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ENGLISH

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

INTENDED USER PROFILE:
THE USER SHOULD BE ABLE TO:

¢ READ AND UNDERSTAND THE DIRECTIONS, WARNINGS
AND CAUTIONS.

INTENDED USE/INDICATIONS: Restricts cervical spine
flexion, extension and rotation.

CONTRAINDICATIONS: None

WARNINGS AND CAUTIONS: If you experience any pain,
swelling, sensation changes, or any unusual reactions
while using this product, consult your medical professional
immediately.

SIZING INFORMATION:

1. For Adult sizing, use the SIZING GUIDE to determine the
appropriate collar size by measuring the vertical distance
from the tip of the chin to the top of the shoulder. For
Pediatric sizing, reference the back of the SIZING GUIDE.
(Figure 1)

APPLICATION INFORMATION:
2. SUPINE APPLICATION: To fit the patient when laying down.

A. Slide the BACK PIECE under the patient's neck and
center it. Ensure the black/grey foam padding extends
beyond the edge of the plastic. (Figure A)

B. Flare the sides of the FRONT PIECE out, slide it up
the chest wall and scoop it up under the chin. Sides of
the collar FRONT PIECE should be oriented up, off the
trapezius and toward the ears. (Figure B)

c. While holding the FRONT PIECE securely, curl the ends
snugly against the patient”s neck. Apply the Velcro®
strap and secure the opposite side of the collar in the
same fashion. Tighten straps alternately, one at a time,
to an equal length on both sides. Make sure the FRONT
PIECE of collar is inside the BACK PIECE. (Figure C)

p. To remove the collar, make sure the patient’s head is
in neutral position and unfasten the hook-and-loop
strap. Slowly slide the collar from behind the neck and
remove.

NOTE: Collar application must be secure to ensure proper fit,
maintaining prescribed alignment, and to prevent the chin
from slipping inside. If the patient can slip his/her chin inside
the collar, itis a clear indication that it is not snug enough.

3. UPRIGHT APPLICATION: To fit the collar to a sitting or
standing patient.

. With the patient in neutral head alignment, slide the
FRONT PIECE of the collar up the patient’s neck and
properly position the chin support. Sides of the collar
FRONT PIECE should be oriented up, off the trapezius
and toward the ears. (Figure D)

. Hold the FRONT PIECE firmly with one hand. Place
BACK PIECE under crevice of neck until panel is
centered and attach both sides to FRONT PIECE.
(Figure E)

G. Apply the Velcro strap and secure the opposite side
of the collar in the same fashion. Tighten straps
alternately, one at a time, to an equal length on both
sides. Make sure the FRONT PIECE of collar is inside the
BACK PIECE. (Figure F)

H. To remove the collar, make sure the patient's head is
in neutral position and unfasten the hook-and-loop
strap. Slowly slide the collar from behind the neck and
remove.

OTHER APPLICATION INFORMATION:

Angulation Buttons: The ANGULATION BUTTONS may
be used to fine-tune the fit of the collar for anatomical
conformity and pressure distribution. It is easier to adjust
the ANGULATION BUTTONS if you first remove the collar.
(Figure G)

Chin Support Positioning: Slide up to help relieve chin
tip pressure/discomfort. Slide down to help relieve jaw
pressure/discomfort.

Occiput Support Positioning Guidelines: Slide up to help
relieve occipital pressure/discomfort. Slide down to help
enhance extension control. For a predominately supine
patient keep OCCIPITAL SUPPORT BUTTONS set to top
position to help reduce pressure.

CLEANING INSTRUCTIONS: Separate the brace’s removable
pads before cleaning.

m Hand wash in water (86°F/30°C) using soap. Air dry.

MATERIAL CONTENTS: RIGID SHELL: Low Linear Density
Polyethylene; SOFTGOODS: UBL , Polyester, Polyurethane
Foam, Interlock.

WARRANTY: DJO, LLC will repair or replace all or part of

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

Rx ONLY.
INTENDED FOR SINGLE PATIENT USE.
NOT MADE WITH NATURAL RUBBER LATEX.

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

ESPANOL

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

PERFIL DEL USUARIO OBJETIVO:
EL USUARIO DEBE SER CAPAZ DE REALIZAR LO SIGUIENTE:

¢ LEER Y COMPRENDER LAS INSTRUCCIONES,
ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES.

USO PREVISTO/INDICACIONES: limita la flexion, extension y rotacion
de la columna cervical.

CONTRAINDICACIONES: ninguna

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES: si experimentara dolor, inflamacion,
cambios en la sensacion o cualquier reaccion inusual al usar este
producto, consulte a su médico inmediatamente.

INFORMACION SOBRE LAS TALLAS:

1. Paratallas de adultos, utilice la GUIA DE TALLAS para
determinar la talla de collarin adecuada midiendo la distancia
vertical desde la punta de la barbilla a la parte superior del
hombro. Para tallas pediatricas, consulte el reverso de la GUIA
DE TALLAS. (Figura 1)

INSTRUCCIONES DE COLOCACION:

2. COLOCACION EN POSICION SUPINA: para colocarlo en un
paciente acostado.

A Introduzca la PIEZA TRASERA por debajo del cuello del
paciente y céntrela. Aseglrese de que el acolchado de
espuma negro/gris sobresalga por el borde del plastico.
(Figura A)

8. Extienda los laterales de la PIEZA FRONTAL, coléquela a
la altura de la caﬁa toracica y desplacela hacia la barbilla.
Los laterales de [a PIEZA FRONTAL del collarin deben estar
mirando hacia arriba, hacia las orejas y desde el trapecio.
(Figura B)

c. Sujetando firmemente la PIEZA FRONTAL, curve los
extremos hasta que quede bien ajustada en el cuello
del paciente. Coloque la correa de Velcro® y ciérrela en
el lado opuesto del collarin de la misma forma. Apriete
las correas una después de la otra y de forma que la
longitud sea la misma a ambos lados. Asegurese de que la
PIEZA DELANTERA del collarin quede dentro de la PIEZA
TRASERA. (Figura C)

. Para retirar el collarin, aseglrese de que la cabeza del
paciente esté en posicion neutra y desabroche la correa de
Velcro. Deslice el collarin lentamente por detras del cuello
y quitelo.

NOTA: el collarin debe quedar bien colocado para garantizar que
se ajuste bien y se debe alinear seglin la prescripcion, asi como
evitar que la barbilla se deslice hacia abajo. Si el paciente puede
introducir la barbilla dentro del collar, esto indica claramente que
no esta lo suficientemente ajustado.

3. COLOCACION EN POSICION VERTICAL: para colocarlo en un
paciente erguido.

£ Haga que el paciente cologue la cabeza en una postura
neutra \[/ deslice la PIEZA DELANTERA del collarin
hasta alcanzar el cuello del paciente; coloque entonces
correctamente el soporte de la barbilla. Los laterales de
la PIEZA FRONTAL del collarin deben estar mirando hacia
arriba, hacia las orejas y alejados del trapecio. (Figura D)

. Sostenga firmemente la PIEZA FRONTAL con una mano.
Coloque la PIEZA TRASERA debajo de la hendidura del
cuello hasta que el panel quede centrado; ajuste entonces
ambos laterales a la PIEZA DELANTERA. (Figura E)

G. Coloque la correa de Velcro y ciérrela en el lado opuesto
del collarin de la misma forma. Apriete las correas una
después de la otra y de forma que la longitud sea la misma
a ambos lados. Aseglirese de que la PIEZA DELANTERA del
collarin quede dentro de la PIEZA TRASERA. (Figura F)

H. Para retirar el collarin, aseglrese de que la cabeza del
paciente esté en posicion neutra y desabroche la correa de
Velcro. Deslice el collarin lentamente por detras del cuello
y quitelo.

INFORMACION ADICIONAL SOBRE LA COLOCACION:

Botones de angulacién: los BOTONES DE ANGULACION
pueden utilizarse para ajustar con mayor precision el collarin,
para que se ajuste mejor a la anatomia y para que la presion se
distribuya mejor. Los BOTONES DE ANGULACION funcionan
mejor con el collarin quitado. (Figura G)

Colocacion del apoyo para la barbilla: deslicelo hacia arriba
para aliviar la presion/incomodidad en la punta de la barbilla.
Deslicelo hacia abajo para aliviar la presion/incomodidad en la
mandibula.

Directrices para la colocacién del apoyo /para el occipucio:
deslicelo hacia arriba para aliviar la presion/incomodidad en

el occipucio. Deslicelo hacia abajo para mejorar el control

en la extension. Con un paciente cuya posicion vaya a ser
principalmente acostada, coloque los BOTONES DE APOYO
OCCIPITAL en la posicion de arriba para reducir la presion.

