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INSTRUKCJA UZYWANIA

ORTEZA STOPOWO GOLENIOWA ,,AIR WALKER DUO” LONG 0O-1184
LWYROB MEDYCZNY”

A UWAGA! Przed przystapieniem do pierwszego uzycia wyrobu nalezy zapozna¢ si¢ z niniejszym dokumentem.

Przy zakupie nalezy sprawdzi¢ kompletno$¢ oraz stan jakoSciowy wyrobu. Ewentualne zastrzezenia zglosi¢ bi
wydajacej. Zglaszajac zastrzezenia iloSciowe/jakoSciowe, nalezy postepowaé zgodnie z zapisami w karcie gwarancyjnej tj.
przedstawi¢ dowod zakupu oraz wypelniona przez punkt detaliczny karte gwarancyjna.

OPIS WYROBU

Orteza stopowo-goleniowa ,,AIR WALKER DUO” LONG dzigki lekkiej konstrukcji nie obcigza kontuzjowanej
konczyny. Wyposazona w dwukomorowy uktad powietrza, dwie zintegrowane pompki oraz dwa zawory
odpowietrzajace dla lepszej ochrony i mozliwosci dostosowania kompresji do stanu chorobowego. Otwarta
konstrukcja utatwia zaktadanie i zdejmowanie. Zaokraglona, antyposlizgowa podeszwa zapewnia bezpieczny i
fizjologiczny chéd.

WELASCIWOSCI

Orteza AIR WALKER DUO LONG stanowi doskonata alternatywe do tradycyjnego unieruchomienia gipsowego,
zdecydowanie poprawiajac komfort uzytkowania. Mozliwos¢ regulacji sity ucisku przez uktad powietrzny redukuje
mozliwo$¢ wystapienia krwiakow oraz obrzekdéw. Dzigki catkowicie otwartej konstrukceji, mamy mozliwo$¢ kontroli
wizualnej kontuzji oraz utrzymanie konczyny w nalezytym stanie higienicznym.

SPOSOB UZYCIA

Upewnij sig, ze rozmiar produktu jest odpowiednio dobrany,

Przed zatozeniem ortezy odepnij wszystkie paski i rozepnij tkaninowa wys$ciotke wewnetrzna,

umie$ci¢ noge wewnatrz buta, owin wysciotke wokot stopy i tydki i zapnij,

zapnij wszystkie tasmy buta, mocujac go do nogi,

aby napompowa¢ uktad powietrza, naciskaj gruszki znajdujace si¢ po bokach ortezy, az do uzyskania doktadnego
dopasowania. Pamigtaj, aby nie nadmucha¢ nadmiernie. Spus¢ powietrze po kazdym uzyciu, naciskajac zawor
znajdujacy si¢ ponizej pompki.

TABELA ROZMIAROW V. SKLAD
Rozmiar Rozmiar buta Plastik 50%
Poliester 30%
S 35-38 PVC 10%
Nylon 7%
M -4
38-40 Metal 3%
L 40-43
XL 43-46




VI. ZASADY UZYTKOWANIA

Ten produkt moze by¢ uzywany tylko zgodnie z zaleceniem lekarza,

Sposob zaktadania ortezy powinien by¢ zademonstrowany przez wykwalifikowany personel medyczny,
w obecnosci osoby, ktora sprawuje opieke nad uzytkownikiem (jesli dotyczy),

Produkt i jego elementy nalezy wykorzystywaé wylacznie zgodnie z przeznaczeniem,

Jesli podczas uzytkowania produktu wystapi bol, obrzgk, zmiany czucia lub jakiekolwiek nietypowe
reakcje, natychmiast skonsultuj si¢ z lekarzem,

Stosowanie produktu w nocy jest dopuszczalne jedynie w przypadku zalecenia lekarza prowadzacego;
Stosowanie ortezy przez diugi okres czasu moze skutkowaé ograniczeniem ruchow czynnych i biernych
w stawach oraz zanikiem migéni, dlatego zaleca si¢ systematyczne wykonywanie ¢wiczen dobranych
przez wykwalifikowany personel medyczny na polecenie lekarza prowadzacego,

Produkt nalezy utrzymywac w czysto$ci zgodnie z zaleceniami podanymi w niniejszej instrukcji oraz na
metce umieszczonej na wyrobie. Niewlasciwe czyszczenie i konserwacja wyrobu moze prowadzi¢ do
powstawania zmian skornych,

Produkt nie moze by¢ uzywany w przypadku braku jakiejkolwiek czgsci. Nie mozna stosowaé dwoch
tych samych lub réznych produktéw jednoczesnie.

Kazdy powazny incydent zwiazany z wyrobem nalezy zgtosi¢ producentowi i wtasciwemu organowi
panstwa cztonkowskiego, w ktorym uzytkownik lub pacjent maja miejsce zamieszkania

VII. ZASTOSOWANIE
Produkt moze by¢ uzywany w przypadku:

Leczenia pooperacyjnego (uraz wigzadta i tkanek migkkich i sciegien),

Leczenia nieoperacyjnego (ztamania $rodstopia, powazne znieksztalcenia),

Stabilnego ztamania stopy i stawow,

Opieki pooperacyjnej po ztamaniach (ko$ci skokowej, zwichnigcie stawu skokowego gornego),
doleczania i rehabilitacji trwatych lub czasowych dysfunkcji obejmowanego orteza odcinka.

