoport: Az egészségligyi
szakemberek a rendelkezésre &ll6 mé-
retek és a szlkséges funkciék/javalla-
tok alapjdn felnGtteket és gyermekeket



ldtnak el sajdt felelGsségre, a gyartdi
informécidk figyelembevételével.

Viselési és hasznalati id6tartam

Amennyiben orvosa mésként nem frja
el8, minden nap, reggeltél estig viselje
a mediven kompressziés harisnyat. Szi-
likon tapadépénttal elldtott kompress-
ziés harisnyak esetén az érzékeny béri
embereknél irritdcié Iéphet fel. Kivéte-
les esetekben is, amikor a rendes viselé-
siidGtartamot jelentdsen tdllépik, a ta-
padépént  tobbszori  athelyezésére
lehet szlikség combharisnya viselése-
kor, vagy alternativaként harisnyana-
drdg alkalmazésat is meg lehet fontol-

ni. A napi viselés és mosds
kovetkeztében iddvel csokkenhet a
kompresszids harisnya gydgydszati

szempontbdl sziikséges nyomdsa és
rugalmassaga. Az ajénlott haszndlati
id6tartam legfeljebb 6 hénap. Ezt kove-
téen, ha tovabbra is gydgydszati kom-
pressziés harisnya viselése sziikséges,
a gy6gydszati szakkereskedésnek djra
le kell vennie a méreteket. A homokédra
szimbélum melletti datum (cimke) a 6
hénapos maximaélis haszndlati id6tar-
tamot jeldli.

Fontos megjegyzés

Abevarrt cimkét nem szabad eltdvolita-
ni, ellenkezé esetben megsz(inik a sza-
vatossagra és cserére vonatkozd jog.

Felhelyezési Gitmutatd

A harisnyat kozvetlenil a felkelés utdn
vegye fel. Atextil- és gumikeszty( védi a
harisnya anyagdt a sériilésektél, és na-
gyban megkonnyiti a harisnya felvételét
és kisimitasat. Keresse a medi Butler
vagy medi 2inl harisnyafelhdzékat is.
Nyitott orrd kompressziés harisnydk
esetén eldszor a mellékelt harisnyafel-
hizdba bdjtassa be a labat.

- Nydljon be a kompressziés harisnya-
ba és fogja meg a sarokrészt. Tartsa
szorosan a sarokrészt és forditsa ki a
kompresszids harisnyat.

- A harisnya belsejében maradt |abfe-
jrész ekkor egy nyilast képez. Két
kézzel kissé tagitsa ki a nyildst.

+ BUjtassa be aldbat a nyfldsba (nyitott
orr esetén a harisnyafelhizéval
egyiitt), és dvatosan hizza fel a kom-
pressziés harisnydt a sarkdig.

+ Ezutdn simitsa ki egyenletesen és
rdncmentesen az anyagot a l4bén,
1épésrél Iépésre haladva anélkil,
hogy tllnydjtand a harisnydt. El-
lendrizze a megfeleld illeszkedést a
Idbujjakndl és a sarokndl. Sziikség es-
etén korrigdlja a pozicidtazéltal, hogy
kissé lejjebb hajtja a harisnyat.

Nyitott orrd kompresszids harisnydk
esetén e |épést kdvetden tavolitsa el a
harisnyafelhlizét; ehhez hajtsa fel a
harisnya Idbfejrészét a sarok irdnydba
és hdzza ki a harisnyafelh(zét. Ezutdn
hilzzavissza aldbfejrésztaldbara, majd
simitsa ki egyenletesen az anyagot
egészen a ldbujjak kezdetéig.

- Végezetiil ellendrizze a kompressziés

harisnya illeszkedését. Egy térd-
harisnydnak kb. 1 centiméterrel a
térdhajlat  alatt, egy comb-

harisnydnak kb. 2 centiméterrel a
farredd alatt kell végz&dnie. Harisn-
yanadrdg esetében fontos a derékon
vald kényelmes illeszkedés és a [épés-
betét szorossdga.

Tippek

A harisnya felvételekor a kelmébe nydl-
jon be évatosan, ne pedig a tapadépdnt
varrdsdba.

Apolési tudnivalék

Mossa ki naponta a harisnyat a viselést
kovetSen. Mosdéhald haszndlatat java-
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soljuk. Az 6blitdk, zsirok, olajok, lotio-

nok, kenécsok és szappanmaradvanyok

kdrosithatjdk az anyagot és bérirritaci-

6t okozhatnak. Kilén vagy hasonlé

szinl ruhadarabokkal egyiitt mossa.

&/ A terméket, lehetSleg medi clean
mosdszert haszndlva, kézzel, vagy
40 °C-os kimélg programon, finom-
mosdszerrel, 6blitd nélkiil mossa.

2 Nefehéritse.

[ Levegsn / szaritégépe kimél§ pro-
gramjan szdritsa

2 Nevasalja.

& Netisztitsa vegyileg.

FelelGsség

A gyarté felel6ssége megsz(inik nem
rendeltetésszeri haszndlat esetén
(ideértve a sajat javitast vagy kilsé
szolgdltatd igénybevételét). Ide vonat-
kozéan vegye figyelembe a megfelel§
biztonsdgi tudnivaldkat és utasitdsokat
is a részletes elektronikus haszndlati
Gtmutatéban (ldsd QR-kéd az elsé ol-
dalon).

A termékkel dsszefliggésben felmerild
reklamdcidk, pl. a szévet kdrosoddsa
vagy szabdsi hibdk, esetén forduljon
kozvetlenil a gydgydszati szakkereske-
déhoz. Csak azokat a sllyos varatlan
eseményeket lehet jelenteni a gyarté-
nak és a tagdllam illetékes hatdsag-
dnak, amelyek az egészségi dllapot je-
lentds romldsdhoz vagy haldlhoz
vezethetnek. A sulyos varatlan esemé-
nyek az (EU) 2017/745 (MDR) rendelet 2.
cikkének 65. pontjdban olvashatdk.
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SLOWENISCH / SLOVENSCINA
sheer & soft’®

Predvidena uporaba

Krozno pletena medicinska kompresij-
ska nogavica se uporablja za kompresi-
jo @ spodnjih udov, v glavnem pri os-
krbi obolenj venskega sistema

Lastnosti

Medicinska kompresijska nogavica s
stopnjujo¢im pritiskom (vedno
manjSim od spodaj navzgor) izvaja
kompresijski u¢inek na ude.

Indikacije

Vedno upoStevajte navodila svojega

zdravnika ali strokovnega medicinskega

osebja.

Kronicne venske bolezni

« IzboljSanje venskih simptomov

« IzboljSanje pri kronicnih venskih
boleznih

+ Preventiva in terapija venskih
edemov

+ Preventiva in terapija venskih
sprememb koZe

+ Ekcem in pigmentacija

- Dermatoliposkleroza in bela atropija

- Terapija venske golenske razjede

- Terapija meSane (arterijske in venske)
golenske razjede (z upoStevanjem
kontraindikacij)

- PreprecCevanje ponovitve venske
golenske razjede

+ ZmanjSanje bolecine privenski golen-
skirazjedi

+ Varikoza

- ZacCetna faza poterapiji varikoze

+ Funkcionalna venska insuficienca (pri
adipoznosti, prisedecih in stojecih
poklicih)

- Venske malformacije

- Tezka kronicna venska insuficienca



Trombemboli¢ne venske bolezni

+ Povrsinska venska tromboza

+ Globoka venska tromboza na nogi

- Stanje potrombozi

- Potromboznisindrom

- Preprecevanje tromboze pri mobilnih
pacientih

Edemi

« Limfedemi

- Edemivnosecnosti

+ Posttravmatski edemi

- Pooperativniedemi

- Pooperativni reperfuzijski edemi

+ Ciklicniidiopatski edemi

+ Lipedemi

- Stanja zastoja zaradi negibljivosti
(artrogeni zastojni sindrom, omrt-
velostin delna omrtvelost udov)

+ Poklicno pogojeni edemi (stojeci,
sedeci poklici)

- Z zdravili pogojeni edemi, ce zamen-
java zdravila ni mogoca

Druge indikacije

+ Adipoznost s funkcionalno vensko in-
suficienco

+ Vnetna dermatoza nog

- Slabost, vrtoglavica v nosecnosti

- TeZave z zastajanjem v nosecnosti

- Stanje po opeklinah

- Oskrba brazgotin

medi pri venskih obolenjih praviloma
priporoca krozno pletene kompresijkse
nogavice, pri obolenjih limfnega sistema
pa plosko pletene kompresijske nogavi-
ce. Pri dolocenih dejavnikih pa je po
odlo€itvi zdravnika, npr. tudi pri venski
bolezni, primerna terapija s plosko plete-
nim pripomockom (npr. pri zelo velikih
spremembah obsega ali globokih gubah
tkiva). Tako igrajo veliko vlogo zlasti de-
javniki posameznih pacientov, na primer
teZa pacienta, vrsta in resnost edema ter
struktura vezivnega tkiva.

Kontraindikacije

- Razvita periferna arterijska bolezen (¢e
ustreza eden od teh parametrov: ABPI <
0,5, tlak glezenjske arterije < 60 mmHg,
tlak prstov na nogi < 30 mmHg ali
TcPO2 < 20 mmHg na narti). Priuporabi
neelasti¢nih materialov se lahko pri po-
gostem klinicnem nadzoru poskusi
kompresijska oskrba Se pri tlaku
glezenjske arterije med 50 in 60

mmHg.
- Dekompenzirana sréna insuficienca
(NYHAIIT+1V)

+ Septicniflebitis

- Phlegmasia coerulea dolens

Vnaslednjih primerih se pri odlocitvi za

terapijo presojajo koristi in tveganja ter

izbira najprimernejSega kompresijske-

ga pripomocka:

- Dermatoza zizrazitim mocenjem

+ Intoleranca na kompresijski material

- Tezke obcutljivostne motnje udov

+ Razvita periferna nevropatija (npr. pri
sladkorni bolezni)

+ Primarni kronicni artritis

Tveganja/stranski ucinki

Medicinske kompresijske nogavice lah-

ko zlasti pri nepravilnem ravnanju

povzrocijo nekroze koZze in poSkodbe

perifernih Zivcev zaradi pritiska.

- nekroze koze in

- poskodbe perifernih  Zivcev zaradi
pritiska. Pri obcutljivi koZi se lahko pod
kompresijskimi pripomocki pojavijo
srbenje, luScenje koZe in vnetni znaki.
Zato je smiselna primerna nega koze
pod kompresijskim  pripomockom.
Znamka medi ponuja pripomocke za
nego koZe, posebej prilagojene kom-
presijskim nogavicam (medi day, medi
night). Glede tega se posvetujte z
medicinskim strokovnim osebjem.

Pri naslednjih simptomih morate takoj

odstraniti kompresijski pripomocek in
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izvesti klinicni pregled:

prsti na nogi so modre ali bele barve,
neprijetni obcutki in obcutki gluhosti,
vedno mocnejSe bolecine, kratka sapa
in znojenje, akutne omejitve gibanja.

Predvideni uporabniki in skupina pa-
cientov

Med predvidene uporabnike Stejejo iz-
vajalci zdravstvenih poklicev in pacien-
ti (vklju¢no z osebami, ki izvajajo nego)

z ustreznimi  pojasnili izvajalcev
zdravstvenih poklicev.
Cilina skupina pacientov: Izvajalci

zdravstvenih poklicev na svojo odgovor-
nost ob upostevanju informacij proizva-
jalca s pomogjo razpolozljivih mer/veli-
kosti in potrebnih funkcij/indikacij
oskrbujejo odrasle in otroke.

Cas nosenja in uporabe

Ce zdravnik ne predpise drugace, nosite
kompresijsko nogavico mediven vsak
dan od jutra do vecera. Pri kompresij-
skih nogavicah s silikonskim oprijemal-
nim trakom lahko pri ljudeh z obcutljivo
koZo pride do drazenja koZe. Tudi v iz-
jemnih primerih, pri katerih obcutno
prekoracite normalen ¢as nosSenja, mo-
rate pri noSenju visokostegenskih no-
gavic veckrat prestaviti oprijemalni
trak ali razmisliti o moZnosti uporabe
hla¢nih  nogavic. Z vsakodnevnim
noSenjem in pranjem se lahko s¢asoma
zmanjSata za medicinsko oskrbo po-
trebna pritisk in elasticnost kompresij-
ske nogavice. Priporoceni ¢as uporabe
je najvec 6 mesecev. Zatem je treba pri
naslednji izdaji medicinskih kompresij-
skih nogavic izvesti ponoven pregled
telesnih mer v specializirani trgovini z
medicinskimi pripomocki. Datum ob
simbolu peScene ure (na etiketi) preds-
tavlja najdaljsi ¢as uporabe 6 mesecev.
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Pomembno opozorilo

Viite tekstilne etikete ne smete odstra-
niti, saj v nasprotnem primeru izgubite
pravico do garancijskega zahtevka in
zamenjave.

Navodila za namestitev

Nogavice si nadenite, takoj ko vstanete.

Tekstilne ali gumijaste rokavice $citijo

pletenino pred poskodbami, mocno

olajSajo obuvanje in porazdelitev plete-
nine. Vprasajte tudi po pripomockih za
obuvanje, na primer medi Butler ali medi
2inl. Pri kompresijskih nogavicah z od-

prto konico stopalo najprej vstavite v

priloZen pripomocek za obuvanje.

- Z roko sezite v notranjost kompresi-
jske nogavice in primite peto. DrZite
peto in kompresijsko nogavico zasu-
kajte z notranjo stranjo navzven.

- Del stopala, ki je ostal v notranjosti
nogavice, zdaj oblikuje odprtino. Z
obema rokama nekoliko raztegnite
odprtino.

+ Stopalovstavite v odprtino (pri odprti
konici skupaj s pripomockom za obu-
vanje) in kompresijsko nogavico prev-
idno povlecite do pete preko stopala.