INSTRUCCIONES DE LIMPIEZA: antes de la limpieza, separe las
almohadillas desmontables.

M L?ve a mano con agua (30 °C) y jabon. Deje secar
al aire.

MATERIAL DE LAS PARTES: CARCASA RIGIDA: polietileno de
baja densidad lineal; MATERIALES BLANDOS: UBL , poliéster,
espuma de poliuretano, entretejido.

GARANTIA: DJO, LLC reparara o sustituir toda la unidad o parte de
ella'y sus accesorios en caso de material defectuoso o fallos en

la mano de obra durante un periodo de seis meses a partir de la
fecha de venta. Si los términos de esta garantia son incompatibles
con la normativa local, se aplicaran las disposiciones de la
normativa local.

SOLO POR PRESCRIPCION MEDICA.

INDICADO PARA SU USO EN UN SOLO PACIENTE.

NO FABRICADO CON LATEX DE CAUCHO NATURAL.

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

DEUTSCH

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

ANWENDERPROFIL:
DER ANWENDER MUSS IN DER LAGE SEIN:

*  DIE ANWEISUNGEN, WARNHINWEISE UND
VORSICHTSMASSNAHMEN ZU LESEN UND ZU VERSTEHEN.

ZWECKBESTIMMUNG/INDIKATIONEN: Dieses Produkt schrankt die
Beugung, Streckung und Drehung der Halswirbelsaule ein.

KONTRAINDIKATIONEN: keine

WARN- UND VORSICHTSHINWEISE: Wenn wdhrend der Verwendung dieses
Produkts Schmerzen, Schwellungen, Empfindungsanderungen oder
andere ungewohnliche Reaktionen auftreten, sofort Kontakt mit dem
Arzt aufnehmen.

GROSSENHINWEISE:

1. Bei Erwachsenen mit dem MESSWERKZEUG den vertikalen
Abstand zwischen der Kinnspitze und der Schulteroberseite
messen, um die geeignete HalskrausengroRe zu bestimmen.
Zur GroRenbestimmung bei Kindern siehe die Riickseite des
MESSWERKZEUGS. (Abbildung 1)

ANWENDUNGSHINWEISE:

2. ANWENDUNG IN RUCKENLAGE: Die Halskrause wird angelegt,
wahrend der Patient liegt.

A Den HINTEREN Teil der Halskrause mittig unter den Hals
des Patienten schieben. Darauf achten, dass der schwarze/
raue Schaumstoff tiber den Rand der Plastik hinausreicht.
Abbildung A)

8. Die seitlichen Laschen des VORDEREN Teils nach auBen
klappen, an der Brustwand hochschieben und unter dem Kinn
platzieren. Die seitlichen Laschen des VORDEREN Teils des
Halskragens missen nach oben zeigen, vom Trapezius weg in
Richtung der Ohren. (Abbildung B)

¢. Den VORDEREN Teil festhalten und die Enden um den Hals
des Patienten wickeln, so dass sie blindig anliegen. Den
Klettverschluss anlegen und die andere Seite der Halskrause
auf die gleiche Weise befestigen. Die Gurte jeweils einzeln
festziehen, so dass sich auf beiden Seiten dieselbe Lange
ergibt. Der VORDERE Teil der Halskrause muss innerhalb des
HINTEREN Teils befinden. (Abbildung C)

p. Um die Manschette zu entfernen, muss sich der Kopf des
Patienten in einer neutralen Position befinden; dann kann der
Klettverschluss gelost werden. Die Manschette langsam aus
ihrer Position hinter dem Hals herausziehen und entfernen.

HINWEIS: Die Anwendung der Halskrause muss sicher sein, um
einen korrekten Sitz und die vorgeschriebene Ausrichtung zu
gewahrleisten. Das Kinn darf nicht in die Halskrause rutschen. Wenn
das Kinn des Patienten in die Halskrause rutschen kann, ist das ein
klares Indiz, dass sie nicht fest genug sitzt.

3. ANWENDUNG IN AUFRECHTER POSITION: Die Halskrause wird
angelegt, wahrend der Patient sitzt oder steht.

e Der Kopf des Patienten muss sich in neutraler Position befinden,
bevor der VORDERE Teil auf den Hals des Patienten geschoben
werden kann. Die Kinnstlitze so anbringen, dass sie das Kinn
vollstandig stiitzt. Die seitlichen Laschen des VORDEREN Teils
des Halskragens zeigen nach oben, vom Trapezius weg in
Richtung der Ohren. (Abbildung D)

. Den VORDEREN Teil mit einer Hand gut festhalten. Den
HINTEREN Teil in der Nackenbeuge so anbringen, dass er sich
mittig unter dem Hals befindet. Die seitlichen Laschen am
VORDEREN Teil anbringen. (Abbildung E)

G. Den Klettverschluss anlegen und die andere Seite der
Halskrause auf die gleiche Weise befestigen. Die Gurte jeweils
einzeln festziehen, so dass sich auf beiden Seiten dieselbe
Lange ergibt. Der VORDERE Teil der Halskrause muss sich im
HINTEREN Teil befinden. (Abbildung F)

H. Um die Manschette zu entfernen, muss sich der Kopf des
Patienten in einer neutralen Position befinden; dann kann der
Klettverschluss geldst werden. Die Manschette langsam aus
ihrer Position hinter dem Hals herausziehen und entfernen.

SONSTIGE ANWENDUNGSHINWEISE:

Winkelknépfe: Die WINKELKNOPFE konnen zur Feineinstellung
der Halskrause verwendet werden, flir eine anatomische Passform
und zur Druckverteilung. Die Anpassung der WINKELKNOPFE ist
einfacher, wenn die Halskrause zuvor entfernt wird. (Abbildung G)

Positionierung der Kinnstiitze: Nach oben schieben, um
unangenehmen Druck auf die Kinnspitze zu verringern. Nach
unten schieben, um unangenehmen Druck auf den Kiefer zu
verringern.

Hinweise zur Positionierung der Hinterkopfstiitze: Nach
oben schieben, um unangenehmen Druck auf das Hinterhaupt
zu verringern. Nach unten schieben, um die Dehnungskontrolle
zu verbessern. Bei einem {iberwiegend liegenden Patienten die
HINTERKOPF-STUTZKNOPFE auf die obere Position eingestellt
lassen, um den Druck zu reduzieren.

REINIGUNGSHINWEISE: Die abnehmbaren Polster vor der Reinigung von
der Orthese trennen.

Per Hand mit Wasser (30 °C) und einem milden

m Reinigungsmittel waschen. An der Luft trocknen
lassen.

VERWENDETE MATERIALIEN: STARRE SCHALE: Polyethylen

mit niedriger linearer Dichte; SOFT-MATERIALIEN: UBL, Polyester,

Polyurethane-Schaum, Interlock.

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

VERSCHREIBUNGSPFLICHTIG.
NUR FUR DEN GEBRAUCH AN EINEM PATIENTEN BESTIMMT.
NICHT AUS NATURKAUTSCHUKLATEX HERGESTELLT.

HINWEIS: OBWOHL ALLE ANSTRENGUNGEN UNTERNOMMEN
WURDEN, UNTER EINSATZ MODERNSTER VERFAHREN MAXIMALE
KOMPATIBILITAT VON FUNKTION, FESTIGKEIT, HALTBARKEIT UND
OPTIMALEM SITZ ZU ERZIELEN, KANN KEINE GARANTIE GEGEBEN
WERDEN, DASS DURCH DIE ANWENDUNG DIESES PRODUKTS
VERLETZUNGEN VERMIEDEN WERDEN KONNEN.

ITALIANO

PRIMA DELL'USO, LEGGERE INTERAMENTE E
ATTENTAMENTE QUESTE ISTRUZIONI. LA CORRETTA
APPLICAZIONE E DI FONDAMENTALE IMPORTANZA PER
UN BUON FUNZIONAMENTO.

PROFILO UTENTE:
L'UTENTE DEVE ESSERE IN GRADO DI:

e LEGGERE E COMPRENDERE LE ISTRUZIONI, LE AVVERTENZE
E LE PRECAUZIONI.

USO PREVISTO/INDICAZIONI: limitazione della flessione, dell'estensione
e della rotazione delle vertebre cervicali.

CONTROINDICAZIONI: nessuna

AVVERTENZE E PRECAUZIONI: qualora si avvertano dolore, gonfiori,
modifiche nelle sensazioni o qualsiasi reazione inconsueta durante
l'uso di questo prodotto, rivolgersi immediatamente al medico
curante.