VIII. PRZECIWSKAZANIA

Ztamania niestabilne lub ztamania blizszej cze$ci piszezeli lub strzatki,

Defekty tkanki migkkiej i problemy z gojeniem sig rany,

Istniejace problemy z drenazem limfy,

Zbyt ciasne zatozenie ortezy moze prowadzi¢ do nasilenia dolegliwosci bolowych, zbyt luzne powoduje
brak zatozonego dziatania

W przypadku wystapienia zmian na skorze w miejscach przylegania ortezy, jej stosowanie jest
ograniczone i mozliwe tylko pod nadzorem lekarza

Konieczna jest ocena przez lekarza prowadzacego zastosowania ortezy w przypadku osob z
zaburzeniami pamigci roznego pochodzenia, 0sob z zaburzeniami psychicznymi i dzieci.

IX. CZYSZCZENIE | KONSERWACJA
Zaleca si¢ pranie wyrobu regularnie. Przed praniem nalezy (w razie mozliwosci) wyja¢ metalowe elementy produktu
i zapia¢ wszystkie potaczenia rzepowe ortezy.

Pra¢ rgcznie w temperaturze do 40°C w wodzie z neutralnym, antyalergicznym detergentem,

Pluka¢ w letniej wodzie, nie stosowac $rodkow zmigkczajacych,

Nie wykrecac,

Nie wybiela¢,

Nie prasowac,

Nie czys$ci¢ chemicznie,

Nie suszy¢ w suszarce bgbnowej,

Suszy¢ na plasko w zacienionym oraz przewiewnym miejscu — nie wystawia¢ produktu na bezposrednie
dziatanie promieni stonecznych. Produkt nie jest odporny na cieplo i traci swoje wlasciwosci w
wysokiej temperaturze powyzej 120°C.
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KARTA GWARANCYJNA
ORTEZA STOPOWO GOLENIOWA
»AIR WALKER DUO” LONG O-1184

Model: Numer seryjny: Data sprzedazy: Podpis i pieczatka sprzedawcy:

WARUNKI GWARANCIJI
Producent zapewnia klienta, Ze przedmiot sprzedazy, na ktory jest wydana niniejsza karta gwarancyjna jest fabrycznie
nowy oraz wysokiej jakosci.
Wyrob objety jest 18 miesigcznym okresem gwarancji od daty sprzedazy w karcie gwarancyjnej.
Podstawa do rozpatrzenia reklamacji gwarancyjnej jest dostarczenie poprawnie wypekionej karty gwarancyjnej wraz z
dotaczonym dowodem zakupu.
Ewentualne wady sprzgtu zostang usunigte przez firm¢ REHA FUND Sp. z o0.0. lub autoryzowanych serwisantéw pod
warunkiem, ze produkt byt wykorzystywany zgodnie z przeznaczeniem i zaleceniami w instrukcji uzytkowania.
Naprawa/Wymiana zostanie wykonana w mozliwie najkrotszym terminie, nie przekraczajacym 14 dni, od daty przyjecia
sprzetu do punktu serwisowego.
Gwarancja nie sa objgte:

. czynno$ci zwigzane z konserwacja, czyszczeniem i regulacja pasa opisane w instrukcji uzytkowania;

. czgscei ulegajace zuzyciu podczas normalnego uzytkowania;

. mechaniczne i termiczne uszkodzenia pasa np. potamania, rozerwania itp.;

. uszkodzenia powstale wskutek uzywania sprzgtu niezgodnie z instrukcja obstugi, zaniedbania, dokonania

samodzielnych napraw, przerébek lub zmian konstrukcyjnych.
Przed oddaniem sprzgtu do autoryzowanych serwisantow nalezy go wyczysci¢ zgodnie z instrukcja uzytkowania, tak aby
nadawat si¢ do wykonania przegladu serwisowego.
Naprawy i wymiany powinny by¢ wykonane przez autoryzowanych serwisantow firmy Reha Fund Sp. z o.0.
W przypadku nieuzasadnionego zgloszenia reklamacyjnego klient bedzie obciazony kosztami przesytki.
Zasigg terytorialny ochrony gwarancyjnej obejmuje terytorium Rzeczpospolitej Polskie;j.
Gwarancja na sprzedany towar nie wylacza, nie ogranicza ani nie zawiesza uprawnien klienta wynikajacych z
niezgodnosci towaru z umowa.

WYKAZ NAPRAW SERWISOWY CH (wypetnia serwis)

Lp.

Data zgloszenia Nr zlecenia Opis wady/ Zakres naprawy Data  wykonania | Pieczeé i podpis
naprawy serwisu