- Nato material enakomerno in brez
gub porazdelite po nogi tako, da ga
postopoma dvigujete, ne da bi ga pri
tem preveC raztegovali. Preverjajte,
ali sta konica prstov in peta na
pravem mestu. Po potrebi ju poprav-
ite tako, da nogavico nekoliko pogla-
dite navzdol.

Pri kompresijskih nogavicah z odprto
konico po tem koraku odstranite pripo-
mocek za obuvanje tako, da stopalni del
nogavice zavihate v smeri pete in izv-
leCete pripomocek za obuvanje. Nato
stopalni del ponovno povlecite preko
stopala in pletenino enakomerno po-
razdelite do zacetka prstov.

- Nazadnje preverite poloZaj kompresi-



jske nogavice. Dokolenska nogavica
se mora koncati priblizno 1 cm pod
kolenskim sklepom, visokostegenska
nogavica pa priblizno 2 cm pod zadn-
ji€nimjarkom. Hlacne nogavice mora-
jo biti v pasu udobne, vSitek pa se v
koraku ne sme premikati.

Nasveti
Pri obuvanju nogavice previdno primite
pleteninoin neSiva oprijemalnega traku.

Navodila zanego

Nogavico operite vsak dan po noSenju.

Priporo¢amo vam uporabo mreZice za

perilo. Mehcalci, mascobe, olja, losjoni,

kreme in ostanki mila lahko nacnejo ma-
terial in povzrocijo drazenje koZe. Perite
joloceno ali z oblacili enake barve.

&/ Izdelek operite roéno, po moznostiz
detergentom medi clean ali s pro-
gramom za obcutljivo perilo pri 40
°C z blagim detergentom brez me-
héalca.

2 Nebeliti.

[ susiti na zraku/v susilnem stroju s
programom za obcutljivo perilo.

2 Ne likati.

& Ne ¢istiti kemicno.

Garancija

Garancija proizvajalca preneha veljativ
primeru nenamenske uporabe (vklj. s
popravili uporabnika ali drugega izva-
jalca storitev). V ta namen upoStevajte
tudi ustrezna varnostna opozorila in
navodila v podrobnih elektronskih na-
vodilih za uporabo (glejte QR-kodo na
prvistrani).

V primeru reklamacij v zvezi s tem iz-
delkom, npr. pri poSkodbah pletenine
ali napaki v kroju, se obrnite neposred-
no na prodajalca z medicinskimi

pripomocki. Proizvajalcu in pristojne-
mu organu drzave clanice morate
porocati samo o resnih zapletih, ki lah-
ko povzroCijo bistveno poslab3anje
zdravstvenega stanja ali smrt. Resni
zapleti so opredeljeni pod 5t. 65 2. ¢lena
direktive (EU) 2017/745 o medicinskih
pripomockih.
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Destinatia utilizarii

Ciorap medical compresiv tricotat rot-
und pentru compresia D
extremitdtilor inferioare, n principal la
tratamentul Tmbolndvirilor sistemului
venos.

Caracteristici functionale

Un ciorap compresiv medical exercita o
compresie cu derulare graduald a pre-
siunii (crescdtoare de jos Tn sus) asupra
extremitdtilor.

Indicatii

Va rugam sd respectati Tntotdeauna

indicatiile medicului dumneavoastra

sau personalului de specialitate medical.

Boli cronice ale venelor

- Ameliorarea simptomelor venoase

- Ameliorarea calitdtii vietii la boli
cronice ale venelor

- Prevenirde si terapia edemelor
venoase

- Prevenirea si terapia modificarilor
venoase la piele

- Eczeme si pigmentare

- Dermatoliposclerozad si atrofie albd

- Terapia Ulcus cruris venosum

« Terapia Ulcus cruris mixte
(conditionate arterial si venos) (cu
luareain consideratie a contraindi-
catiilor)

- Prevenirea Ulcus cruris veno-



sum-Rezidivs

- Calmareadurerilorla Ulcus cruris
venosum

- Varicoza

- Fazainitiald dupa terapia varicozei

« Insuficientd venoasa functionald (la
adipozitati, profesii cu sedere sau
statin picioare)

- Malformatii venoase

« Insuficientd venoasd cronicd grava

Boli venoase tromboembolice

+ Trombozd venoasa superficiald

+ Trombozd venoasa profunda a mem-
brelorinferioare

- Staredupd trombozd

- Sindrom posttrombotic

« Profilaxia trombozeila pacienti mobi-
li

Edeme

+ Eseme limfatice

- Edemefnsarcind

- Edeme posttraumatice

- Edeme postoperatorii

+ Edeme de reperfuzie postoperatorii

- Edemeidiopatice ciclice

- Lipodeme

- Stari de retentie ca urmare a imobil-
itatii (sindrom de retentie, pareze si
pareze partiale ale extermitdtilor)

+ Edeme conditionate de profesie (pro-
fesii cu statn picioare sau sedere)

- Edeme conditionate medicamentos,
dacd nu este posibild nici o schimbare

Alte indicatii

+ Adipozitdti cu insuficientd venoasa
functionald

- Dermatoze inflamatorii ale membre-
lorinferioare

- Greatd, ameteald in timpul sarcinii

- Durerideretentien sarcind

- Staredupaarsuri

+ Tratamentul cicatricilor

recomanda de

medi reguld la

imbolndvirile venelor ciorapi compresivi
tricotati rotund si la Tmbolndvirile siste-
mului  limfatic  ciorapi  compresivi
tricotati plat. La anumiti factori, totusi
dupa decizia medicului, de exemplu si la
o maladie venoasa, un tratament cu tri-
cotaj plat poate fi terapia adecvata. (de
ex. la diferente foarte mari de
circumferintd respectiv cutdri adanci ale
tesuturilor). De asemenea joaca un rol in
special factorii individuali ai pacientului,
cum sunt greutatea corporald, tipul si
gravitatea edemului precum si compor-
tamentul tesutului conjunctiv.

Contraindicatii

- Boald obstructiva arteriald perifericd
Tnaintatd (daca unul dintre acesti par-
ametri corespunde ABPI < 0,5, presi-
unea arteriala la glezna < 60 mmHg,
presiunea arteriald la degetele picio-
arelor < 30mmHg sau TcPO2 < 20
mmHg la spatele labei piciorului). Prin
utilizarea de materiale neelastice se
poate Tn cerca un tratament compre-
siv si la o presiune arteriald la gleznd
Tntre 50 si 60 mmHg, sub supraveghe-
reclinicd atenta.

« Insuficientd cardiacd decompensata
(NYHA I +1V)

- Flebitd septica

- Trombozd venoasa-phlegmasia coer-
ulea dolens Tn urméatoarele cazuri de-
cizia terapeutica trebuie luatd prin
cantdrirea avantajelor si riscurilor
precum si cu selectarea mijlocului de
compresie cel mai potrivit:

- Dermatoze umede pronuntate

- Intolerantd la materialul compresiv

- Perturbdri grave de sensibilitate ale
extremitatii

+ Neuropatie perifericd avansata (de
ex.ladiabet mellitus)

+ Poliaptritd cronicd primara
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Riscuri / efecte secundare

Ciorapii compresivi medicali pot cauza,
in  special la o  manipulare
necorespunzatoare,

+ necroze ale pielii si

vatdmari prin presare ale nervilor
periferici. La pielea sensibild, mijlo-
acele compresive pot cauza iritatie,
descuamare si semne de inflamatie.
Ca urmare este utila o Tngrijire adec-
vata a pielii sub mijloacele de trata-
ment compresive. medi oferd mijlo-
ace de Tngrijire a pielii special
adaptate pentru ciorapii compresivi
(medi day (de zi), medi night (de
noapte)). Solicitati sfatul in comertul
medical de specialitate.

Urmatoarele simptome trebuie sd
conducd la eliminarea imediata a trata-
mentului  compresiv  si  controlul
constatadrilor clinice:

Colorare albastra sau albd a degetelor
picioarelor, parestezie si senzatia de
asurzire, dureri crescdtoare, dificultdti
de respiratie si crize de transpiratie,
limitdri acute ale mobilitatii.

Utilizatori si
prevazute
Printre utilizatorii prevazuti se numara
cei ce apartin profesiei de asistenti me-
dicali si pacienti, inclusiv persoanele
care sprijind ingrijirea, dupa clarificarea
corespunzdtoare de cdtre apartinatorii
profesiei de asistenti medicali.

Grupul de pacienti tinta: Angajatii n
activitati de ingrijirea  sdndatdtii
trateaza pe proprie rdspundere adulti
si copii, pe baza dimensiunilor/
marimilor disponibile si a functiilor/
indicatiilor necesare, prin considerarea
informatiilor producatorului.

grupe de pacienti

Durata de purtare si utilizare
In mdsurain care nu este altfel prescris

52 - mediven®sheer & soft

de catre medic, purtati ciorapul com-
presiv. mediven zilnic, de dimineata
pana seara. La ciorapii compresivi cu
banda adeziva de silicon pot surveni
iritatii la persoanele cu pielea sensibila.
Si Tn cazuri de exceptie, la care se
depdseste evident timpul regulat de
purtare, la purtarea unui ciorap pentru
coapsa trebuie deplasatd de mai multe
ori banda adezivd sau avut in vedere ca
alternativd Tmbracarea unui ciorap
pantalon. Prin purtarea zilnica si prin
spdlare, cu timpul se pot diminua pre-
siunea necesara medical si elasticitatea
ciorapului dumneavoastrd compresiv.
Timpul de folosintd recomandat este
maxim 6 luni. Apoi este necesar, n ca-
zul unei prescrieri de continuare a unui
ciorap compresiv medical, un nou cont-
rol al dimensiunilor corporale de catre
comertul de specialitate medical. Data
de langd simbolul clepsidrei (etichetd)
cuprinde durata maxima de folosinta
de 6 luni.

Indicatie importantd

Eticheta textild cusutd nu este permis
sd fie indepdrtatd, deoarece in caz con-
trar se anuleazd solicitarea la garantie
sinlocuire.

Instructiune deimbrécare
Tmbricati ciorapii imediat dupd ce va
sculati. Manusile din material textil sau
de cauciuc protejeaza tricotul de
deteriordri si simplificd substantial
imbrdcatul si repartizarea tricotului.
Tntrebati si de mijloace ajutatoare de
imbracare, cum sunt medi Butler sau
medi 2inl. La ciorapii compresivi cu varf
deschis, strecurati mai Tntdi piciorul Tn
dispozitivul ajutdtor de Tmbracare
aldturat.
+ Apucatiininteriorul ciorapul compre-
siv si prindeti calcaiul. Tineti calcaiul



fix si intoarceti pe dos ciorapul com-
presiv.
Parteade piciorcareardamasininteri-
orul ciorapului, formeaza acum o de-
schidere. Tntindeti usor deschiderea
cuambele maini.
Strecurati piciorul Tn deschidere (cu
varful deschis cu ajutorul dispozitivu-
lui auxiliar de Tmbrdcare) si trageti cu
atentie ciorapul compresiv peste pi-
cior pand la cdlcai.
Tnincheiere distribuiti uniform si fara
cute materialul pe membrul inferior,
prin asezare Tn sus bucatd cu bucata,
fard a supraintinde ciorapul la
aceastd operatie. Reverificati aseza-
rea corectd pe varful piciorului si cal-
cai. Corectati daca este cazul prin
alunecarea ciorapului putinin jos.
La ciorapii compresivi cu varf deschis,
Tndepdrtati dupd acest pas dispozitive-
le auxiliare de Tmbrdcare pentru care
ridicati Tn sus piesa de picior a ciorapu-
lui Tn directia cdlcdiului si extrageti dis-
pozitivele auxiliare de imbrdcare. Dupa
aceea trageti piesa de picior din nou
peste picior si distribuiti tricotajul uni-
form pand la radacina degetelor picio-
arelor.

- Tn incheiere verificati incd o datd
asezarea ciorapului compresiv. Un ci-
orap pand la genunchi trebuie sa se
termine la circa 1 centimetru dedes-
ubtul scobiturii genunchiului, un cio-
rap pentru coapsa la circa 2 centi-
metri dedesubtul pliului interfesier.
Un ciorap pantalon compresivtrebuie
sa se aseze confortabil pe talie si cli-
nul sd se stea fix la pasire.

Sfaturi

La aplicarea ciorapului apucati cu
atentie de tricot si nu de cusdtura benzii
de prindere.

Indicatii de ingrijire

Spalati ciorapul zilnic dupd purtare.

Recomandam utilizarea unei plase

pentru spalare. Agentii de Tnmuiere a

textilelor, vaselinele, uleiurile, lotiunile,

unguentele si reziduurile de sapun pot

ataca materialul si provoca iritatii ale

pielii. Spalati-I separat sau cu piese de

imbrdcaminte de aceeasi culoare.

\ao7 Spélati produsul manual, folositi de
preferintad detergent mediclean sau
il spdlati cu masina de spalat in
regim de menajare la 40°C, uti-
lizdnd un detergent neagresiv, fara
agent de conditionare material tex-
til.

2 Nufolositiinalbitor.

@ Uscare cu aer/ Uscator in regim de

menajare
2 Nuilcalcati.
& Nuil curatati chimic.
Raspundere
Raspunderea producatorului se

anuleaza n cazul unei utilizéri necon-
forme cu scopul (incl. reparatie proprie
sau prestator de servicii tert).

Tn cazul reclamatiilor Tn legaturd cu
produsul, ca de exemplu deteriorari ale
tricotului sau defecte in formatul adap-
tabil, va rugdm sa vd adresati direct
furnizorului dumneavoastrd comercial
de specialitate pentru dispozitive me-
dicale. Numai incidentele grave, care
pot cauza deteriorarea grava a stdrii de
sdnatate sau decesul trebuie anuntate
la producator si la autoritatea
competentad din statul membru. Eveni-
mentele grave sunt definite Tn Articolul
2 Nr. 65 al Regulamentului (UE)
2017/745 (MDR).
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NORWEGISCH / NORSK

sheer & soft’
Formal
Strikk  med  medisinsk konjpres—

jonsstrgmpe ogsa komprimere ¥ ne-
dre ekstremiteter, hovedsakelig rundt
Behandling av sykdommer i venesyste-
met

Funksjoner

En medisinsk kompresjonsstrampe
utgver kompresjon pa ekstremitetene
med et gradert (avtakende nedenfra og
oppover) trykkforlgp.