INFORMAZIONI PER DETERMINARE LE DIMENSIONI:

1. per le dimensioni per gli adulti, utilizzare la GUIDA ALLE
DIMENSIONI per determinare le misure adeguate del collare
misurando la distanza verticale tra la punta del mento e la
sommita della spalla. Per le dimensioni pediatriche, consultare
il retro della GUIDA ALLE DIMENSIONI. (Figura 1)

INFORMAZIONI SULL'APPLICAZIONE:

2. APPLICAZIONE IN POSIZIONE SUPINA: per adattare il collare al
paziente quando é sdraiato.

A. Fare scorrere la PARTE POSTERIORE sotto il collo del
paziente e centrarla. Verificare che I'imbottitura in
gommapiuma nera/grigia si estenda oltre il bordo della
plastica. (Figura A)

8. Allargare i lati della PARTE ANTERIORE, farla scorrere in
alto lungo la parete toracica e sollevarla sotto il mento. | lati
della PARTE ANTERIORE del collare devono essere orientati
verso l'alto, non sul trapezio e verso le orecchie. (Figura B)

c. Tenendo la PARTE ANTERIORE saldamente, arricciare
le estremita a stretto contatto con il collo del paziente.
Applicare la cinghia in Velcro® e fissare il lato opposto
del collare nello stesso modo. Serrare le cinghie
alternativamente, una alla volta, per ottenere la
stessa lunghezza su entrambi i lati. Assicurarsi che la
PARTE ANTERIORE del collare si trovi dentro la PARTE
POSTERIORE. (Figura C)

D. Per rimuovere il collare, assicurarsi che il capo del paziente
sia in posizione neutra e aprire la fascia in Velcro. Fare
scivolare lentamente il collare dalla parte posteriore del
collo e rimuoverlo.

NOTA: il collare deve essere ag)plicato saldamente per garantire
che aderisca bene, mantenendo l'allineamento prescritto, e per
evitare che il mento scivoli al suo interno. Se il mento del paziente
puo scivolare dentro il collare, & evidente che non é abbastanza
stretto.

3. APPLICAZIONE IN PIEDI: per adattare il collare al paziente
quando & seduto o in piedi.

e. Con il paziente in posizione di allineamento neutro della
testa, fare scorrere la PARTE ANTERIORE del collare sul
collo del paziente e posizionare adeguatamente il supporto
per il mento. | lati della PARTE ANTERIORE del collare
devono essere orientati verso l'alto, non sul trapezio e verso
le orecchie. (Figura D)

F. Tenere saldamente la PARTE ANTERIORE con una mano.
Collocare la PARTE POSTERIORE sotto l'incavo del collo fino
a centrare il pannello e fissare entrambi i lati alla PARTE
ANTERIORE. (Figura E)

G. Applicare la cinghia in Velcro e fissare il lato opposto
del collare nello stesso modo. Serrare le cinghie
alternativamente, una alla volta, per ottenere la
stessa lunghezza su entrambi i lati. Assicurarsi che la
PARTE ANTERIORE del collare si trovi dentro la PARTE
POSTERIORE. (Figura F)

H. Per rimuovere il collare, assicurarsi che il capo del paziente
sia in posizione neutra e aprire la fascia in Velcro. Fare
scivolare lentamente il collare dalla parte posteriore del
collo e rimuoverlo.

ALTRE INFORMAZIONI SULL'APPLICAZIONE:

Pulsanti di angolazione: i PULSANTI DI ANGOLAZIONE
possono essere usati per mettere a punto l'aderenza del collare
per la conformita anatomica e la distribuzione della pressione.
E pit semplice regolare i PULSANTI DI ANGOLAZIONE se prima
si rimuove il collare. (Figura G)

Posizionamento del supporto per il mento: fare scorrere
verso l'alto per alleviare la pressione/disagio alla punta del
mento. Fare scorrere verso il basso per alleviare la pressione/
disagio alla mandibola.

Linee guida per il posizionamento del supporto per
I'occipite: fare scorrere verso l'alto per alleviare la pressione/
disagio all'occipite. Fare scorrere verso il basso per aumentare
il controllo dell'estensione. Nel caso di un paziente che rimane
prevalentemente in posizione supina, mantenere i PULSANTI
DEL SUPPORTO PER L'OCCIPITE impostati sulla posizione in
alto per ridurre la pressione.

ISTRUZIONI PER LA PULIZIA: prima della pulizia, separare le imbottiture
amovibili del tutore.

Lavare a mano in acqua (30 °C) con sapone. Lasciare
asciugare all'aria.

COMPOSIZIONE DEL MATERIALE: RIVESTIMENTO RIGIDO:
polietilene lineare a bassa densita

MATERIALI MORBIDI: UBL, poliestere, schiuma di poliuretano,
Interlock.

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

SOLO PRESCRIZIONE.

PER L'USO SU UN SOLO PAZIENTE.

NON REALIZZATO IN LATTICE DI GOMMA NATURALE.

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

FRANCAIS

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

PROFIL DE L'UTILISATEUR A QUI LE DISPOSITIF S’ADRESSE :
L'UTILISATEUR DOIT ETRE CAPABLE DE :

e LIRE ET COMPRENDRE LES INSTRUCTIONS, LES
AVERTISSEMENTS ET LES MISES EN GARDE.

UTILISATION PREVUE/INDICATIONS : limite la flexion, 'extension et la
rotation du rachis cervical.

CONTRE-INDICATIONS : Aucune

AVERTISSEMENTS ET MISES EN GARDE : En cas de douleur, de gonflement
d'altération de la sensation ou de toute autre réaction inhabituelle
duygnt'l’utlllsatlon du produit, consulter immédiatement un
médecin.

INFORMATIONS CONCERNANT LE CHOIX DE LA TAILLE :

1. Pour déterminer la taille pour un patient adulte, consulter
le GUIDE DES TAILLES pour déterminer la taille appropriée
du collier en mesurant la distance verticale de I'extrémité du
menton au sommet de I'épaule. Pour un enfant, se reporter au
verso du GUIDE DES TAILLES. (Figure T)

INFORMATIONS CONCERNANT L'APPLICATION :

2. APPLICATION EN SUPINATION : Pour adapter le collier sur un
patient allongé.

A Glisser la PARTIE ARRIERE sous le cou du patient et le
centrer. S'assurer que la garniture en mousse noir/gris
dépasse du bord en plastique. (Figure A)

8. Ecarter les cdtés de la PARTIE AVANT vers I'extérieur, la
faire glisser vers le haut sur le thorax pour le remonter
jusque sous le menton. Les cotés de la PARTIE AVANT du
collier doivent étre orientés vers le haut, a distance du
muscle trapéze et vers les oreilles. (Figure B)

c. Tenir la PARTIE AVANT fermement et replier les
extrémités contre le cou du patient. Appliquer la bande
auto-agrippante et fixer le coté opposé du collier de la
méme maniere. Serrer les bandes par alternance, une
par une, pour obtenir une longueur égale de chaque
coté. Vérifier que la PARTIE AVANT du collier se trouve a
lintérieur de la PARTIE ARRIERE. (Figure C)

D. Pour retirer le collier, s'assurer que la téte du patient
est dans une position neutre et détacher la bande
auto-agrippante. Glisser lentement le collier depuis I'arriére
du cou et le retirer.

REMARQUE : Le collier doit étre appliqué de facon telle a assurer
sa bonne adaptation et le maintien de I'alignement prescrit tout en
empéchant que le menton ne glisse a l'intérieur. Si le patient peut
glisser son menton a l'intérieur du collier, cela signifie que le collier
n'est pas suffisamment serré.

3. APPLICATION VERTICALE : Pour adapter le collier sur un
patient assis ou debout.

£ Latéte du patient étant en position d'alignement neutre,
glisser la PARTIE AVANT du collier cervical vers le haut, au
niveau du cou du patient et placer correctement le support
du menton. Les cotés de la PARTIE AVANT du collier doivent
étre orientés vers le haut, a distance du muscle trapéze et
vers les oreilles. (Figure D)

. Maintenir fermement la PARTIE AVANT d'une main. Placer
la PARTIE ARRIERE sous la fissure du cou jusqu'a ce que le
panneau soit centré et attacher les deux c6tés de la PARTIE
AVANT. (Figure E)

. Appliquer la bande auto-agrippante et fixer le coté opposé
du collier de la méme maniére. Serrer les bandes par
alternance, une par une, pour obtenir une longueur égale
de chaque coté. Vérifier que la PARTIE AVANT du collier se
trouve a l'intérieur de la PARTIE ARRIERE. (Figure F)

H. Pour retirer le collier, s'assurer que la téte du patient
est dans une position neutre et détacher la bande
auto-agrippante. Glisser lentement le collier depuis I'arriere
du cou et le retirer.