Indikasjoner

Felg alltid instruksjonene fra legen din

eller medisinsk fagpersonell.

Kroniske venesykdommer

- Forbedring avvengse symptomer

- Forbedring av livskvaliteten ved
kroniske venesykdommer

- Forebygging og behandling av vengse
gdemer

- Forebygging og behandling av vengse
hudforandringer

- Eksem og pigmentering

- Dermatoliposklerose og atrofi
blanche

+ Behandling avvengst bensar

- Behandling av blandet (arterielt og
vengst) leggsar (ulcus cruris) (og tar
hensyn til kontraindikasjoner)

- Forebygging av tilbakevendende
gjentakelse av bensar

+ Smertereduksjon ved vengst leggsar

- Varikose

« Startfase etter areknuterapi

- Funksjonell vengs insuffisiens (ved
overvekt, sittende, stdende yrker)

- Vengse misdannelser

+ Alvorlig kronisk vengs insuffisiens

Tromboemboliske venesykdommer

+ Overfladisk venetrombose
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- Dyp benvenetrombose

+ Tilstand etter trombose

+ Post-trombotisk syndrom

+ Tromboseprofylakse  hos
pasienter

@demer

- Lymfegdemer

- Svangerskapsgdemer

- Postoperative gdemer

+ Postoperative reperfusjonsgdemer

+ Sykliske idiopatiske gdemer

- Lipgdemer

+ Tilstoppingstilstander pga. immobi-
litet (artrogent tilstoppingssyndrom,
pareser og delpareser i ekstremitet-
en)

+ Yrkesbetingede gdemer (stdende og
sittende yrker

+ Medikamentindusert gdem hvis om-
stilling ikke er mulig

mobile

Andre indikasjoner

- Overvekt med funksjonell vengs in-
suffisiens

- Inflammatoriske dermatoseribenene

- Kvalme, svimmelhet under graviditet

+ Tilstoppingsproblemer under gravidi-
tet

« Tilstand etter forbrenninger

+ Arrbehandling

medi anbefaler som regel rundstrikkede
kompresjonsstrgmper til sykdommer i
vener og flatstrikkede  kompres-
jonsstrgmper til sykdommer i lymfekjer-
telsystemet. Ved bestemte faktorer kan
imidlertid legen bestemme at feks. en
flatstrikket behandling kan veere egnet,
selv ved en vengs sykdom. (feks. ved
svaert store forskjeller i omkrets eller dy-
pere vevsfolder). Spesielt spiller pasient-
spesifikke faktorer som kroppsvekt, type
og alvorlighetsgrad pa gdem og arten av
bindevev, en rolle.



Kontraindikasjoner

- Fremskredet perifer arteriell sykdom
(hvis en av disse parametrene gjelder
ABPI <0,5, ankelarterietrykk <60
mmHg, tatrykk <30 mmHg eller
TcPO2 <20 mmHg fotrygg). Nar du
bruker uelastiske materialer, kan det
fortsatt forsgkes kompresjonsbehan-
dling med et ankelarterietrykk mel-
lom 50 og 60 mmHg under grundig
klinisk kontroll.

- Dekompensert hjertesvikt (NYHA Il +
V)

« Septisk flebitt

+ Phlegmasia coerulea dolens

| fglgende tilfeller bgr behandlingsavg-

jorelsen tas

med tanke pa fordeler og risiko, samt

valg avdet best

egnede kompresjonsmiddelet:

- Uttalte veeskende dermatoser

- Intoleranse mot kompresjonsmateri-
ale

- Alvorlige fglsomhetsforstyrrelser i
ekstremiteten

- Fremskredet perifer nevropati (f.eks.
ved diabetes mellitus)

- Primart kronisk polyartritt

Risiko/bivirkninger

Medisinske kompresjonsstrgmper kan

fordrsake skade, spesielt hvis de hand-

teres feil

- hudnekroserog

- forarsaker trykkskade pa perifere
nerver. Ved sensitiv hud kan klge, flass
og tegn pa betennelse forekomme
blant kompresjonsmidlene. Derfor er
tilstrekkelig hudpleie under kompres-
jonsplagget fornuftig. medi tilbyr
hudpleie spesialtilpassede kompres-
jonsstrgmper (medi day, medi night).
Fa rad om dette fra den medisinske
faghandelen.

Folgende symptomer mé fare til gye-

blikkelig fjerning av kompresjonsbe-
handlingen og kontroll av de kliniske
funnene:

Bla- eller hvitfarging av teer, manglende
folelse og nummenhet, gkende smerter,
kortpustethet og svettetokter, akutte
bevegelsesbegrensninger

Beregnede brukere og pasientmal-
gruppe

Til de beregnede brukerne regnes med-
lemmer av helseyrkene og pasienter,
blant annet personer som stgtter plei-
en, etter at passende informasjon er
gittav medlemmer av helseyrkene.
Pasientmalgruppe: Helsepersonell be-
handler voksne og barn basert pa tilg-
jengelige mal/sterrelser og ngdvendige
funksjoner/indikasjoner i henhold til
sitt ansvarsomrade, i det man tar hen-
syn til produsentens informasjon

Baere- og bruksvarighet

Med mindre noe annet er forskrevet av
legen, kan du bruke mediven kompres-
jonsstrempen hver dag fra morgen til
kveld. Kompresjonsstramper med kle-
bebdnd av silikon kan forarsake irritas-
joner hos personer med sensitiv hud.
Ogsé i unntakstilfeller der den vanlige
brukstiden klart overskrides, skal klebe-
bandet flyttes flere ganger nar man
bruker larstrgmper eller strampebukser
kan vurderes brukt som et alternativ.
Ved a bruke og vaske daglig kan det me-
disinsk ngdvendige trykket og elastisi-
teten til kompresjonsstrgmpen med ti-
den avta. Anbefalt brukstid er derfor
maksimalt 6 maneder. Deretter er det
ngdvendig & fa utfert en ny kroppsmal-
kontroll av den medisinske faghandelen
for ny forskrivning av en medisinsk
kompresjonsstrgmpe. Datoen ved siden
av timeglassikonet (etiketten) angir en
maksimal brukstid pa 6 maneder.
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Viktig informasjon

Den innsydde tekstiletiketten ma ikke
fiernes, ellers vil et garantikrav og rett
til bytte bortfalle.

Slik tas den pa

Trekk pd strempene umiddelbart etter at

du har statt opp. Tekstil- eller gummi-

hansker beskytter strikkestoffet mot
skader, gjor det mye lettere & ta pa og
fordele strikkestoffet. Be ogsa om hjel-
pemidler til & ta pa strampen, f.eks. medi

Butler eller medi 2inl. For kompres-

jonsstrgmper stikker du fgrst foten inn i

det medfglgende hjelpemiddelet til 3 ta

pa strgmpen.

+ Gripinnikompresjonsstrgmpen og ta
tak i heaelen. Hold haelen fast og vreng
kompresjonsstrgmpen.

- Fotdelen som er igjen inni strampen
danner na en apning. Utvid dpningen
litt med begge hender.

« Stikkfoteninniapningen (ved dpen ta
og hjelpemiddelet) og trekk forsiktig
kompresjonsstrempen over foten til
heelen.

- Fordel deretter materialet jevnt og
rynkefritt pa benetved d legge det opp
stykkevis uten & strekke strgmpen.
Kontroller at strgmpen sitter riktig ved
teerne og halen. Rett opp ved behov
ved 3 stryke strgmpen litt nedover.

For kompresjonsstremper med d&pen

spiss ma du etter dette trinnet fjerne

hjelpemiddelet til 4 ta pa strgmpen ved

4 brette fotdelen pad strempen mot

halen og trekke av hjelpemiddelet.

Trekk deretter fotdelen over foten din

igjen, og fordel det strikkede stoffet je-

vnttil begynnelsen av tden.

« Tilsluttkontrollerer du passformen til
kompresjonsstrgmpen. En knestrgm-
pe bgr ende ca. 1 cm under baksiden
av kneet, en larstrgmpe ca. 2 cm un-
der seterynken. Strgmpebukser skal
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passe tett rundt midjen og kilen fast i
skrittet.

Tips

Grip forsiktig tak i det strikkede stoffet
nardu tar pd strempen og ikke i semmen
pa klebebandet.

Pleieanvisninger

Vask strempen hver dag nar du tar den

av. Vi anbefaler bruk av et vaskenett.

Teymyknere, fett, oljer, lotioner, salver

og saperester kan angripe materialet

og forarsake hudirritasjoner. Vask den

separateller med klaer i samme farge.

Vask produktet for hand, fortrinns-
vis med medi clean-vaskemiddel
eller pa finvask i maskin ved 40 °C
med finvaskemiddel uten tgymyk-
ner.

2 M3 ikke blekes.

@ Luftterking / terketrommel pa
skansom syklus

2\ Mé ikke strykes.

& Maikke renses kjemisk.

Ansvar

Produsentens ansvar bortfaller ved feil
bruk (inkludert egne reparasjoner eller
utfert av tredjeparts tjenestelever-
andgrer).

BULGARISCH / Bb/ITAPCKU
sheer & soft’®

MNpeapHa3HaueHune

Kpbroso n3naeteH MEAULMHCKM
xomnpecuorer & vopan 3a crarame
Ha AOAHUTE KpPaWHWLUM, [AABHO 3a
AeyeHue  Ha - 3aboAasiBaHWS Ha
BEHO3HaTa cuctema.



XapakTepucTUKu

MEANUMHCKMAT KOMMPECUOHEH Yopan
ynpaxHsBa rpasyupaHo (HamansBallo
OT AOAY Ha rope) HaasiraHe

BbPXY KpalHWUuuTE.

MNokasaHus
Mons, BUHarK caepBaiite ykasaHusta Ha
Bawmna  Aekap  MAM MEAMLMHCKK
cneumanct

XPOHWYHU BEHO3HU GonecTn

* MopobpeHne Ha BEHO3HW CUMMNTOMM

* MopobpsBaHe Ha Ka4yecTBOTO Ha

XWUBOT MPU XPOHUYHU BEHO3HM

6onecTu

MpeBeHLMs 1 Tepanua Ha BEHO3HN

oToun

* [IpeBeHUMA 1 TEPanUs Ha BEHO3HU
KOXHW M3MEHEHNS

* EK3ema 1 nurMexTaums

* \epMaToAnNoCcKAepo3a 1 bsina
atpodua

* Tepanus Ha BEHO3HW A3BU Ha
noabeapvuata (ulcuscruris
venosum)

* Tepanust Ha CMECEHM (apTepranHo u
BEHO3HO 0BYCAOBEHW) A3BU Ha
noabeapvuarta (ulcus cruris) (kato ce
oTyeTaT NPOTUBOMNOKa3aHUATa)

* [peBeHUMA Ha PELMAMB Ha BEHO3HU
A3BUM Ha nopbeapuuarta (ulcus cruris
venosum)

* HamansaBaHe Ha 6oAkaTa npwu
BEHO3HM A3BU Ha noabeapuLata
(ulcus cruris venosum)

* Bapukosa

HauanHa ¢asza caep Tepanus Ha

BapPUKO3HW BEHU

¢ OYHKLMOHaAHa BEHO3Ha
HEAOCTaTbYHOCT (MPU 3aTAbCTABAHE,
NpodECHU, U3NCKBALLM CEAHANO
MOAOXEHWE UAW CTOEHE NpaB)

* BeHo3HM Manpopmauum

* Texka XpOHWYHa BEHO3Ha
HEeAOCTaTbYHOCT

Tpom60eM60AUUHM BEHO3HU BonecTn

* [10BbPXHOCTHa TPOMO03a Ha BEHUTE

* AbAbOKka Tpombo3a Ha BeHWTE Ha
KpakaTta

* CbCcTOsIHME CAep TPpOMbBO3a

* MocTTPOMBOTUYEH CUHAPOM

e MlpodurakTMka Ha Tpombo3a npu
MOXELLM Aa CE ABMXAT NaUMEHTH

Otoumn

* AMM®HM OTOLM

* OTouM No Bpeme Ha bpemMeHHOCT

* [loCcTTpaBmMaTUy4HK OTOLM

* [locTonepaTnBHM OTOLM

 [locTonepaTmBHK penepey3noHHK
oTouu

* LIMKAMYHM MAMONATUYHKM OTOLIM

* MacTHu oToun

* CbCTOSIHMA Ha 3aCTOM BCAEACTBME Ha
obe3aBUxXBaHe (cMHAPOM Ha
apTporeHHa KOHrectus, napesn w
YacTUYHKM Napesu Ha KpanHuuuTe)

* OTOUM B CAEACTBME Ha npodecusTa
(npodecun, m3UCKBaLLM  CEAHANO
NMOAOXEHMWE AW CTOEHE NpaB)

* [IPUYMHEHN OT MEAMKaMEHTU OTOLM,
aKo He e Bb3MOXHa 3amMaHa Ha
MEeAMKaMeHRTUTE

Apyru nokasaHus

* 3aTAbCTABAHE  C  QYHKUMOHaAHa
BEHO3HA HEAOCTaTbYHOCT

* Bb3naAutenru AEpMaTosu Ha
Kpakata

e MlpuAoll@BaHe,  CBETOBBLPTEX MO
Bpeme Ha bpeMeHHoCT

* ONAaKBaHWs OT 3aCToil No Bpeme Ha
6pemeHHoCTTa

* CbCTOAHNSA CAEA U3rapsiHe

* \eyeHue Ha benesn

Mo npuHuMn npu  3aboAsBaHWA  Ha

BEHUTE  MeAUUMHaTa npenopbysa

KPbrOBO ~ M3NAETEHW  KOMMPECHOHHU

yopanu, a npu 3aboAfBaHWS  Ha

AMM®HaTa cucTeMa — MAOCKO U3NAETEHU
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KOMMPECHOHHKM  yopanu. Ho  npu
onpeAereHn GpakTopu, no pelleHne Ha
AeKaps, MAOCKO W3MNAETEHWUTE Yopanu
MoraT Aa ca MOAXOAALLE Tepanus v npu
BEHO3HW 3aboAsiBaHWA. (Hanp. npu
MHOFO FOAEMW pPasAMki B OOWKOAKaTa
AV ABABOKM TbHKW B TbKaHuTe). Taka
MHAMBUAYaAHWUTE 3a MalMeHTa Gpaktopu
KaTo TEAECHO Terno, BWMA M TEXECT Ha
0TOKa M KayecTBaTa Ha CbeAMHWUTEAHATa
TbKaH UrpasT ocobeHa PoAs.

MpoTuBonokasaHus

* HanpeaHana nepudepHa aptepnanHa
6ONECT (KO € HanWueH eAnH oT
caepHUTe napametpu ABPI (MHAEKC
Ha HanAraHeto raeseH-pbka) < 0,5,
HanfiraHe Ha rAe3eHHaTa apTepus <
60 mmHg, HansiraHe Ha NpPbCTUTE Ha
kpakaTta < 30 mmHg nan TcPO2 < 20
mmHg ropHata npeaHa /u3Buta/
4acT Ha CTbnaoTo). [pu n3nor3BaHe
Ha HeeAaCTUUYHU MaTepurant Moxe Aa
Ce M3MNOA3Ba KOMMPECUBHA Tepanus
olwle NpW HaadraHe Ha rAe3eHHaTa
aptepua mexay 50 n 60 mmHg noa
CTPOT KAMHWUYEH KOHTPOA.

* AekomneHcupaHa CbpaeyHa
HeapocTatbyHOCT (NYHA I + V)

* CentnyeH orebut

CuHA daermasva npu ocTpa BEHO3Ha

Tpombo3a (Phlegmasia coerulea do-

lens) B caeaHUTE CAyYaun peLleHneTo 3a

Tepanus TpsabBa Aa ce B3eme, KaTo ce

B3eMar NPeABUA NMOA3WTE U PUCKOBETE,

KaKTo M M360PBT Ha Hai-MOAXOAALLOTO

KOMMPECUOHHO CPEACTBO:

* /139BEHU MOKpPELLW AepMaTo3n

* HEMOHOCUMOCT KbM KOMMPECUOHHUSA
mMarepuan

o Texku HapyLeHns Ha
YyBCTBUTEAHOCTTA Ha KpaiHuKa

* HanpeaHana neprudepHa HeBponaTtua
(Hanp. npu 3axapeH Avaber)

* [TbPBUYHO XPOHUYEH MOAUPTPUT
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PuckoBe/cTpaHnyHu edekTn
MeanumMHCK1TE KOMMPECUOHHN

yopanu, 0COBEeHO npu HenpaBUAHO

M3MNOA3BaHe, MoraT Aa NpeAn3BUKaT

* HEKPO3M Ha KoxaTta U

* YBPEXAGHWUS OT MPUTUCKaHE BbBPXY
nepudepHute HepBMu. Mpwn
YyBCTBUTEAHA Koxa noa
KOMMPECUOHHOTO CPEACTBO MOXE Aa
ce nosBWM cbpbex, AllWeHe U
npu3HaumM 3a Bbananexune. Mopaau
ToBa € UeAnecbobpasHa apekBaTHa

rpuxa 3a KoxaTta noA
KOMMNPECHUOHHWTE  Yopanu.  medi
npearara  rpuxa  3a  Koxara,

CMeunanHo CBbp3aHa C M3MoA3BaHe
Ha KOMNPEeCHOHHK Yopanu (medi day,
medi night). MouckaiTe KOHCYATaUWA
no BbMpoca B CneuuanusunpaH
MEAWUUMHCKM MarasuH.

Mpu CAEAHWUTE CUMMNTOMM € HEOBXOANMO

He3abaBHO oTcTpaHsaBaHe Ha

KOMMPECUOHHOTO CPEACTBO U KOHTPOA

Ha KAMHUYHUTE pEe3yATaT:

MocuHABaHe WAM nobensBaHe Ha

NpbCTUTE Ha KpakaTa, HeecTecTBeHW

ycellaHns U W3TpbnBaHe, 3acuABalla

ce 6OAKa, 3aAyX M WM3MNOTABAHe, OCTPO
orpaHuyaBaHe Ha ABUXEHWETO.

MpeaBUAEHU NOTPeGUTEAM W LEAeBU
rpynu Ha nauMeHTuTe

Kbm  npeauaeHuTe  motpebutean
cnapat pabotewn B npodecunte B
3ApPaBEONas3BaHeTo [ nauueHTy,
BKAIOUMTEAHO MoOMarallM B rpuxute
AMLA, CAEA CbOTBETHO M3SICHSIBAHe OT

CAYXHTEAU B npodecunte B
3ApaBeonasBaHeTo.
LleneBa rpyna Ha nauueHTu:

Cayxutennte B npodecuunte B
3ApaBeonasBaHeTo CHabAfBaT Ha CBOA
OTrOBOPHOCT Bb3pacTHM W Aela Ha
6a3ata Ha pasMepuTe/roAeMWHNTE, C
KOWTO Ce pasnoaara, 1 Ha HeobxoaumuTe



OYHKUMKM/NOKa3aHuaA, Kato ce ortuyuTar
MHOOPMALMKTE OT MPONU3BOAUTENS.

MpoAbAKUTEAHOCT — Ha
noA3BaHe

AKO NAeKapsiT He pasnopeAu ApPyro,
HoceTe Baluns KOMNpecuoHeH 4opan
mediven exeAHeBHO OT CYTPUH AO
Beyep. Mpw 13MnoA3BaHe Ha
KOMMNPECHOHHM yopanu cbC
CMAMKOHOBA AEHTa 3a 3aAbpXaHe npw
Xopa C YyBCTBUTEAHA KOXa MOXe Aa ce

HOCeHe 4

nosBM ApasHeHe. CbllO Taka B
M3KAIOUMTEAHU  CAyYau, Mpu  KOWTO
obuuyallHOTO BpemMe 3a HoceHe e

3HAUYMTEAHO HAABMLLIEHO, MPU HOCEHETO
Ha yopanu Ao OeapaTa AeHTaTa 3a
3apbpxaHe TpsbBa Aa 6bae
npemMecTeHa HAKOAKO MbTU MAM KaTo
aATepHaTuBa Aa ce obneye
yopanorallHuk. Mopaau exeAHeBHOTO
HOCEHEe W MpaHEeTo HeoBXOAMMMAT OT
MEAULMHCKa TAeAHa TOYKa HaTWUCK M

enacTMyHoCTTa Ha Balus
KOMMPECHOHeH — yopanm  Moxe Aa
otchabHaT c BpEMETO.
MpenopbUYUTEAHOTO Bpeme 3a

NoA3BaHe e Haii-MHoro 6 mecela. Caea
TOBa 3a MOCAEABALLO NpeAnucBaHe Ha
MEANLIMHCKM KOMMPECUOHEH Yopan ce
M3UCKBa MOBTOPHa MNpoBEpKa Ha
TEAECHWUTE pas3Mepu OT MEAMLMHCKUA
cneuuanuct. Aatata A0 CUMBOA@ Ha
NACBYEH YaCOBHUK (ETMKET) CbAbpPXa
MaKCUMaAHWUS CPOK Ha M3MoA3BaHe OT
6 meceua.

BaxHu ykazaHus

MPULINTUAT  TEKCTUAEH  ETUKET  He
TpsAbBa Aa ce OTcTpaHsBa, Tbil KaTto B
npoTUBEH CAyyait otnaasa
Bb3MOXHOCTTa 3a peknamauuns/
rapaHuus v 3amsaHa.

Yka3zaHus 3a obyBaHe

ObyBaliTe 4opanute CuM BeAHara CAep

CTaBaHe OT CbH. TEKCTUAHMTE UMAM
rymeHuTe pbKkaBuuM npeanassat
nAeTeHaTa  Matepus  OT  MOBPEAW,
yAecHABaT 06yBaHETO 1 pa3npeAersHeTo
Ha naeTeHaTa matepus. 3anutainTe CblUo
3a MOMOLLHW CpeAcTBa 3a 06yBaHe Kato
medi Butler wav medi 2inl. Tpu
KOMMPECHOHHU  Yopanu C  OTBOPEHU
NpbCTM MbPBO BKapaiiTe Kpaka ch B
NPUAOXKEHOTO MOMOLLHO CPEACTBO 3a
obyBaHe.
* BpbKHETE B KOMNPECHOHHMS Yopan K
XxBaHeTe neTata. ApbXTe 3ApaBo
nerata M o6bpHETE KOMMPECHOHHWA
yopan Haonaku.
YacTTa OT XOAMAOTO, KOSATO € OCTaHana
B yopana, cera obpasyBa OTBOP.
/\eKo pasTernete 0TBOpa C ABE pbLe.
Bkapaiite X0AMAOTO B OTBOpa (Mpw
OTBOPEHU  MPbCTU  3@eAHO ¢
NOMOLLHOTO CPEACTBO 3a 00yBaHe) u
BHUMaTEAHO Abpnaiite
KOMMPECUOHHKS Yopan No Kpaka A0
nerara.
Cnea TOBa pasnpeaenete Matepuana
paBHOMEPHO M 6e3 rbHKK NO Kpaka,
KaTo ro U3TErAdTe MaAko Mo MaAko
Harope no kpaka, 6e3 pa pastarate
MHOTO yopana. MpoBepete
NPaBKWAHOTO MOAOXEHUE Ha MPbCTUTE
Ha kpaka w Ha netata. [lpu
HeoOXOAMMOCT — KopurupainTe, Kato
3arAaAMTE AEKO Yopana HaAoAy.
MpY KOMMNPECUOHHU YOPanK C OTBOPEHH
NPbCTU CAEA Tasu CTbMKa OTCTpaHeTe
NOMOLLHOTO CPEACTBO 3a 00yBaHe KaTo
BAWTHETE XOAMAOTO Ha 4opana mno
nocoka Ha netata W u3Abpnare
NOMOLLHOTO CPEACTBO 3a 0byBaHe. Caea
TOBa M3Abpnaiite OTHOBO 4acTTa OT
XOAMAOTO MO Kpaka Cu U pasnpeasenete
NnAeTeHaTa TbKaH pPaBHOMEPHO A0
HaYyaA0To Ha NPBLCTUTE Ha Kpaka.
* Hakpas npoBepeTe MOAOXEHUETO Ha
Bawwa komnpecroHeH vyopan. Yopan
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AO KOAAHOTO TpsibBa Aa 3aBbpLiBa
NpUBAU3UTEAHO 1 cm noA
3aAKOASIHHATA fIMKa, a u4opan Ao
6eApOTO — Ha OKOAO 2 CM NMOA MbHKaTa
Ha Ayneto. YopanoralHukst Tpsitea
Aa NPUASIra MALTHO OKOAO TaAUsTa U
Aa He ce CMbKBa NpyW BbpBEHE.

CbBetu

Mpu obayaHeTo Ha Yopana xBallaiTe
BHUMATEAHO MAETeHaTa TbKaH, a He
LIeBa Ha AeHTaTa 3a 3aAbpXaHe.

YKa3aHus 3a nonaraHe Ha rpuxu
Mepete 4opana CHW BCEKU AEH CAEA
HoceHe. MpenopbyBame W3NOA3BAHETO
Ha Mpexa 3a npaHe. OMEKOTUTEAH,
Ma3HWHK, MacAa, AOCHOHHU, MEXAEMU W
0CTaTbUM OT CanyH MoraT Aa NOBPeAAT
matepuana U Aa MPEAU3BMKAT KOXHM
pasapasHeHus. NepeTte ro OTAEAHO MAM
¢ 6€AbO CbC ChLLMA LBAT.

&/ Mepere npopykta Ha pbka, 3a
npeAnoY1TaHe ¢ NepuAeH npenapar
medi clean uWAM B nepaaHs npwu
AeAVKaTeH pexum Ha npaHe 40°Cc
&duH  nepunaeH  npenapat  6e3
OMEKOTUTEA.

2 Na He ce usbensa.

O cywene Ha  BBb3AYX/WaAALLE
nporpama B CyLMAHA

2\ )\a He ce rhaau.

& Aa He ce nouncTBa XMMUUECKN.

OTroBOpHOCT

OTroBOpPHOCTTa  Ha  MPOU3BOAWTEAS
oTnapa nNpW  HenpasWAHa ynoTpeba
(BKA. CAMOCTOATEAHA MOMpaBka MAW OT
BbHLUEH AOCTaBUMK Ha YCAYTH).

B cayuait Ha pekaamaumu, CBbp3aHu ¢
NpoAyKTa, Kato noBpeaa Ha ApexaTa
MUAM  AEGEKT Ha  OBAEKAO,  MOAS,
CBbpXeTe ce AMpekTHO ¢ Bawwua
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MEANLMHCKM CMEeLnanm1CT. Camo
CEPMO3HM  MHUMAEHTH, KOUTO Ouxa
MOTAM  A@ AOBEAAT AO  3HAUWUTEAHO
BAOLLI@BaHe Ha 3APaBETO MAWM CMBPT,
TpAbBa Aa 6baaT  AOKAGABaAHW  Ha
NPOM3BOAMTEASI U Ha KOMMETEHTHUS
opraH Ha AbpXaBaTa-uneHKa.
CepuosHute UHUMAEGHTH ca
AedUHMpaHM B UA. 2, nap. 65 or
PernameHT (EC) 2017/745 (MDR).

ESTNISCH / EESTI
sheer & soft’®

Sihtotstarve

Ringkoes meditsiiniline survesukk/-va-
hend alajasemete kompressiooniks, @
peamiselt venoosse siisteemi haiguste
ravimisel.