AUTRES INFORMATIONS CONCERNANT L'APPLICATION :

Boutons d'angulation : Les BOUTONS D'’ANGULATION
TEleuvent étre utilisés pour affiner I'adaptation du collier a des

ns de conformité anatomique et de distribution de la pression.
Il est plus facile d'ajuster les BOUTONS D'ANGULATION aprés
avoir retiré le collier. (Figure G)

Positior du t du menton : Faire glisser vers le
haut pour réduire la pression/inconfort au niveau de I'extrémité
du menton. Faire glisser vers le bas pour réduire la pression/
inconfort au niveau de la machoire.

Positionnement du support de I'occiput : Faire glisser vers le
haut pour réduire la pression/inconfort occipitaux. Faire glisser
vers le bas pour améliorer le contrdle en extension. Pour un
patient principalement allongé, maintenir les BOUTONS DE
SUPPORT OCCIPITAL réglés en position haute pour réduire la
pression.

INSTRUCTIONS DE NETTOYAGE : Séparer les coussinets amovibles de
I'orthése avant nettoyage.

Laver a la main a I'eau (30 °C) et au savon. Laisser
sécher a l'air libre.

COMPOSITION DES MA'_I'ERJAU)( : COQUILLE RIGIDE :
Polyéthyléne a basse densité linéaire ; ELEMENTS SOUPLES : UBL,
polyester, mousse de polyuréthanne, interlock.

GARANTIE: DJO, LLC réparera ou remplacera tout ou partie de
I'unité ainsi que ses accessoires en cas de défaut matériel ou de
fabrication pendant une période de six mois a compter de la date
d'achat. Si les conditions de cette garantie sont incompatibles
avec la réglementation locale, les dispositions des réglementations
locales s'appliquent.

SUR PRESCRIPTION UNIQUEMENT.
PREVU POUR UN USAGE UNIQUE.
FABRIQUE SANS LATEX DE CAOUTCHOUC NATUREL.

AVIS : BIEN QUE TOUTES LES TECHNIQUES DE POINTE AIENT

ETE UTILISEES AFIN D'OBTENIR LE NIVEAU MAXIMAL DE
COMPATIBILITE DE FONCTION, DE RESISTANCE, DE DURABILITE
ET DE CONFORT, IL N’EST PAS GARANTI QUE L'UTILISATION DE CE
PRODUIT PREVIENNE TOUTE BLESSURE.

NEDERLANDS

LEES ONDERSTAANDE GEBRUIKSAANWI)ZING
AANDACHTIG EN VOLLEDIG DOOR VOORDAT U DIT
INSTRUMENT GEBRUIKT. JUIST GEBRUIK IS BELANGRI)K
VOOR EEN GOEDE WERKING VAN HET PRODUCT.

BEOOGD GEBRUIKERSPROFIEL:
DE GEBRUIKER MOET IN STAAT ZIJN OM:

e DEINSTRUCTIES, WAARSCHUWINGEN EN
AANDACHTSPUNTEN TE LEZEN EN TE BEGRIJPEN.

BEOOGD GEBRUIK/INDICATIES: Beperkt de flexie, extensie en rotatie van
de wervelkolom.

CONTRA-INDICATIES: Geen

WAARSCHUWINGEN EN AANDACHTSPUNTEN: Neem onmiddellijk contact
op met uw arts als u pijn, zwelljng, %gvoelsveranderingen of andere
ongebruikelijke reacties ondervindt bij gebruik van dit product.

INFORMATIE OVER AFMETINGEN:

1. Gebruik voor het aanmeten bij volwassenen het MAATPLAATIJE,
bepaal hiermee het juiste formaat kraag door de verticale
afstand van het puntje van de kin tot de bovenkant van de
schouder te meten. Gebruik voor het aanmeten bij kinderen de
verwijzing op de achterzijde van het MAATPLAATJE. (Afbeelding 1)

INFORMATIE OVER HET AANBRENGEN:

2. AANBRENGEN BI) RUGLIGGING: Voor aanbrengen bij liggende
patiénten.

A Schuif het ACHTERSTUK onder de nek van de patiént
en centreer deze. Zorg ervoor dat het zwarte/grijze
beschermingsschuim over de rand van het plastic reikt.
(Afbeelding A

8. Spreid de zijkanten van het VOORSTUK, schuif deze over de
borstkas omhoog en vorm hem onder de kin. De zijkanten
van het VOORSTUK van de kraag dienen naar boven
georiénteerd te worden, bij de trapezius vandaan en naar de
oren toe. (Afbeelding B)

c. Houd het VOORSTUK stevig op zijn plek en krul de
uiteinden nauwsluitend tegen de nek van de patiént. Zet
het Velcro®-klittenband goed vast en herhaal dit proces
met de andere kant van de kraag. Zet de banden om en
om strakker vast, zorg dat beide zijden op gelijke lengte
worden afgesteld. Zorg ervoor dat het VOORSTUK in het
ACHTERSTUK valt. (Afbeelding C)

D. Zorg bij het verwijderen van de kraag dat het hoofd van de
Fatlent een neutrale positie heeft en haal het klittenband
0s. Schuif de kraag langzaam van achter de nek vandaan en
verwijder hem.

OPMERKING: De kraag dient stevig en nauwsluitend te worden
aangebracht om zeker te stellen dat deze goed past, dat de
voorgeschreven uitlijning vasthoudt, en om te voorkomen dat de
kin in de kraag glijdt. Als de patiént zijn/haar kin in de kraag kan
laten glijden zit deze duidelijk niet strak genoeg.

3. AANBRENGEN VAN DE STAANDER: Voor het aanbrengen van
de kraag bij een zittende of staande patiént.

. Schuif, met het hoofd van de patiént neutraal uitgelijnd, het
VOORSTUK van de kraag over de nek omhoog en zet de
steun voor de kin in de juiste positie. De zijkanten van het
VOORSTUK van de kraag dienen naar boven georiénteerd
te worden, bij de trapezius vandaan en naar de oren toe.
(Afbeelding D)

. Houd het VOORSTUK met één hand stevig vast. Plaats
het ACHTERSTUK onder de nekspleet tot het paneel
gecentreerd is en maak beide zijkanten vast aan het
VOORSTUK. (Afbeelding E)

G. Zet het Velcro-klittenband goed vast en doe dit ook
met de andere kant van de kraag. Zet de banden om en
om strakker vast, zorg dat beide zijden op gelijke lengte
worden afgesteld. Zorg ervoor dat het VOORSTUK in het
ACHTERSTUK valt. (Afbeelding F)

H. Zorg bij het verwijderen van de kraag dat het hoofd van de
patiént een neutrale positie heeft en haal het klittenband
los. Schuif de kraag langzaam van achter de nek vandaan en
verwijder hem.

OVERIGE INFORMATIE OVER HET AANBRENGEN:

Kantelknoppen: De KANTELKNOPPEN kunnen worden
gebruikt om de kraag nauwkeurig af te stellen op

de anatomische vorm en voor de drukverdeling. De
IKANTELKNOPPEN zijn makkelijker te verstellen als de patiént de
kraag eerst afdoet. (Afbeelding G)

De steun voor de kin positioneren: Schuif deze omhoog om
druk/ongemak op de kin weg te nemen. Schuif deze omlaag om
druk/ongemak op de kaak weg te nemen.

Richtlijnen voor het positioneren van de steun voor

het achterhoofd: Schuif deze omhoog om druk/ongemak

op het achterhoofd weg te nemen. Schuif deze omlaag om
controle over het bereik te verhogen. Houd voor een patiént
die voornamelijk ligt de ONDERSTEUNINGSKNOPPEN voor het
ACHTERHOOFD afgesteld op de bovenste positie om de druk
te verminderen.

REINIGINGSINSTRUCTIES: Haal voor het reinigen de verwijderbare
opvullingen van de orthese af.

Met de hand wassen in water (30 °C) met zeep. Aan
de lucht laten drogen.

GEBRUIKTE MATERIALEN: RIGIDE OMHULSEL: Lineair
polyethyleen met lage dichtheid; VERBRUIKSARTIKELEN: UBL,
polyester, polyurethaanschuim, aaneenkoppeling.

GARANTIE: DJO, LLC zal gedurende een periode van zes

maanden na de verkoopdatum het product en de bijbehorende
accessoires geheel of gedeeltelijk repareren of vervangen als
materiaal- of fabricagefouten geconstateerd worden. Indien de
garantievoorwaarden in strijd zijn met de plaatseli{ke wetgeving,
gelden de bepalingen van de betreffende plaatselijke wetgeving.

ALLEEN OP VOORSCHRIFT. .
BESTEMD VOOR GEBRUIK BI) EEN PATIENT
BEVAT GEEN NATUURLIJK RUBBERLATEX.

LET OP: HOEWEL ALLES IN HET WERK IS GESTELD MET

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

PORTUGUES

ANTES DE UTILIZAR O DISPOSITIVO, LEIA
COMPLETAMENTE E COM CUIDADO AS SEGUINTES
INSTRUCOES. A APLICACAO CORRECTA E VITAL AO
FUNCIONAMENTO CORRECTO DO DISPOSITIVO.

PERFIL DO UTILIZADOR PREVISTO:
O UTILIZADOR DEVE SER CAPAZ DE:

«  LER E COMPREENDER AS INSTRUGOES, ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES.

UTILIZACAO PREVISTA/INDICACOES: Restringe a flexao, extensao e
rotacao da coluna cervical.

CONTRA-INDICACOES: nenhuma

ADVERTENCIAS E PRECAUCOES: se sentir qualquer dor, inchaco,
mudancas de sensibilidade ou qualquer reaccao anormal enquanto
usar este produto, consulte imediatamente o seu médico.

INFORMACOES SOBRE O TAMANHO:

1. para o tamanho de Adulto, utilize o0 GUIA DE MEDIGCAO para
determinar o tamanho apropriado do colar, medindo a distancia
vertical a partir da ponta do queixo a parte superior dos
ombros. Para o tamanho Pediatrico, consulte o verso do GUIA
DE MEDICAOQ. (Figura T)

INFORMACOES SOBRE A APLICACAO:
2. APLICACAO SUPINA: para colocar no paciente deitado.

A. Faca deslizar a PARTE POSTERIOR por baixo do pescogo do
paciente, de forma a ficar centrada. Certifique-se de que o
enchimento em espuma preto/cinzento se prolonga para
além da extremidade de plastico. (Figura A)

8. Alargue as partes laterais da PARTE DA FRENTE, deslize para
cima da parede tordcica e encaixe por baixo do queixo. As
partes laterais da PARTE DA FRENTE do colar devem ficar
orientadas para cima, afastadas do trapézio e na direccao
das orelhas. (Figura B)

c. Enquanto segura a PARTE DA FRENTE com firmeza, enrole
as extremidades de forma a ficarem justas ao pescoco
do paciente. Aplique a correia de Velcro® e fixe o lado
oposto do colar da mesma forma. Aperte as correias
alternadamente, uma de cada vez, de forma a ficarem com
0 mesmo comprimento em ambos os lados. Certifique-se
de que a PARTE DA FRENTE do colar esta dentro da PARTE
POSTERIOR. (Figura C)

. Para remover o colar, certifique-se de que a cabeca do
paciente esta na posicdo neutra e desaperte o fecho de
gancho e argola. Lentamente deslize o colar por tras do
pescogo e remova.

NOTA: o colar deve ser aplicado de forma segura para garantir um
ajuste adequado, mantendo o alinhamento prescrito e para impedir
que o queixo deslize para dentro. Se o paciente conseguir enfiar o
queixo dentro do colar, isso significa claramente que o colar nao
esta devidamente justo.

3. APLICACAO VERTICAL: para colocar o colar num paciente
sentado ou em pé.

e, Com o paciente na posicao de alinhamento neutro da
cabeca, faca deslizar a PARTE DA FRENTE do colar sobre o
pescoco do paciente e coloque devidamente o suporte para
0 queixo. As partes laterais da PARTE DA FRENTE do colar
devem ficar orientadas para cima, afastadas do trapézio e na
direccdo das orelhas. (Figura D)

F. Se%ure a PARTE DA FRENTE firmemente com uma mao.
Coloque a PARTE POSTERIOR debaixo do intervalo do
pescoco até o painel estar centrado e fixe os dois lados a
PARTE DA FRENTE. (Figura E)

G. Aplique a correia de Velcro e fixe o lado oposto do colar da
mesma forma. Aperte as correias alternadamente, uma de
cada vez, de forma a ficarem com 0 mesmo comprimento
em ambos os lados. Certifique-se de que a PARTE DA FRENTE
do colar esta dentro da PARTE POSTERIOR. (Figura F)

H. Para remover o colar, certifique-se de que a cabeca do
paciente estd na posi¢ao neutra e desaperte o fecho de
gancho e argola. Lentamente deslize o colar por tras do
pescoco e remova.

OUTRAS INFORMACOES SOBRE A APLICACAO:

Botdes de angulacio: os BOTOES DE ANGULACAO podem
ser utilizados para regular o ajuste do colar para garantir a
conformidade anatémica e distribuicdo da pressao. E mais facil
ajustar os BOTOES DE ANGULACAO se remover primeiro o
colar. (Figura G)

Posicionamento do suporte para o queixo: deslize para cima
para ajudar a aliviar a pressao/desconforto na ponta do queixo.
Deslize para baixo para ajudar a aliviar a pressao/desconforto
no maxilar.

Directrizes sobre o posicionamento do suporte occipital:
deslize para cima para ajudar a aliviar a pressao/desconforto
occipital. Deslize para baixo para melhorar o controlo da
extensao. Para um paciente predominantemente na posi¢ao
supina, mantenha os BOTOES DO SUPORTE OCCIPITAL
colocados na posicao para cima para ajudar a reduzir a pressao.

INSTRUCOES DE LIMPEZA: separe as almofadas amoviveis do suporte
antes de proceder a limpeza.

m Lave & mao com agua (30 °C) e sabao. Deixe secar
ao ar.

COMPOSICAO DO MATERIAL: CAPSULA RIGIDA: Polietileno
de baixa densidade linear; MATERIAIS SENSIVEIS: UBL , poliéster,
espuma de poliuretano, interbloqueio.

GARANTIA: a DJO, LLC ira reparar ou substituir parcial ou totalmente
a unidade e os respectivos acessorios devido a defeitos de materiais
ou de fabrico durante um periodo de seis meses a partir da data

da venda. Caso os termos da presente garantia nao estejam em
consondncia com os regulamentos locais, devem prevalecer as
disposicdes desses regulamentos locais.

VENDIDO MEDIANTE RECEITA MEDICA.
DESTINA-SE A UTILIZACAO NUM UNICO PACIENTE.
NAO E FABRICADO COM LATEX DE BORRACHA NATURAL

AVISO: EMBORA TENHAM SIDO FEITOS TODOS OS ESFORGOS EM
TERMOS DE TECNICAS PARA SE OBTER UMA COMPATIBILIDADE
MAXIMA DA FUNGAO, FORGA, DURABILIDADE E CONFORTO,
NAO GARANTIMOS QUE NAO OCORRERAO LESOES COM A
UTILIZAGAO DESTE PRODUTO.
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CESTINA
PRED POUZITIM TOHOTO NASTROJE SI PROSIM PECLIVE
PRECTETE VESKERE NASLEDUJICI INSTRUKCE. SPRAVNA
APLIKACE JE NEZBYTNA PRO SPRAVNOU FUNKCI
NASTROJE.

PROFIL ZAMYSLENEHO UZIVATELE:
UZIVATEL MUSI BYT SCHOPEN:

e PRECIST A POROZUMET INSTRUKCIM, VAROVANIM A
UPOZORNENIM.

ZAMYSLENE POUZITI / INDIKACE: Omezuje flexi, extenzi a rotaci
kréni patere.

KONTRAINDIKACE: Zadné

VAROVANI A UPOZORNENI: Pokud pFi pouzivani tohoto produktu
pocitujete jakoukoli bolest, otok, zmény citu pFi dotyku nebo
Jakeékoli jiné neobvyklé reakce obratte se okamzité na svého
lékare.

INFORMACE K VOLBE VELIKOSTI:

1. Kurceni velikosti pro dospélé vyuzijte PRIRUCKU K VOLBE
VELIKOSTI tak, ze stanovite vhodnou velikost limce na
zakladé zmérent vertikalni vzdalenosti od Spicky brady k
vrcholu ramene. K urceni velikosti pro déti nahlédnéte na
zadni stranu PRIRUCKY K VOLBE VELIKOSTI. (Obrdzek 1)

POKYNY K POUZITI:

2. APLIKACE V POLOZE NA ZADECH: K uzplsobeni lezicimu
pacientovi.

A VloZzte ZADNI DIL pod krk pacienta a vycentrujte jej.
Uﬂlstete se, ze Cerna/Seda pénova vycpavka presahuje
plastové okraje. (Obrdzek A)

8. Roztahnéte okraje PREDNIHO DILU, posuiite jej
vzhiru po hrudni sténé a vsunte jej pod bradu. Okraje
PREDNIHO DILU limce by mély byt orientovany vzhuru,
smérem od trapézového svalu a smérem k usim.
(Obrdzek B)

. PFi pevném pfidrzeni PREDNIHO DILU pfiléhavé obtocte
konce kolem pacientova krku. Aplikujte popruh Velcro®
a stejnym zplsobem zajistéte protilehlou stranu limce.
Postupné stfidaveé pfitahnéte popruhy tak, aby bylo
dosazeno stejnych délek na obou stranach Ujistete
se, ze PREDNI DIL limce je uvnitf ZADNIHO DILU.
(Obmzek Q)

p. Chcete-li limec sejmout, ujistéte se, Ze je hlava pacienta
v neutralni poloze, a poté uvolnéte popruh s hackem a
smyckou. Pomalu vysunite limec zpoza krku a sejméte
ho.