Omadused

Meditsiiniline survesukk avaldab jdse-
metele jaotatud (altpoolt Ulespoole ka-
hanevat) survet.

Naidustused

Jargige alati oma arsti voi tervishoiutds-
tajajuhiseid

Kroonilised veenihaigused

+ Venoossete simptomite kergen-
damine

Elukvaliteedi parandamine
krooniliste veenihaiguste korral
Venoosse 6deemi ennetamine ja ravi
Venoossete nahamuutuste
ennetaminejaravi

Ekseem ja pigmentatsioon
Lipodermatoskleroos ja valge
atroofia

Ulcus cruris venosum ravi

Erineva (arteriaalse ja venoosse
pdritoluga) Ulcus cruris ravi
(arvestades vastundidustusi: vt



punkt 4)

+ Ulcus cruris venosum retsidiivide
ennetamine

- Valuvdhendamine Ulcus cruris
venosumi korral

- Varikoos

+ Esmane faas parast varikoosiravi

- Funktsionaalne venoosne
puudulikkus (rasvumus, tdd istuvas,
seisvas asendis)

- Veenilaiendid

+ Raske krooniline veenipuudulikkus

Trombemboolsed veenihaigused

+ Pindmine veenitromboos

- Jalaveenide siivatromboos

+ Tromboosijargne seisund

+ Tromboosijdrgne siindroom

- Tromboosiprofiilaktika liikuvate pat-
sientide korral

Odeem

+ Limfoodeem

- Rasedusaegne 6deem

- Traumajdrgne 6deem

- Operatsioonijdrgne 6deem

- Operatsioonijdrgne reperfusiooni
6deem

+ Tsiikliline, idiopaatiline deem

+ Lipoodeem

- Lilkumatuse tagajarjel tekkinud
veenipaisud (jdsemete parees voi
osaline parees)

- Kutsehaigusest tingitud édeem (t66
istuvas, seisvas asendis)

+ Ravimist pohjustatud odeem, kui
ravimivahetamine eiole voimalik

Muud nédidustused

« Rasvumus funktsionaalse venoosse
puudulikkusega

- Poletikulised dermatoosid saartel

- Rasedusaegneiiveldus, pearinglus

- Rasedusaegsed veenitursed

- Poletusjdrgne seisund

- Armide ravi

medi soovitab Uldiselt veenide haiguste
korral ringkoes survesukki ja limfisis-
teemi haiguste korral siledakoelisi surve-
sukki. Teatud asjaoludel voib arst mdara-
ta ka veenihaiguse korral sobivaks raviks
siledakoelise varustuse. (nt vdga ulatus-
like muudatuste voi sligavate koevoltide
korral). Oluline roll on eelkdige patsiendi
individuaalsetel omadustel, nt kehakaal,
ddeemi tiilip ja raskus ning sidekoe sei-
sund.

Vastundidustused

+ Kaugelearenenud perifeersete arter-
ite haigus (kui kehtib iiks parameet-
ritest:

- ABPI< 0,5, pahkluu arteriaalne rohk <
60 mmHg, varvaste rohk < 30mmHg
v0i TcPO2 < 20 mmHg péiaseljal). Mit-
teelastsete materjalide kasutamisel
voibtahelepanelikukliinilise jalgimise
allrakendada

+ kompressioonivarustust ka 50 ja 60
mmHg vahele jddva pahkluu arte-
riaalse rohu korral.

- Dekompenseeritud sidamepuudulik-
kus (NYHA 11T +1V)

+ Septiline flebiit

+ Phlegmasia coerulea dolens

Jargmistel juhtudel langetatakse ravi-

otsus kasulikkust

ja riski kaaludes ning valitakse kdige

paremini

sobiv kompressioonivahend:

- Tugevad niisked dermatoosid

- Survematerjali talumatus

- Jasemete rasked tundlikkushaired

+ Kaugelearenenud perifeerne neu-
ropaatia (nt suhkurtdve korral)

+ Esmane krooniline poliartriit.

Riskid / kérvalmdjud

Meditsiinilised  survesukad vdivad

eeskdige vale kdsitsemise korral
- pohjustada nahanekroosija
- perifeersete narvide survekahjustusi.
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Tundlikul nahal vdivad kompres-
sioonivahendid pohjustada siigelust,
ketendust ja poletikundhte. Seetdttu
on vajalik piisav nahahooldus kom-
pressioonivarustuse all. medi pakub
spetsiaalselt survesukkade kandmise
ajaksettendhtud nahahooldust (medi
day, medi night). Kiisige ndu meditsi-
iniseadmete tarnijalt.
Kompressioonivarustus tuleb viivita-
matult eemaldada ja teha Kkliiniliste
nahtude kontroll jargmiste juhtudel:
varvaste varvumine siniseks voi val-
geks, puutetundlikkuse muutumine ja
nahatuimus, suurenevad valud, hin-
geldamine ja tugev higistamine, akuut-
sed liikkumisraskused.

Beregnede brukere og pasientmal-
gruppe

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

Kandmis- ja kasutamisaeg

Kui arst ei ole soovitanud teisiti, siis
kandke mediven survesukka iga pdev
hommikust 6htuni. Silikoonist kinnitus-
ribaga survesukkade korral voib tundli-
ku nahaga inimestel tekkida nahadrri-
tus. Ka erandjuhtudel, on kandmisaeg
tavaparasest mdrgatavalt pikem, tuleb
puusavoddet toetava suka kinnitusriba
korduvalt nihutada voi kaaluda alter-
natiivselt sukkplkste kandmist. Iga-
pdevasel kandmisel ja pesemisel voib
survesukkade meditsiiniliselt ndidusta-
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tud surve ja elastsus aja jooksul vdhe-
neda. Soovitatav kasutusaeg on maksi-
maalselt 6 kuud. Pdrast seda on
meditsiinilise survesuka edasise kand-
mise jaoks vajalik uus kehamdotmete
kontroll meditsiinilise erialakauban-
dusvorgu esindaja poolt. Liivakella
stiimboli (sildi) kdrval olev kuupdev ndi-
tab maksimaalset kasutusaega 6 kuud.

Oluline teave

Sisseommeldud tekstiilist etiketti ei
tohi eemaldada, vastasel juhul kaota-
vad kehtivuse garantii ja vahetamise
oigus.

Peale panemise juhised
Tommake sukad peale kohe pdrast lles
tousmist. Tekstiil- vdi kummikindad
kaitsevad trikookangast vigastuste eest
ning holbustavad oluliselt peale pane-
mist ja jaotamist. KUsige ka jalgatdmba-
mise abivahendeid, nt medi Butler voi
medi 2inl. Avatud varbaga survesukkade
puhul libistage jalg esmalt kaasasolevas-
se jalgatdmbamise abivahendisse.

+ Pange kasi survesuka sisse ja haarake
kannast kinni. Hoidke kannast tugev-
asti kinni ja podrake survesukk
tagurpidi.

- Pdiaosa, mis jaab suka sisse, moodu-
stab ava. Venitage ava kergelt kahe
kdega.

- Libistage jalg avasse (avatud otsa kor-
ral koos jalgatdombamise abivahendi-
ga) ja tommake survesukk ettevaatli-
kult kuni kannani jalga.

- Seejdrel jaotage materjal Ghtlaselt ja
ilmavoltideta sddrele, tommates suk-
kajark-jargultilespoole, samas sukka
liigselt venitamata. Kontrollige var-
baosa ja kanna diget asendit. Vajadu-
sel tdommake vahepeal sukka al-
lapoole, et saavutada dige asend.

Avatud varbaga survesukkade puhul



eemaldage pdrast seda etappi abiva-

hend, selleks kergitage suka pdiaosa

kanna suunas ja votke abivahend valja.

Siis tommake pdiaosa uuesti Ule jala ja

jaotage kude Uhtlaselt kuni varbaosani.

- Lopetuseks kontrollige survesuka
asendit. Polvik peaks [dppema umbes
1 c¢m allpool pdlvednnalt, puusavoo-
det toetav sukk umbes 2 cm allpool
tuharaid. Sukkpiiksid peavad olema
mugavalt imber talje ja kiillapp asu-
ma kaimisel kindlalt paigas.

Nouanded
Jalgapanekul hoidke ettevaatlikult kinni
koest, mitte kinnitusriba dmblusest.

Hooldusjuhised
Peske sukka iga pdev parast kandmist.
Soovitame kasutada pesuvorku. Kan-
gapehmendajad, rasvad, olid, vedeli-
kud, salvid ja seebijadgid voivad kah-
justada materjali ja  pohjustada
nahadrritust. Peske seda eraldi voi koos
sama varviroivaesemetega.

497 Peske toodet kisitsi, eelistatavalt
medi clean pesuvahendiga voi drna
tsiikliga temperatuuril 40 °C pe-
hme pesuvahendiga, ilma kangape-
hmendajata.

2 Mittevalgendada.

@ Kuivatada Ghu kées / 6rnal reZiimil
pesukuivatis

2\ Mitte triikida.

& Mitte keemiliselt puhastada.

Vastutus

Tootja vastutus |6peb mittesihiparase

kasutamise korral (sh ise voi kolmanda

osapoole teenusepakkuja poolt tehtud
paranduse korral).

FINNISCH /SUOMALAINEN
sheer & soft’®

Kayttotarkoitus

Pyoredt ladketieteelliset kompressiosu-
kat @ alaraajojen puristamiseen,
pddasiassa sairauksien hoidossa laski-
mojdrjestelma

Ominaisuudet

Ladkinndllisessa hoitosukassa on as-
teittainen (alhaalta yl6spdin aleneva)
raajoihin kohdistuva hoitopaine.

Indikaatiot

Noudata aina sinua hoitavan lddkarin tai

terveydenhuoltoalan tydntekijan anta-

mia maarayksia.

Krooniset laskimosairaudet

+ Laskimo-oireiden helpottaminen

+ Eldmdnlaadun parantaminen
kroonisissa laskimosairauksissa

- Laskimoturvotuksen ehkaisy ja hoito

+ Laskimoperdisten ihomuutosten
ehkadisy ja hoito

- Ekseema ja pigmentaatio

+ Lipodermatoskleroosija valkosurkas-
tuma

+ Laskimoperdisen sddrihaavan hoito

- Seka valtimo- ettd laskimoperdisen
sddrihaavan hoito (kontraindikaatiot
on huomioitava)

« Laskimoperdisen sadrihaavan
uusiutumisen ehkaisy

- Laskimoperdisestd sdarihaavasta
aiheutuvan kivun lievittdminen

+ Suonikohjut

+ Suonikohjuhoidon jélkeinen
ensimmainen vaihe

+ Toiminnallinen laskimoiden
vajaatoiminta (liikalihavuus,
istumatyo, seisoma-ammatit)

- Laskimoepamuodostumat

- Vakava krooninen laskimoiden
vajaatoiminta
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Tromboemboliset laskimosairaudet

+ Pinnallinen laskimotukos

- Jalan syvd laskimotukos

- Tukoksen jdlkeinen tila

- Laskimotukoksen jdlkeinen
htyma

+ Laskimotukosten ennaltaehkaisy liik-
kumaan pdasevilld potilailla

Turvotus

+ Imunesteturvotus

+ Raskauden aikainen turvotus

+ Posttraumaattinen turvotus

+ Leikkauksenjdlkeinen turvotus

oirey-

+ Leikkauksenjdlkeinen reperfuusi-
oturvotus

- Jaksoittainen idiopaattinen turvotus

+ Lipoedema

+ Liikkumattomuudesta (raajojen hal-
vautuminen tai osittainen halvau-
tuminen) aiheutuva laskimostaasi

- Tydperdinen turvotus (istuma-, seiso-
matyd)

- Ladkinndstd aiheutuva turvotus, kun
lddkityksen muuttaminen eiole mah-
dollista

Muut indikaatiot

- Liikalihavuus, johon liittyy toiminnal-
linen laskimoiden vajaatoiminta

- Jalkojen tulehdukselliset dermatoosit

+ Pahoinvointi, huimaus raskausaikana

+ Tukosvaivat raskausaikana

- Palovammojen jdlkihoito

+ Arpien hoito

medi suosittelee tavallisesti pyoroku-
dottujen hoitosukkien kdyttda laskimo-
sairauksissa ja laakakudottujen hoito-
sukkien kdyttéd imusuonijarjestelman
vajaatoiminnassa. Tietyissa tapauksissa
laakakudotun hoitosukan kdytto voi lda-
karin padtoksestd soveltua kdytettavaksi
my0s laskimosairauksissa (esim. kun
ympdrysmitat muuttuvat hyvin paljon
tai kun kudoksessa on syvid taitekohtia),
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Merkitystd on siten erityisesti potilas-
kohtaisilla tekij6illd, joita ovat esimer-
kiksi potilaan paino, turvotuksen tyyppi
javakavuusaste ja sidekudoksen koostu-
mus.

Kontraindikaatiot

- Pitkdlle edennyt alaraajojen tukkiva
valtimotauti (kun yksi seuraavista
parametreistd on totta: ABPI < 0,5,
nilkkapaine<60 mmHg, varvaspaine<
30 mmHg tai TcPO2 < 20 mmHg
jalkapdytd). Joustamattomia mate-
riaaleja kdytettdessda kompressio-
hoitoa voidaan kokeilla, jos nilkkapa-
ine on 50-60 mmHg tiiviissa
lddketieteellisessd valvonnassa.