POZNAMKA: Aplikace limce musf zajistit jeho Fadné dolehnuti
za dodrzeni pfedepsaného uspofadani a zamezit propadnuti
brady dovnitf limce. Jestlize pacient mdze vsunout bradu do
limce, pak limec jednoznacné dostatecné nepfiléha.

3. APLIKACE VE VZPRIMENE POLOZE: K uzpUsobeni sedicimu
nebo stojicimu pacientovi.

£ Zatimco je hlava pacienta v neutralni pozici, posufite
PREDNTI DIL limce nahoru po pacientové krku a fadné
umistéte oporu brady. Okraje PREDNIHO DILU limce by
mély byt orientovany vzhlru, smérem od trapézového
svalu a smérem k usim. (Obrazek D)

F. Pevné uchopte PREDNI DIL jednou rukou. Vliozte ZADNT
DIL _pod kreni prohluben tak, aby byl panel vycentrovany,
a pripojte obé strany k PREDNIMU DILU. (Obrdzek E)

G. Aplikujte popruh Velcro a stejnym zplisobem zajistéte
protilehlou stranu limce. Postupné stfidavé pritahnéte
popruhy tak, aby bylo dosazeno stejnych délek na obou
stranach. Ujistéte se, ze PREDNI DIL limce je uvnitf
ZADNIHO DILU. (Obrdzek F)

H. Chcete-li limec sejmout, ujistéte se, Ze je hlava pacienta
v neutralni poloze, a poté uvolnéte popruh s hackem a
smyckou. Pomalu vysurite limec zpoza krku a sejméte
ho.

DALSi INFORMACE K APLIKACI:

Polohovaci knofliky: POLOHOVACI KNOFLIKY mohou
byt vyuzity k doladéni pfipevnéni limce, aby byla
zajisténa anatomicka shoda a rozlozeni tlaku. Uprava
POLOHOVACICH |<NOFL|KUJeJednoduSS| jestlize se
nejprve sejme limec. (Obrdzek G)

Polohovani opory brady: K uvolnéni tlaku/nepohodli
Spicky brady posunte vzhuru. K uvolnéni tlaku/nepohodli
Celisti posunte dol(.

Instrukce k I|:»o|ohovan| opory tylu: K uvolnéni tlaku/
Fohodh tylu posunte vzhiru. K zesileni extenze posufite
Ke snizeni tlaku_u pfevazné leziciho pacienta udrzujte
KNOFLIKY OPORY TYLU nastavené do horni pozice.

POKYNY K CISTENI: Pred ¢isténim oddélte od ortézy snimatelné
vycpavky.

Um\/Ate rucné ve vodé (30 °C) s mydlem. Nechte
vyschnout na vzduchu.

MATERIALOVE SLOZENI: PEVNE POUZDRO: Linearni
nizkohustotni polyethylen; SOFTGOODS: UBL , Polyester,
Polyuretanova péna, Propojeni.

ZARUKA: Spolecnost DJO, LLC, provede opravu nebo vyménu
celého vyrobku nebo jeho Casti a jeho prisluSenstvi, pokud do
Sesti mésich od data prodeje dojde k zavadé z dGvodu vady
materialu nebo chybného zpracovani. V rozsahu, ve kterém
se podminky této zaruky neshoduji s mistnimi pFedpisy, se
uplatfuji tyto mistni predpisy.

POUZE NA LEKARSKY PREDPIS.
K POUZITI U JEDNOHO PACIENTA.
NEOBSAHUJE PRIRODNI PRYZOVY LATEX.

OZNAMENI: | KDYZ BYLO U NEJMODERNE)SICH TECHNIK
VENOVANO MAXIMALNI USILI PRO ZISKANT MAXIMALNI
KOMPATIBILITY FUNKCE, SILY, TRVANLIVOSTI A POHODLI,
NELZE ZARUCIT, ZE POUZIVANI TOHOTO PRODUKTU ZABRANI
PORANENI.

SLOVENCINA

PRED POUZITIM TEJTO POMOCKY SI POZORNE
PRECITAJTE CELE NASLEDUJUCE INSTRUKCIE. SPRAVNE
POUZITIE POMOCKY JE NUTNE K JEJ SPRAVNEMU
FUNGOVANIU.

PROFIL URCENEHO POUZIVATELA:
POUZIVATEL BY MAL BYT SCHOPNY:

«  PRESTUDOVAT SI A POROZUMIET POKYNOM,
VAROVANIAM A UPOZORNENIAM.

ZAMYSLANE POUZITIE/INDIKACIE: Obmedzuje ohyb, natiahnutie
a otacanie krénej chrbtice.

KONTRAINDIKACIE: Ziadne

VAROVANIA A UPOZORNENIA: Ak pri pouziti tohto vyrobku
pocitujete akukolvek bolest, opuchy, zmeny citlivosti Ci
nezvycajné reakcie, ihned to oznamte svojmu lekarovi.

INFORMACIE O VELKOSTIACH:

1. Pri stanoveni velkosti pre dospelych pacientov pouzite na
stanovenie vhodnej velkosti goliera NAVOD PRE VELKOSTI
a zmerajte vertikalnu vzdialenost od Spicky brady k hornej
Casti ramena. Velkosti pre pediatrickych pacientov najdete
na zadnej strane NAVODU PRE VELKOSTI (Obrdzok 1).

INFORMACIE O POUZITI:

2. POUZITIE V POLOHE NAZNAK: Nasadenie pacientovi v
leZiacej polohe.

A Posufite ZADNU CAST pod krk pacienta a vycentrujte ju.
Uistite sa, Ze Cierna/Seda penova vypli presahuje hranu
plastovej casti (Obrdzok A).

8. Strany PREDNEJ CASTI rozsirte smerom von, posurite
ju na hrudnik a umiestnite pod bradu. Strany PREDNE]
CASTI goliera musia smerovat nahor, mimo trapézovych
svalov a smerom k usiam (Obrdzok B).

c. Zatial o bezpecne drzite PREDNU CAST, konce
umiestnite tak, aby pevne priliehali ku krku pacienta.
Pomocou popruhu Velcro® rovnakym spésobom zaistite
opacnu stranu goliera. Jeden po druhom striedavo
utiahnite popruhy na rovnaku dizku na oboch stranach.
Uistite sa, ze sa PREDNA CAST goliera nachadza vo
vnutri ZADNEJ CASTI (Obrdzok C).

D. Pri odstrafiovani goliera sa uistite, Ze je hlava pacienta
v neutralnej polohe, a rozopnite popruh so suchym
zipsom. Pomaly zvleCte golier zo zadnej strany krku a
odstrante ho.

POZNAMKA: Umiestnenie goliera musi byt pevné, aby

sa zabezpecilo spravne nasadenie, zachovalo predpisané
vyrovnanie a zabranilo sa skiznutiu brady do vntra. Ak
pacient mdze vkiznut bradou do vnitra goliera, je to jasna
znamka toho, Ze golier neprilieha spravne.

3. POUZITIE VO VZPRIAMENE) POLOHE: Nasadenie goliera
sediacemu alebo stojacemu pacientovi.

e Pacienta ulozte do neutralnej vyrovnanej polohy hlavy,
zasurite PREDNU CAST goliera az po pacientov krk a
spravne umiestnite podporu brady. Strany PREDNE|
CASTI goliera musia smerovat nahor, mimo trapézovych
svalov a smerom k usiam (Obrdzok D).

. Jednou rukou pevne podrzte PREDNU CAST. Vlozte
ZADNU CAST pod krcny otvor, kym nebude panel
umiestneny v strede pod krkom a pripojte obe strany k
PREDNEJ CASTI (Obrdzok E).

G. Pomocou popruhu Velcro rovnakym spdsobom zaistite
opacnu stranu goliera. Jeden po druhom striedavo
utiahnite popruhy na rovnaku dizku na oboch stranach.
Uistite sa, ze sa PREDNA CAST goliera nachadza vo
vnatri ZADNE) CASTI (Obrdzok F).

H. Pri odstrafiovani goliera sa uistite, Ze je hlava pacienta
v neutralnej polohe, a rozopnite popruh so suchym
zipsom. Pomaly zvleCte golier zo zadnej strany krku a
odstrante ho.