- Kompensoimaton syddmen vajaatoi-
minta (NYHA I+ 1V)

- Septinen laskimotulehdus

+ Phlegmasia coerulea dolens

Seuraavissa tapauksissa on hoidosta

pddtettdessd punnittava hydtyjen ja

riskien védlinen suhde sekd valittava

sopivin kompressiotuote:

+ Huomattavastivetistava ihottuma

+ Yliherkkyys kompressiomateriaalille

+ Raajan vaikea puutuminen

- Pitkélle edennyt perifeerinen neu-
ropatia (esim. jos potilas sairastaa di-
abetesta)

- Primaarinen krooninen moniniveltul-
ehdus

Riskit/sivuvaikutukset

Ladkinnalliset hoitosukat voivat erityi-

sesti epdasianmukaisessa kasittelyssa

aiheuttaa

+ ihonekroosia ja

- ddreishermojen painevaurioita. Kom-
pressiotuotteet voivat aiheuttaa her-
kalle iholle kutinaa, hilseilyd ja tuleh-
dusoireita. Kompressiotuotteen alle
jadvdad ihoa on sen vuoksi hoidettava
oikealla tavalla. medi-tuotevaliko-



imaan kuuluu erityisesti myds hoito-
sukkien kanssa kdytettdvaksi
tarkoitettuja ihonhoitotuotteita
(medi day, medi night). Pyyda lisatie-
toja lddkinnallisestd erikoisliikkeesta.
Seuraavien oireiden ilmetessd kom-
pressiotuote on poistettava valitto-
masti ja kliininen arviointi on tarkistet-
tava:
Varpaiden muuttuminen sinisiksi tai
valkoisiksi, epdnormaalit tuntemukset
ja puutuminen, lisddntyva kipu, henge-
nahdistus ja hikoilu, akuutit liikerajoi-
tukset.

Aiotut kdyttdjat ja potilaskohderyh-
ma

Kdyttdjiin kuuluvat terveydenhuollon
ammattilaiset ja potilaat, mukaan luet-
tuna hoidossa tukena olevat henkil6t,
jotka ovat saaneet vastaavan opastuk-
sen terveydenhuollon ammattilaisilta.
Potilaskohderyhma: Terveydenhuollon
ammattilaiset ovat vastuussa tuottei-
den valitsemisesta aikuisille ja lapsille
kaytettdvissa olevien mittojen/kokojen
ja tarvittavien toimintojen/indikaatioi-
den perusteella. Heiddn on huomioita-
va siind valmistajan ilmoittamat tiedot.

Kayton kesto ja kayttoika

Mikali 1adkari ei ole toisin madrannyt,
kdytd mediven-hoitosukkaa pdivittdin
aamusta iltaan. Silikonipintaisella kiin-
nitysnauhalla varustetut hoitosukat
voivat aiheuttaa herkkdihoisille ihmi-
sille ihodrsytystd. Myds poikkeustilan-
teissa, joissa tavallinen kdyttoaika ylit-
tyy huomattavasti, tulisi reisipituista
sukkaa kdytettdessd muuttaa kiinni-
tysnauhan kohtaa useamman kerran
tai harkita vaihtoehtoisesti sukkahou-
sujen kdyttdd. Pdivittdisen kdyton ja
pesemisen vuoksi hoitosukan lddkin-
nallisesti tarvittava puristus ja jousta-

vuus voivat ajan mittaan heikentyd.
Suositeltu kayttoikd on enintddn kuusi
kuukautta. Sen jdlkeen hoitoa on jat-
kettava uudella hoitosukalla ja lddkin-
ndllisen erikoisliikkeen on tarkistettava
vartalon mitat uudelleen Tiimalasisym-
bolin (etiketti) vieressd oleva paiva-
madrd sisdltdda kuuden kuukauden
maksimikdyttoidn.

Tarked ohje

Tuotteeseen ommeltua tekstiilietikettid
ei saa poistaa, koska muuten takuu- ja
vaihto-oikeus menetetdan.

Pukemisohje
Pue sukat heti, kun olet herdnnyt ja nou-
set ylos. Tekstiili- tai kumikdsineet suo-
jaavat neulosta vioittumiselta, helpott-
avat huomattavasti pukemista ja
neuloksen levittdmistd. Pyydd tietoja
katevista pukemisen apuvalineistd, joita
ovat esimerkiksi medi Butler tai medi
2inl. Kun kdytdt avoimella karkiosalla
varustettuja hoitosukkia, sujauta jalkasi
ensin tuotteen mukana toimitettuun pu-
kemisen apuvdlineeseen.

- Tyonnd katesi hoitosukan sisddn ja
tartu kiinni kantapddstd. Pida kiinni
kantapddstd ja kddanna hoitosukka
nurinpdin.

- Sukan sisdlle jaanyt jalkaosa muo-
dostaa nyt aukon. Venytd aukkoa
hieman molemmin kasin.

- Sujauta jalka aukkoon (yhdessd
pukemisen apuvdlineen kanssa, kun
on kyseessd avoimella karkiosalla
varustettu sukka) ja vedd hoitosukka
varovasti jalan pddlle kantapddahan
asti.

- Jaamateriaali sen jdlkeen tasaisestija
ilman ryppyjd sddreen siten, ettd
vedat sitd vahan kerrallaan ylds veny-
ttamattd sukkaa liikaa. Tarkista oikea
istuvuus karkiosassa ja kantapddssa.
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Korjaa tarvittaessa sivelemalld suk-
kaavahan alaspain.

Kun kaytat avoimella karkiosalla var-
ustettuja hoitosukkia, poista tdmdn
vaiheen jdlkeen pukemisen apuvaline
kadantamalld sukan jalkaosaa ylos kan-
tapdan suuntaan, jolloin apuvdlineen
voi vetdad irti. Veda jalkaosa sen jdlkeen
takaisin jalan pdalle ja jaa neulos tasais-
estivarpaisiin asti.

- Tarkista lopuksi hoitosukan istuvuus.
Polvisukan tulisi paattyd noin yksi cm
polvitaipeen alapuolelle, reisipituisen
sukan noin kaksi cm pakaran ja reiden
vdlisen poimun alapuolelle. Sukka-
housujen tulisi istua miellyttdvasti
vyotdrolld ja haaraosa ei saa jdada
alas.

Vinkkeja

Tartu sukkaa pukiessa kiinni varovasti
neuloksesta eikd kiinnityshihnan sau-
masta.

Hoito

Pese sukka pdivittdin kdyton jalkeen.

Suosittelemme  pesupussin  kdyttoa.

Huuhteluaineet, rasvat, dljyt, voiteet,

tahnat ja saippuajdamat voivat vaikut-

taa haitallisesti materiaaleihin ja ai-
heuttaa ihodrsytystd. Pese se erikseen
tai samanvdristen vaatteiden kanssa.

&/ Pese tuote késin, kdytd mieluiten
medi clean -pesuainetta tai pese se
hienopesuohjelmalla 40 °C:ssa
hienopesuaineella ilman huuhtelu-
ainetta.

A Eivalkaisua.

@ Ripusta kuivumaan / kuivaa kuiva-
usrummussa  hienokuivausohjel-
malla.

R\ Eisaasilittaa.

& Eikemiallista pesua.
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Vastuu

Valmistajan vastuu raukeaa, jos tuotet-
ta kdytetddn vaarin (ml.oma korjaus tai
ulkoisen palveluntarjoajan tekema kor-
jaus).

LETTISCH / LATVIESU
sheer & soft’®

Paredzétais lietojums
Apaladijuma medicinisko / kompresijas
zeki /  izstradajumu apakséjo
ekstremitasu kompresijai g
galvenokart lieto, arstéjot venozas
sistémas saslim3anas

Tpasibas

Mediciniska kompresijas zeke iedarbo-
jas uz ekstremitatém ar graduétu
pakapenisku spiedienu, kas virziena uz
augsu kldst mazaks.

Indikacijas
Vienmér ievérojiet sava arsta vai
specializéta mediciniska  personala

noradijumus.

Hroniskas vénu slimibas

- Venozo simptomu uzlabo3ana

- Dzives kvalitates uzlabo3ana, ja
slimojatar hroniskam vénu slimibam

- Venozas tuskas profilakse un terapija

- Venozu adasizmainu profilakse un
terapija

- Ekz€ma un pigmentacija

- Lipodermatoskleroze un atrophie
blanche

+ Ulcus cruris venosum terapija

- Jauktasizcelsmes Ulcus cruris
(arteriali un venoziiemesli) terapija
(nemot véra kontrindikacijas)

+ Ulcus cruris venosum recidiva
profilakse



- Sapju mazinasana Ulcus cruris
venosum gadijuma

- Varikoze

+ Sakotnéja faze pécvarikozes
terapijas

- Funkcionala venoza mazspéja
(aptaukoSanas, sédoss vai stavoss
darbs)

+ Venozas malformacijas

- Smaga hroniska vénu mazspéja

Trombemboliskas vénu slimibas

+ Virspuséjo vénu tromboze

+ Kaju dzilo vénu tromboze

- Stavoklis péc trombozes

+ Posttrombotiskais sindroms

« Trombozes profilakse mobiliem pa-
cientiem

Taska

+ Limfedéma

+ Gratniecibas tdska

+ Posttraumatiska tiska

- P&coperacijas tiska

+ Postoperativa reperfiizijas tiska

- Cikliska idiopatiska taska

- Lipedéma

- Sastréguma stavokli ka nekustiguma
sekas (artrogéns sastréguma sin-
droms, ekstremitasu pilna un daléja
paréze)

- Aroda izraisita tdska (stavoss, sédoss
darbs)

- Medikamentu izraisita tlska, kad nav
iespéjams mainit medikamentu

Citas indikacijas

- Aptauko3anas ar funkcionalu vénu
mazspéju

- lekaisigas dermatozes uz kajam

- Nelabums, reibonis gratniecibas
perioda

- Sastréguma sindroms gratniecibas
perioda

+ Stavoklis péc apdegumiem
+ Reétu arstéSana

VEénu slimibam medi parasti iesaka
apaladijuma kompresijas zekes, bet
limfatiskas ~ sistémas  slimbam -
plakanadijuma  kompresijas  zekes.
Tomeér, pastavot noteiktiem faktoriem,
péc arsta Iémuma plakanadijuma
izstradajumi var bat piemérota terapija
arTvénu slimibu gadijumos. (Piem., kad ir
loti lielas apkartméra atSkiribas vai
padzilinatas audu krokas). Tapat liela
nozime ir pacienta individualajiem fak-
toriem, tadiem ka kermena svars, tiskas
veids un smaguma pakape, ka arT sais-
taudu Tpasibas.

Kontrindikacijas

+ Progresgjusi periféro artériju oblit-
eréjoSa saslimSana (ja ir kads no Siem
parametriem: ABPI < 0,5, arterialais
spiediens pie potites < 60 mm Hg,
spiediens pie kaju pirkstiem < 30 mm
Hg vai TcPO2 < 20 mm Hg pédas vir-
spusé). Izmantojot neelastigu ma-
terialu, kompresijas izstradajumu veél
var méginat lietot, kad potites ar-
terialais spiediens ir robezas no 50
I1dz 60 mm Hg un notiek regulara
klTniska kontrole.

- Nekompenséta sirds mazspéja (NYHA
H+1V)

+ Septisks flebits

+ Phlegmasia coerulea dolens

Turpmak minétajos gadTjumos partera-

piju un piemérotaka kompresijas lidze-

kla izveli jalemj, apsverot ieguvumu un

riskus:

- lzteikti mitrojoSas dermatozes

+ Kompresijas materiala nepanesiba

- Smagi jutibas traucé&jumi ekstrem-
itaté

+ Progreséjusi  periférd neiropatija
(piem., kad slimo ar Diabetes mellitus)

« Primars hronisks poliartrits
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Riski un blaknes

Mediciniskas kompresijas zekes, it ipasi

tad, ja netiek lietotas pareizi, var

izraisit

- adasnekroziun

+ nospiest periféros nervus. Ja ir jutiga
ada, zem kompresijas lidzekliem var
rasties nieze, adas lobiSanas un iekai-
suma pazimes. Tapéc zem kompresi-
jas izsradajumiem ir nepiecieSama
atbilstoSa adas kopSana. medi
piedava speciali kompresijas zekém
pielagotus adas kop3anas lidzek|us
(medi day, medi night). leteikumus
par Siem lidzekliem var sanemt spe-
cializétaja medicinisko precu veikala.

Konstatéjot turpmak nosauktos simp-

tomus, nekavéjoties japartrauc kom-

presijas izstradajuma valkasana un

jakontrol€ kltniskie dati:

Kaju pirksti kluvusi zili vai balti, jutibas

trauc&jumiun notirpuma sajdta, pieau-

goSas sapes, elpas trikums un

pastiprinata svisana, akdti kustibu ie-

robezojumi.

Paredzétie
mérkgrupa
Pie paredzetajiem lietotajiem pieder
veselibas apripes darbinieki un pa-
cienti, ieskaitot kopSana iesaistitas
personas, kas sapem  atbilstosu
informaciju no veselibas aprapes dar-
biniekiem.

Pacientu mérkgrupa: Veselibas apripes
darbinieki, zinot pieejamos izmérus/
lielumus un nepieciesamas funkcijas/
indikacijas un nemot véra raZotdja
informaciju, apripé pieaugusos un
bérnus uz vinu pasu atbildibu.

lietotaji un pacientu

Valkasanas un lietoSanas ilgums

Ja arsts nav noradijis citadi, tad valkajiet
mediven kompresijas zeki katru dienu no
rita Iidz vakaram. Kompresijas zekes,
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kurdm ir neslidoSa silikona apmale,
cilvékiem ar jutigu adu var radit
kairingjumu. ArT iznémuma situacijas,
kad tiek ievérojami parsniegts parastais
valkasanas ilgums, garajai  zekei
vairakkart japarbida neslidosa apmale
vai ka alternativa jaapsver zekbiksu lie-
to$ana. Katru dienu valkdjot un mazgajot
kompresijas zekes, tas ar laiku var zaudét
mediciniski nepiecieSamo spiedienu un
elastigumu. leteicamais lietoSanas il-
gums neparsniedz 6 ménesus. Ja atkal
tiek izrakstita mediciniska kompresijas
zeke, lai turpinatu terapiju, tad ir
vajadziga jauna kermena izméru kontro-
le, ko veic specializétaja mediciniskaja
tirdznieciba. Datuma, kas noradits pie
smilsu pulkstena simbola (etiketé), ir iet-
verts maksimalais lietoSanas ilgums 6
ménesi.

Svariga norade

lesGto tekstila etiketi nedrikst nonemt,
citadi z4d tiesibas uz garantiju vai
apmainu.

UzvilkSanas pamaciba
Uzvelciet zekes no rita tddal péc
piecelSanas. Tekstila vai gumijas cimdi
pasargas adijumu no bojajumiem, at-
vieglos ievérojami uzvilkSanu un
adijuma izlidzinasanu. Jautajiet arT péc
uzvilkSanas paliglidzekliem medi But-
ler vai medi 2in1. Ja kompresijas zekém
irvalgjs purngals, vispirms ielieciet kaju
blakus noliktaja uzvilkSanas
paliglidzeklt.

- lebaziet roku kompresijas zeké un
satveriet papédi. Turiet ciet papédiun
apgrieziet kompresijas zeki uz kreiso
pusi.

- Pédas dala, kas palika ieksa zeke,
tagad izveido atveri. Ar abam rokam
atpletiet atveri nedaudz plasak.

- lebaziet kaju atveré (ja zekei ir valgjs



purngals, tad kopa ar uzvilk§anas
paliglidzekli) un uzmanigi velciet
kompresijas zeki pari pédai lidz papé-
dim.

- P&c tam vienmeérigi izlidziniet ma-
terialu uz kajas, neatstajot krokas, un
pakapeniski pa nelieliem posmiem
velciet uz augsu, parlieku nestiepjot
zeki. Parbaudiet, vai zeke ir pareizi
novietota uz purngala un papéza. Ja
nepieciesams, piekorigéjiet, zeki pas-
tumjot nedaudz uz leju.

Ja kompresijas zekém ir valéjs purngals,
péc 31s darbibas nonemiet uzvilkSanas
paliglidzekli, zekes pédu uzlokot uz
augsSu papéZa virziend un nonemot uz-
vilkSanas paliglidzekli. Péc tam uzvelci-
et zekes pédas dalu uz savas pédas,
vienmeérigi izlidziniet trikotazu I1dz pat
kaju pirkstu sakumam.

- Nosléguma parbaudiet kompresijas
zekes novietojumu uz kajas. Pusgara-
jai zekei jabeidzas apméram 1 cm
zem paceles bedrites, garajai zekei
jabeidzas apméram 2 cm zem dibena
spraugas. Zekbiksém jabat értam
vidukla dala, kilim cieSi japiegul, kad
spersolus.

Padomi

Uzvelkot zeki, uzmanigi turiet aiz
adijuma, nevis aiz neslidosas apmales
Suves.

KopSanas norades
Mazgajiet zeki katru dienu péc
valkasanas. leteicams izmantot
mazgasanas tiklinu. Velas mikstinataji,
taukvielas, ellas, losjoni, ziedes un ziep-
ju atliekas var agresivi iedarboties uz
materialu un izraisit adas kairinajumu.
Mazgajiet zeki atseviski vai ar lidzigas
krasas drébém.
&/ Mazgajiet izstradajumu ar rokam,
ieteicams  lietot medi clean

mazgasSanas lidzekli, vai saudziga
mazgasanas rezima 40°C ar maigu
mazgasSanas lidzekli bez velas mik-
stinataja.

A Nebalinat.

Zavet gaisa / zavétaja saudziga
rezima

2\ Negludinat.

34 Netirit kKimiski.

Garantija

Ja izmantoSana neatbilst noteikumiem
(iesk. paSrocigi vai neautorizéta pakal-
pojumu sniedz&ja veiktu remontu),
razotaja garantija vairs nav spéka.

Ja saistiba ar izstradajumu rodas pre-
tenzijas, pieméram, trikotazas defekti
vai neatbilstoSa forma, vérsieties tiesi
pie sava specializé€ta medicinas precu
tirgotaja. RaZotajam un attiecigas
dalibvalsts atbildigajai iestadei jazino
tikai par nopietniem negadijumiem,
kas var ievérojami pasliktinat veselibas
stavokli vai izraisit navi. Nopietnie
negadijumi ir definéti Regulas (ES)
2017/745 (MDR) 2. panta 65. punkta.

LITAUISCH / LIETUVIY

®
sheer & soft
Paskirtis
Apskritojo mezgimo medicininé

kompresiné kojiné (tvarstis) naudojama
apatiniy galtiniy kompresijai § D, daugi-
ausia gydant veny sistemos ligas

Savybés
Medicininé kompresiné kojiné laips-
nisku (i$ apacios j virSy mazéjanciu)
spaudimu daro kompresinj poveikj
galinéms.

mediven®sheer &soft - 69



Indikacijos

Visada laikykités gydytojo arba sveikatos

priezidros specialisto pateikty

nurodymy.

Létinés veny ligos

- Veny simptomy pagerinimas

- Gyvenimo kokybés pagerinimas
sergantlétinémis veny ligomis

- Veny edemy prevencija ir terapija

- Veniniy odos pakitimy prevencijair
terapija

- Egzema ir pigmentacija

- Dermatoliposklerozé ir baltoji atrofija

« Ulcus cruris venosum terapija

+ MiSraus (nulemto arterijy irveny)
Ulcus cruris terapija (atsiZvelgiant
kontraindikacijas)

« Ulcus cruris venosum recidyvo
prevencija

- Skausmo mazinimas sergant Ulcus
cruris venosum

- Varikozé

« Pirminé fazé po varikozés terapijos

- Funkcinis veny nepakankamumas
(dél nutukimo, sédimuyjy ar stovimyjy
profesijy)

+ Veninés malformacijos

- Sunkus létinis veny nepakankamu-
mas

Tromboembolinés veny ligos

+ Pavirsiniy veny trombozé

+ Kojy giliyjy veny trombozé

- Blsena potrombozés

+ Potrombozinis sindromas

- Mobiliyjy pacienty trombozés pro-
filaktika

Edemos

- Limfedemos

- Edemos per néstuma

+ Potrauminés edemos

- Pooperacinés edemos

+ Pooperacinés reperfuzijos edemos

- CikliSkaiidiopatinés edemos

- Lipedemos

+ Sastovio basena dél nejudumo (ar-
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trogeninis  sastovio  sindromas,
gallinés parezé irdaliné parezé)

+ Profesijos (stovimyjy ar sédimyjy
profesijy) nulemtos edemos

- Medikamenty nulemtos edemos, kai
negalimas pakeitimas

Kitos indikacijos

+ Nutukimas su funkciniu veny nepa-
kankamumu

+ UZdegiminés kojy dermatozés

- Pykinimas, svaigulys per néstuma

- Sastovio negalavimai per néstuma

- Blsena po nudegimy

- Randy gydymas

,medi“ paprastai rekomenduoja Ziedu
megztas kompresines kojines sergant
veny ligomis, o ploksciai megztas kom-
presines kojines turint limfinés sistemos
ligy. Vis délto, esant tam tikriems veiks-
niams, gydytojas gali nuspresti, kad, pvz.,
ploks¢iojo mezgimo gaminys tiks ir veny
ligy gydymui (pvz., esant labai dideliems
apimties pokyciams ar gilioms audinio
rauksléms).  Didele  reikme  turi
individualds paciento veiksniai, pa-
vyzdZiui, kiino svoris, edemos pobadis ir
sunkumas, jungiamojo audinio savybés.

Kontraindikacijos

+ PaZengusiai periferiniy arterijy ligai
(jei atitinka vienas i Siy parametry:
ABPI — < 0,5, arterinis spaudimas
kulk3nies srityje—<60 mmHg, spaudi-
mas kojos pirStuose—<30 mmHgarba
TcPO2 —< 20 mmHg keltyje). Jei nau-
dojamos neelastinés medziagos, es-
ant 50-60 mmHg arteriniam spau-
dimui kulkSnies srityje dar galima
pabandyti naudoti kompresinj gaminj
nuolat kliniskai kontroliuojant.

- Dekompensuotam  Sirdies
kankamumui (NYHAIII + 1V);

+ Septiniam flebitui;

nepa-



- Phlegmasia coerulea dolens.

Esant toliau nurodytiems atvejams

sprendima dél terapijos reikia priimti

ivertinus nauda ir rizika ir pasirinkus

tinkamiausia kompresine priemone:

+ LabaiSlapiuojancioms dermatozéms;

- Kompresiniy medZiagy netoler-
avimui;

- Sunkiems galtnés jautrumo sutrik-
imams;

+ PaZengusiai periferinei neuropatijai
(pvz., sergant Diabetes mellitus);

+ Pirminiam létiniam poliartritui

Rizika ir Salutinis poveikis

Netinkamai naudojamos medicininés

kompresinés gali labai pakenkti,

+ sukelti odos nekrozes ir

+ dél spaudimo sukelti periferiniy nervy
paZeidimus. Jautria oda po kom-
presiniu gaminiu gali niezéti, ji gali
Serpetoti, atsirasti uzdegimo
pozymiy. Todél po kompresinio gydy-
mo reikia tinkamos odos prieZitros.
,medi“ sillo specialiai kompresiniy
kojiniy naudotojams skirtus odos
priezitros produktus (,medi day",
,medinight“). Pasitarkite specializuo-
tose medicinos prekybos vietose.

Pasireiskus toliau nurodytiems simpto-

mams, kompresinj gaminj reikia nedel-

siant nuimti ir patikrinti, ar néra Siy

klinikiniy reiskiniy:

kojy pirsty pamélynavimo ar pabalimo,

blogumo ir apkurtimo  pojaciy,

didéjancio skausmo, dusulio ir prakaito

pylimo, imiy judéjimo sutrikimy.

Numatyti naudotojai ir tiksliné
pacienty grupé
Numatomi vartotojai yra sveikatos

priezilros specialistai ir pacientai bei,
po atitinkamo sveikatos priezilros
specialisty paaiskinimo, slaugyti pade-
dantys asmenys.

Tiksliné pacienty grupé: Sveikatos
priezidros specialistai, atsizvelgdami j
gamintojo pateikta informacija, savo
atsakomybe pagal turimus matmenis /
dydZius ir reikalingas savybes / indika-
cijas parenka priemones suaugusiems ir
vaikams.

Mavéjimo ir naudojimo trukmé

Jei gydytojas nepaskyré kitaip, ,medi-
ven“ kompresine kojine maveékite kas-
dien nuo ryto iki vakaro. Kompresinés
kojinés su silikonine laikanciaja juostele
gali sudirginti jautria oda turinCius
Zmones. Jei iSimtiniais atvejais, jprastas
maveéjimo laikas gerokai virSijamas,
reikéty kelis kartus pakeisti ant $launy
uZmaunamos kojinés kibiosios juostos
vieta arba kaip alternatyva pasirinkti
pédkelnes. Kompresines kojines kas-
dien mavint ir skalbiant, ilgainiui gali
sumazeéti mediciniskai batinas jy spau-
dimas ir elastingumas. Rekomenduoja-
ma naudojimo trukmé yra ne ilgesné
kaip 6 ménesiai. Po to, kad baty paskir-
ta nauja medicininé kompresiné kojine,
bdtina, kad medicinos specialistai i3
naujo iSmatuoty kiino matmenis. Data,
esanti Salia smélio laikrodZio piktogra-
mos (etiketéje), rodo maksimaly 6
meénesiy naudojimo laika.

Svarbus nurodymas

IsiGtos tekstilinés etiketés nuimti nega-
lima, antraip garantija ir pretenzijos dél
keitimo negalios.

UZsimovimo instrukcija

Savo kojines uZsimaukite iSkart atsikéle.
Tekstilinés arba guminés pirstinés ap-
saugo megztg audinj nuo paZeidimy,
tampa Zymiai lengviau trikotaza uZsi-
mauti ir paskirstyti. Taip pat teiraukités
pagalbinés uzsimovimo priemonés, pa-
vyzdZiui, ,medi Butler arba ,medi 2in1".
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Jei kojiné yra su atvira pirsty dalimi, pir-
miausia péda jkiskite | pridedama
pagalbing uzsimovimo priemone.

- |kiSkite ranka j kompresine kojine ir
paimkite uz kulno. Laikydami uZ jo
iSverskite kompresine kojine | is-
virkscia puse.

- Kojinés viduje likusi kojinés pédos da-
lis sudarys anga. Ja abiem rankomis
Siek tiek prapléskite.

« Jkiskite péda j anga (jei kojiné su atvi-
ru galu — su visa pagalbine uZsimovi-
mo priemone) ir atsargiai uztraukite
kompresine kojing per péda iki kulno.

- Pernelyg nejtempdami, keliais etapa-
is kojine atverskite j virsy taip, kad
mezginys prie kojos priglusty tolygiai
ir nesusidaryty rauksliy. Patikrinkite,
arkojiné gerailaikosi prie pédos galoir
kulno. Prireikus pataisykite lengvai
perbraukdamikojine link apacios.

Jei kompresinés kojinés yra atviru galu,
po Sio veiksmo iSimkite pagalbine uZsi-
movimo priemone — kojinés pédos dalj
atverskite j virsy link kulno ir iStraukite
pagalbine uZsimovimo priemone. Tada
kojinés pédos dalj vél uZmaukite ant pé-
dos ir mezginj tolygiai paskirstykite iki
kojos pirsty.

- Galiausiai patikrinkite, ar kompresing
kojine uzsimovéte tinkamai. Kojinés
iki keliy turi bati uZmautos mazdaug
vienu centimetru Zemiau pakinkliy,
ant Slauny uZmaunamos kojinés —
mazdaug dviem centimetrais Zemiau
sedmeny. Pédkelnés turéty patogiai
apgaubti juosmenj, jddras tvirtai lai-
kytis tarpkleSnio vietoje.

Patarimai

Maudami kojine, atsargiai laikykite uz
megztos dalis, 0 ne uz kibiosios juostos
sidles.
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Priezitros nurodymai
Kojine skalbkite kasdien baige maveti.
Rekomenduojame naudoti skalbiniy
tinklelj. MinkStikliai, riebalai, aliejai,
losjonai, tepalai ir muilo likuciai gali pa-
veikti medziaga ir dirginti oda. 3 skalb-
kite vieng arba su panasios spalvos dra-
buziais.