INFORMACIE O INOM POUZITI:

Tlacidla zakrivenia: TLACIDLA ZAKRIVENIA sa mdzu pouzit
na jemné prisposobenie nasadenia goliera anatomicke)
stavbe a rozlozeniu tlaku. TLACIDLA ZAKRIVENIA nastavite
jednoduchsie, ak najprv odstranite golier (Obrdzok G).

Umiestnenie podpory brady: Posivanim smerom nahor
zmiernite tlak/neprijemny pocit na Spicke brady. Postvanim
smerom nadol zmiernite tlak/neprijemny pocit na Celusti.

Pokyny na umiestnenie podpory zahlavia: Postivanim
smerom nahor zmiernite tIaI(/neeremny pocit na zahlavi.
Postivanim smerom nadol zlepsite kontrolu rozsirenja. U
pacienta prevazne v polohe naznak ponechaljte TLACIDLA
PODPORY ZAHLAVIA nastavené v hornej polohe, aby sa
pomohol zniZzit tlak.

POKYNY NA CISTENIE: Pred Cistenim oddelte odnimatelné
podlozky ortézy.

m’ Perte rucne vo vode (pri teplote 30 °C) s mydlom.

Vysuste na vzduchu.

MATERIALOVE ZLOZENIE: PEVNA VRSTVA: Polyetylén s
nizkou linearnou hustotou; MAKKE VYROBKY: UBL, polyester,
polyuretanova pena, interlok.

ZARUKA: Spolocnost DJO, LLC vykond opravu alebo vymenu
celého vyrobku alebo jeho Casti a jeho prisluSenstva z dévodu
chyby materialu alebo spracovania po dobu Siestich mesiacov
od datumu predaja. V pripade, Ze podmienky tejto zaruky nie
st v sdlade s miestnymi predpismi, platia ustanovenia dané
miestnymi predpismi.

LEN NA LEKARSKY PREDPIS.
URCENE NA POUZITIE PREJEDNEHO PACIENTA.
PRI VYROBE NEBOL POUZITY PRIRODNY GUMOVY LATEX.

POZNAMKA: A) KED SA U NAJMODERNEJSICH TECHNIK
VENOVALO VSETKO USILIE ZISKANIU MAXIMALNE])
KOMPATIBILITY FUNKCIE, SILY, TRVANLIVOSTI A POHODLIA, NIE
JE MOZNE ZARUCIT, ZE POUZIVANIE TOHTO PRODUKTU BUDE
UCINNOU PREVENCIOU VOCI PORANENIU.

DANSK

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

TILSIGTET BRUGERPROFIL:
BRUGEREN SKAL KUNNE:

+  LASE OG FORSTA ANVISNINGER, ADVARSLER OG
FORHOLDSREGLER.

TILSIGTET BRUG/INDIKATIONER: Begraenser fleksion, udstraekning
og rotation af halshvirvelsgjlen.

KONTRAINDIKATIONER: Ingen

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER: Kontakt din laege omgdende,
hvis du far smerter, haevelser, 2endringer af fglelsen eller andre
usaedvanlige reaktioner under brugen af dette produkt.

OPLYSNINGER OM ST@RRELSE:

1. For voksne bruges STORRELSESMALEREN til at bestemme
den korrekte kravesterrelse ved at male den lodrette
afstand fra patientens hagespids til skuldertop. For bgrn
henvises til bagsiden af STORRELSESMALEREN. (Figur 1)

OPLYSNINGER OM ANVENDELSE:
2. PASATNING | RYGLEJE: For tilpasning, nar patienten ligger
ned.

A Skub BAGSTYKKET ind under patientens hals, og centrer
det. Serg for, at den sorte/gra skumpolstring nar ud
over plastikkanten. (Figur A

8. Bred siderne pd FORSTYKKET ud, skub det op langs
brystkassen og lzeg det teet til op under hagen.
Siderne pa kravens FORSTYKKE skal vende op, vk fra
trapezmusklen og i retning mod ererne. (Figur B)

¢ Hold godt fast i FORSTYKKET, og rul enderne teet ind
mod patientens hals. Pészet Velcro®-bandet, og fastger
den modsatte side af kraven pa samme made. Spaend
remmene skiftevis, én ad gangen, til samme leengde i
begge sider. Sgrg for, at kravens FORSTYKKE, ligger inde
i BAGSTYKKET. (Figur C)

. Serg ved fiernelse af kraven for, at patientens hoved
er i neutral stilling, og lesn burrebandet. Far langsomt
kraven vaek fra nakken, og tag den af.

BEMARK: Kraven skal pasattes korrekt for at sikre god
tilpasning, opretholde foreskrevet justering og for at forhindre
hagen i at komme ind pa indersiden. Hvis patienten kan fa sin
hage inden for kraven, er det en klar indikation af, at kraven
ikke sidder teet nok.

3. PASATNING | STAENDE STILLING: For tilpasning, nar
patienten sidder eller star oprejst.

e. Med patientens hoved i neutral stilling skubbes kravens
FORSTYKKE op langs patientens hals, og hagestatten
placeres korrekt. Siderne pa kravens FORSTYKKE skal
vende op, vk fra trapezmusklen og i retning mod
grerne. (Figur D)

£ Hold FORSTYKKET fast med den ene hand. Anbring
BAGSTYKKET, sa det er centreret under nakken, og
fastger begge sider til FORSTYKKET. (Figur E)

G. Pdszt Velcro-bandet, og fastger den modsatte side af
kraven pa samme made. Spaend remmene skiftevis, én
ad gangen, til samme laengde i begge sider. Sgrg for, at
kravens FORSTYKKE, ligger inde i BAGSTYKKET. (Figur F)

H. Serg ved flernelse af kraven for, at patientens hoved
er i neutral stilling, og lesn burrebandet. For langsomt
kraven vak fra nakken, og tag den af.

ANDRE OPLYSNINGER OM ANVENDELSE:

Vinklingsknapper: VINKLINGSKNAPPERNE kan bruges
til at finjustere kraven til anatomisk overensstemmelse
og trykfordeling. Det er nemmere at justere
VINKLINGSKNAPPERNE, hvis du tager kraven af farst.
(Figur G)

Placering af hagestotte: Skub op for at lette trykket/
ubehaget pd hage spldsen Skub ned for at lette trykket/
ubehaget pa kabe|

Retningslinjer for placering af ba%\hovedstatte Skub op
for at lette tr?/kket/ubehaget pa baghovedet. Skub ned for
at forbedre ekstensionskontrol. For overvejende ryghgdgende
patienter holdes KNAPPER TIL BAGHOVEDSTQTTE indstillet
I gverste position for at reducere trykket.

RENGORINGSVEJLEDNING: Tag stottens aftagelige polstringer af
inden rengering.

m Vask manuelt med vand (30 °C) og saebe. Luftterres.

MATERIALEINDHOLD: HARD SKAL: Polyethylen med lav
linezer densitet;
BL@DE DELE: UBL, polyester, polyurethan-skum, interlock.

GARANTI: | op til seks maneder efter salgsdatoen vil DJO, LLC i
tilfeelde af fejl i materialer eller udferelse reparere eller udskifte
hele udstyret eller dele deraf samt dets tilbeher. | det omfang
vilkdrene i denne garanti er uforlignelige med lokal lovgivning
vil bestemmelserne i den pageaeldende Tokale lovgivning gzelde.

KUN EFTER ORDINERING.
MA KUN BRUGES PA EN ENKELT PATIENT.
IKKE FREMSTILLET MED NATURGUMMILATEX.

ERKLARING: SELVOM DER ER GJORT ALT HVAD AVANCEREDE
TEKNIKKER KAN GORE FOR AT OPNA DEN FORENEDE MAKSIMALE
FUNKTION, STYRKE, HOLDBARHED OG BEKVEMMELIGHED,

ER DETTE IKKE NOGEN GARANTI FOR AT MAN KAN UNDGA
LASIONER VED AT BRUGE DETTE PRODUKT.

SVENSKA

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

AVSEDDA ANVANDARE:
ANVANDAREN SKA KUNNA:

«  LASA OCH FORSTA ANVISNINGARNA, VARNINGARNA
OCH FORSIKTIGHETSATGARDERNA.

AVSEDD ANVANDNING/INDIKATIONER: Begransar bjning,
strackning och rotation i halsryggraden.

KONTRAINDIKATIONER: Inga

VARNINGAR OCH FORSIKTIGHETSATGARDER: Om du kdnner smarta,
svullnad, kanselforandringar eller ovanliga reaktioner nar du
anvander denna produkt ska du omedelbart kontakta lakare.