Skalbkite gaminj rankomis, geriau-
siai naudodami skalbiamaja
priemone ,medi clean®, arba skal-
bykle tausojamuoju rezimu 40 °C
temperatiroje naudodami Svelnia
skalbiamaja priemone be minks-
tiklio.

2 Nebalinti.

@ pziovinti nataraliai / dZiovinti dZio-
vykléje Svelniu ciklu

X Nelyginti.

034 Nevalyti cheminiu bddu.

Atsakomybé

Gamintojo atsakomybé nustoja galioti
netinkamo naudojimo atveju (jskaitant
savarankiska ar treciyjy Saliy paslaugy
teikéjy taisyma).

Jei turite skundy dél priemonés, pa-
vyzdZiui, paZeistas mezginys arba yra
formos trakumuy, kreipkités tiesiogiai j
savo medicinos prekybos atstova. Ga-
mintojui ir valstybés narés atsakingai
institucijai turi bti praneSama tik apie
sunkiy padariniy galincius sukelti inci-
dentus, kurie galéty smarkiai pablogin-
ti sveikata ar sukelti mirti. Sunkiy
padariniy sukeliantys incidentai
apibrézti Reglamento (ES) 2017/745
(MPR) 2 straipsnio 65 punkte.
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Wichtige Hinweise ~

Das Medizinprodukt istnurzum mehrfachen Gebrauch an einem Patienten best‘\mmt\l'_"). Wird es
fiir die Behandlung von mehr als einem Patienten verwendet, erlischt die Produkthaftung des Herstel-
lers. Sollten ibermé&Rige Schmerzen oder ein unangenehmes Gefiihl wahrend des Tragens auftreten,
legen Sie das Produkt bitte ab und kontaktieren Sie umgehend Ihren Arzt oder ihr versorgendes Fach-
geschéaft. Tragen Sie das Produkt nur aufintakter oder wundversorgter Haut, nicht direkt auf verletzter
oderversehrter Haut und nur unter vorheriger medizinischer Anleitung.

Important notes P

This medical device MD] s made only for multiple uses on a single patient 30 ifit s used for treating
more than one patient, the manufacturer’s product liability will become invalid. If you experience
excessive pain or any discomfort whilst wearing, remove the product and immediately contact your
doctor or medical supply store. 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.

Remarquesimportantes o~

Le dispositif médical est destiné a un usage multiple sur un patient \IF), S”il est utilisé pour
le traitement de plusieurs patients, le fabricant décline toute responsabilité. Si vous ressentez
des douleurs excessives ou une sensation désagréable pendant le port, veuillez retirer I'orthése et
immédiatement consulter retirer votre médecin ou le magasin spécialisé qui vous I'a vendue. Ne portez
le produit que surla 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 solo estd destinado a su uso multiple en un paciente \1'."). En el caso de que
se utilice para el tratamiento de mds de un paciente, desaparece la responsabilidad del fabricante
sobre el producto. Si siente un dolor excesivo o una sensacién de incomodidad con el producto puesto,
quiteselo y péngase en contacto con su médico o especialista. Coloque el producto solo sobre la piel
intacta o curada, no lo haga directamente sobre la piel lesionada o dafiada y hédgalo siempre bajo
prescripcién médica.

Indicacoes importantes
PR o ; G ) )

O dispositivo médico destina-se a utilizacdo mditipla em apenas num paciente X, Se for
utilizado para o tratamento de mais de um paciente, prescreve a responsabilidade do fabricante. Caso
sinta dores insuportdveis ou desconforto durante a utilizacao, coloque o produto de parte e entre
imediatamente em contacto com o seu médico ou a respetiva loja especializada. Use o produto apenas
com a pela intacta ou com feridas tratadas e cobertas, mas nao diretamente sobre a pele lesionada ou
danificada e apenas sob orientagdo médica prévia.

Avvertenze importanti

Dispositivo medico riutilizzabile destinato a un singolo paziente XV. L'utilizzo per il trattamento
di piti di un paziente fara decadere la responsabilita da parte del produttore. Se I'ortesi provoca dolore
eccessivo 0 una sensazione di fastidio, togliere il prodotto e contattare immediatamente il proprio
medico o il negozio specializzato di fiducia. 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 \1!). 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, doet u het
product uit en neemt u meteen contact op met uw arts of gespecialiseerde zaak. Breng het product
enkel aan op een intacte huid of huid met verzorgde wonden, niet rechtstreeks op een gekwetste of
beschadigde huid en enkel met voorafgaande medische begeleiding.
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Viktiga rad

Den medicinska produkten ér endast avsedd att anvdndas flera gdnger for en och samma patient
1) om den anvands av flera patienter, géller inte tillverkarens garanti. Om du far éverdriven smarta
ellerupplever obehag ndrdu anvénder produkten, taomedelbart av produkten och kontakta din ldkare
eller aterforsaljarstallet. Anvand produkten endast pa intakt eller sarvardad hud, inte direkt pa skadad
ellerdrrad hud och endast under medicinsk vagledning.

Onemliuyart

Bul ariin tibbi cihaz kategorisine girer ve yalnizca hastalar izerinde birden fazla kez kullaniimalidir
XM Ayni ortezin birden fazla hastada kullaniimasi durumunda tibbi Griinlere diizenleme getiren
kanunun anladigi anlamda Ureticinin Griinden kaynaklanan sorumlulugu sona erer. Tasima sirasinda
asirt agri ve rahatsizlik duygusu gorilmesi durumunda, litfen Griind ¢ikarip hemen doktorunuz
veya Uriinii satin aldiginiz magaza ile iletisime gecin. Uriinii yalnizca saglikli cilt veya gerekli tibbi
midahalesi ve bakimi yapilmis, Gistli ortili yaralar Gzerinde kullanin; dogrudan agik yara tizerinde ve
6nceden gerekli tibbi talimatlari almadan kullanmayin.

Wazne wskazéwki

Produkt m/e_dycznyjest przeznaczony wytacznie do wielokrotnego uzytku w przypadku jednego
pacjenta \1!‘). 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 zdja¢ orteze i niezwtocznie skontaktowac sie z lekarzem lub ze sklepem,
w ktérym zakupiono produkt. Produkt stosowac tylko na nieuszkodzong lub skére z zabezpieczonymi
ranami, nie stosowac produktu bezposrednio na zraniona lub uszkodzong skére i stosowac tylko
zgodnie z uprzednio otrzymanymi wytycznymi lekarza.

ZNUAVTIKEG UTIOBEIEEIQ

To 1aTpoTeEXVOAOYIKG TPOIOV Xpnolgorioleitar uévo yia oAamAf xprion oe évav aoBevr) XL Av
XPNoIYOTIOIE(TAl YIa TIEPIOOOTEPOUG TOu €vOC acbevoug, n eublvn Tou mapaywyou yia TO TIPOidV
akupwveral. EGv katd Tn xprion mapouciactouv utiepBolikoi movol i pia ducdpeoTn aioBnon, TOTE
BydATE TO TPOIGV KAl EMKOIVWVIOTE AUECA Pe ToV yIaTPd 0ag 1 To katdotnua and omnou ayopdoare
TO MPOidv. EQapuoleTe To MPOIGv POvo o GBIKTO 1 kaTAAANAa @povTiouévo déppa, Ox1 ameubeiag oe
TPAUUATIGHEVO I} KATEGTPAUWEVO OEPPA, Kal POVO KATOTV 1aTPIKIAG KaBodAynong.

Fontos itmutatasok

z orvostechnikai eszkozt arra tervezték, hogy egyetlen beteg hasznélja tébbszori alkalommal
\”_’f), Ha tébb péciens kezelésére haszndljék, akkor a gydgydszati terméktorvény értelmében megszlinik
a gydrtd termékszavatossdga. Ha viselés kozben tllsdgosan nagy féjdalom vagy kellemetlen érzés
1ép fel, vegye le a terméket és haladéktalanul lépjen kapcsolatba orvosdval vagy a gydgydszati
segédeszkizoket drusitd szakizlettel. A terméket kdzvetlendl sérilt vagy felsértett béron ne, csak ép
vagy sebkezelésen dtesett bdron és csak elGzetes orvosi Gtmutatds alapjén viselje.

Pomembna opozorila ~
Medicinski pripomocek je namenjen le veckratni uporabi na enem bolniku \1'_"). Ce ga pri
zdravljenju uporablja vec kot en bolnik, proizvajalec izdelka ne more vec jamditi za njegovo ustreznost.
Ce med no3enjem proizvoda obéutite veliko bolecino ali pa se pojavi neprijeten ob&utek, morate
izdelek sneti in se takoj obrniti na svojega zdravnika ali specializirano trgovino. Izdelek nosite samo
na neposkodovani koZi ali na oskrbljeni rani, ne na poskodovani ali ranjeni koZi, in samo na podlagi
predhodnih zdravstvenih navodil.
~ b oSl
L#.\..,,ac:.aywus,uu;,}.,@.a;.'&!)Labgu@_,.yyd,mm.\;@yqm@.ﬂm@,
s e Lkt a3 claleadl el IV B I s 5 pn 5l o ko o o s S 1305 oo 8t D) izl Il 3
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BHRENERE, RAFRFRFRT AR GEFIESSIFENRE L, FRERATRS
WAL L, HANATERERBETIESHNBER THITFH.

Viktig informasjon ~

Det medisinske produkteter kun beregnet til flere gangers bruk pa én pasientﬂ). Hvis det brukes
til behandling av mer enn én pasient, bortfaller produsentens produktansvar iht. lov om medisinsk
utstyr. Dersom store smerter eller ubehag opptrer under bruk, tar du av produktet og kontakter legen
eller fagbutikken din umiddelbart. Ta pa produktet kun pa intakt eller sarbehandlet hud, ikke direkte
pa gdelagt eller skadet hud, og kun med forutgdende medisinsk veiledning.

BaXxHu ykasaHus

M%AMLLMHCKMQT NPOAYKT e npeapHasHaueH 3a MHOrokpaTHa ynotpeba camo npu eAuH nauueHT
{w . AKO Ce M3MOA3Ba 3a AeYeHue Ha noseyve oT €AVH NauueHT, OTTOBOPHOCTTa Ha NPOU3BOAUTEAA 3@
NPOAYKTa OTnaAa. AKO noyyscTBaTe npekomMmepHa 60AKa WUAK AMCKOM¢ODT, AOKaTto ro Hocute, MOASf,
oTCTpaHeTe MPOAYKTa W He3abaBHO Ce CBbPXETe C Balmns Aekap MAM CheunasusmpaH Tbprosel.
HoceTe npoaykTa camo BbpXy HeHapaHeHa Koxa MAW 06paboTeHa paHa, @ He AMPEKTHO BbpXY
HapaHeHa WAM yBPEAEHa KOXa, Camo Mo AeKapCKo NpeAnucaHme.

Oluline teave ~
Meditsiiniseade on ette nahtud korduvalt kasutamiseks ainult Ghel patsiendil ﬂ). Kasutamine
mitme patsiendi raviks tiihistab tootja vastutus toote eest. Kui tunnete selle kandmise ajal liigset
valu v6i ebamugavustunnet, votke toode dra ja votke kohe (ihendust oma arsti voi meditsiinitarvete
kauplusega. Kandke toodet ainult tervel vdi vigastamata nahal, mitte otse lahtistel haavadel voi
kahjustatud nahal ja ainult arsti eelneval juhendamisel.

Térkeitd ohjeita

Lagkinnallinen tuote on tarkoitettu toistuvaan kdyttéén yhdelle potilaalle. XM, Valmistajan tuo-
tevastuu raukeaa, jos tuotetta kdytetdan useamman kuin yhden henkilon hoitoon. Jos kayton aikana
tuntuu kovaa kipua tai epamiellyttdvia tuntemuksia, riisu tuote ja ota valittomasti yhteyttd sinua
hoitavaan laakariin tai erikoisliikkeeseen. Kdyta tuotetta vain ehjlle iholle tai hoidettujen haavojen
paalla. Ald kdyta sitd suoraan vahingoittuneelle tai haavoittuneelle iholle ja kdyta sitd vain laakarilta
saamiesi ohjeiden mukaisesti.

Svarigas norades ~

Ir paredzéts, ka medicinisko ierici atkartoti lietos tikai viens pacients \1!). Ja ta tiek izmantota
vairaku pacientu apripei, razotaja garantija vairs nav spéka. Ja valkasanas laika rodas parmérigas
sapes vai nepatikama sajlta, novelciet izstradajumu un nekavéjoties sazinieties ar savu arstu vai savu
specializéto veikalu. Valkajiet izstradajumu tikai uz neskartas adas vai parsietas braces, nevis tiesi virsa
uz savainotas vai traumétas adas; obligati ievérojiet iepriek3&jo medicinisko instrukciju.

Svarbis nurodymai ~

Medicinos priemoné skirta pakartotiniam naudojimui tik vienam pacientui U),Jeiji naudojama
keliems pacientams gydyti, nebetaikoma gamintojo atsakomybé uz gaminius.Jeigu dévint gaminj ima
stipriai skaudéti arba atsiranda nemalonus pojitis, prasom nedelsiant gaminj nusiimti ir kreiptis |
savo gydytoja arba j jusy aprapinima uZtikrinancig specializuota parduotuve. Dékite priemone tik ant
sveikos arba mediciniskai apdorotos odos; nedévékite priemonés ant suZeistos arba pazeistos odos,
dévékite ja tik pries tai susipazing su medicininiais nurodymais.

EEIEE ,
#emEeMD] mess BsEgwn @ cMRANAR—BUENERE  AIREER THILE
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medi Ukraine LLC
Evhena Sverstiuka str, 11.
Kiev 02002

Ukraine
T:+380445911163
F:+380443927373
info@medi.ua
http://medi.ua

medi USA L.P.

6481 Franz Warner Parkway
Whitsett, N.C. 27377-3000
USA

T+1-3364494440

F +1-8885704554
info@mediusa.com
www.mediusa.com
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