STORLEKSINFORMATION:

1. For vuxenstorlekar, anvand STORLEKSGUIDEN for att
faststalla ratt kragstorlek genom att mata det vertikala
avstandet mellan hakans spets och axelns hégsta punkt.
For barnstorlekar, anvand baksidan pa STORLEKSGUIDEN.
(Mllustration T)

INFORMATION OM ANVANDNING:

2. ANVANDNING MED PATIENTEN LIGGANDE PA RYGG: Fér
anvandning nar patienten ligger ner.

A Skjut BAKSTYCKET under patientens hals och centrera
det. Se till att den svarta/gra skumdynan stracker sig
utanfor plastens kant. (Illustration A)

8. Vik ut sidorna pd FRAMTSTYCKET, skjut upp det ldngs
bréstkorgen och for in under hakan. Sidorna pa kragens
FRAMSTYCKE ska vara uppatriktade, fran trapezius mot
oronen. (lllustration B)

c. Hall FRAMSTYCKET i ett fast grepp och vik dndarna tatt
mot patientens hals. Anvand Velcro®-kardborrebandet
for att sékra kragens motstdende sida pd samma satt.
Dra at banden om vartannat, ett i taget, sa att de blir
lika Ianga pa bada sidor. Se till att kragens FRAMSTYCKE
ar inuti BAKSTYCKET. (lllustration C)

. Ndr kragen ska tas av ska du kontrollera att patientens
huvud ar i neutralt Iage och lossa bandet. Skjut sakta
kragen bakom nacken och ta bort.

OBSERVERA: Kragen maste sitta sakert for att en god
passform ska kunna sakerstallas, for att forskriven installning
ska kunna uppratthallas och for att férhindra att hakan glider
inuti kragen. Om&)atlentens haka kan glida inuti kragen dr
detta en tydlig indikation pa att kragen inte sitter at tillrackligt.

3. ANVANDNING MED PATIENTEN STAENDE: Fér anvandning
ndr patienten sitter eller star.

e For anvandning ndr patienten har en naturlig
huvudhalining ska kragens FRAMSTYCKE skjutas upp
langs patientens hals och pa ett bra satt positionera
hakstodet. Sidorna pa kragens FRAMSTYCKE ska vara
uppatriktade, fran trapezius mot oronen. (lllustration D)

F. Hall FRAMSTYCKET ordentligt med en hand. Placera
BAKSTYCKET under nackgropen tills panelen ar
centrerad och fast bada sidor i FRAMSTYCKET.
(Illustration E)

6. Anvand Velcro-kardborrebandet for att sdkra kragens
motstdende sida pd samma sdtt. Dra dt banden
om vartannat, ett i taget, s att de blir lika langa pa
bada sidor. Se till att kragens FRAMSTYCKE dr inuti
BAKSTYCKET. (lllustration F)

H. Ndr kragen ska tas av ska du kontrollera att patientens
huvud ar i neutralt lage och lossa bandet. Skjut sakta
kragen bakom nacken och ta bort.

ANNAN ANVANDNINGSINFORMATION:

wnkhr;ﬁgsknappar VINKLINGSKNAPPARNA kan anvandas
for att finjustera kragens passform for anatomisk
konformitet och tryckfordelning. Det dr enklare att

justera VINKLINGSKNAPPARNA om kragen forst tas av.
(llustration G)

Positionering av hakstddet: Skjut uppat for att avlasta
trycket pd hakpetsen/minska obehaget. Skjut neddt for att
avlasta trycket pa kdkarna/minska obehaget.

Riktlinjer fér positionering av bakhuvudstddet:

Skjut uppdt for att avlasta trycket pa bakhuvudet/

minska obehaget. Skjut nedat for att forbattra
strackmn§skontrollen FOr en patient som huvudsakligen
ligger ned ska BAKHUVUDSTODETS KNAPPAR positioneras
i det dversta laget for att minska trycket.

ANVISNINGAR FOR RENGORING: Avldgsna ortosens avtagbara dynor
fore rengoring.

Handtvatta i varmt vatten (30 °C) med tval.
Lufttorka.

MATERIALINNEHALL: STYVT SKAL: Polyeten med lag linjar
densitet;
MJUKA DELAR: UBL, polyester, polyuretanskum, interlock.

GARANTI: DJO, LLC reparerar eller byter ut hela eller delar

av enheten och dess tillbehor vid defekter i material eller
utférande under en period om sex manader fran och med
forsaljningsdatum. Om garantins villkor ar i strid med lokala
bestdammelser ska de lokala bestammelserna galla.

ENDAST PA ORDINATION.
ENDAST AVSEDD FOR ENPATIENTBRUK.
INTE TILLVERKAD AV NATURGUMM I (LATEX).

OBS! ALLA ANSTRANGNINGAR HAR GJORTS OCH

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

SUOMI

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

KAYTTAJIA KOSKEVAT EDELLYTYKSET:
KAYTTAJAN ON VOITAVA

«  LUKEA JA SISAISTAA LAITTEEN KAYTTOA KOSKEVAT
OHJEET, VAROITUKSET JA HUOMAUTUKSET.

KAYTTOTARKOITUS/KAYTTOAIHEET: Kaularangan fleksion,
ekstension ja rotaation rajoittaminen.

VASTA-AIHEET: Ei ole.

VAROITUKSET JA HUOMAUTUKSET: Jos koet tdta tuotetta
kayttdessdsi kipua, turvotusta, tunnon muutoksia tai
epdtavallisia reaktioita, pyyda littmasti neuvoa
terveydenhuollon ammattilaiselta.

MITOITUSOH)EET:

1. Kaytd aikuisille MITOITUSOPASTA asianmukaisen
kaulurikoon toteamiseksi mittaamalla pystysuora etaisyys
leuan karjestd olkapaan ylapintaan. Lasten mitoituksen
z/iitetie)dot I6ytyvat MITOITUSOPPAAN takapuolelta.

Kuva 1

PUKEMISOHJEET:
2. MAKUULLA PUKEMINEN: Sovitus potilaan maatessa.

A Liu'uta TAKAKAPPALE potilaan niskan alle ja keskita se.
Varmista, ettd musta/harmaa vaahtomuovipehmuste
ulottuu muovikuoren reunan yli. (Kuva A)

B. Levita ETUKAPPALEEN kyljet, liu'uta kappale rintakehaa
?/I'dsp'ainja aseta se leuan alle. Kaulurin ETUKAPPALEEN
kyljet pitdd suunnata ylspain epakaslihaksesta poispdin
korvia kohtia. (Kuva B)

c. Samalla, kun pitelet lujasti ETUKAPPALEESTA, taivuta
sen paat tiiviisti potilaan kaulaa vasten. Kiinnita
Velcro®-tarrahihna ja kiinnita kaulurin vastakkainen
puoli samalla tavalla. Kirista hihnat vuorotellen yksi
kerrallaan, kunnes molemmat puolet ovat yhta
pitkat. Varmista, etta kaulurin ETUKAPPALE on
TAKAKAPPALEEN sisapuolella. (Kuva C)

D. Jotta kauluri voidaan poistaa, varmista potﬂaan paan
neutraali asento ja avaa takiaistarrahihna. Liu'uta kauluri
hitaasti niskan takaa pois.

HUOMAA: Kauluri taytyy pukea pitdvdsti, jotta varmistetaan
hyvd istuvuus, sdilytetdan laakarin madrdamd asento ja
estetdan leukaa luiskahtamasta sisapuolelle. Jos potilaan leuka
paasee luiskahtamaan kaulurin sisdpuolelle, tamd osoittaa
selvasti, ettei kauluri ole tarpeeksi tiivis.

3. PYSTYSSA PUKEMINEN: Kaulurin sovitus istuvalle tai
seisovalle potilaalle.

e. Pida potilaan paa neutraalissa asennossa, liu'uta
kaulurin ETUKAPPALETTA potilaan kaulaa ylos ja aseta
leukatuki oikealle paikalle. Kaulurin ETUKAPPALEEN
kyljet pitaa suunnata ylospain epakaslihaksesta poispain
korvia kohtia. (Kuva D)

F. Pitele ETUKAPPALETTA tukevasti toisella kadelld.
Sijoita TAKAKAPPALE niskan uurteeseen niin, etta
paneeli keskittyy, ja kiinnitd molemmat |<y|Jet
ETUKAPPALEESEEN. (Kuva E)

G. Kiinnita Velcro-tarrahihna ja kiinnitd kaulurin
vastakkainen puoli samalla tavalla. Kirista hihnat
vuorotellen yksi kerrallaan, kunnes molemmat puolet
ovat yhta pitkdt. Varmista, ettd kaulurin ETUKAPPALE
on TAKAKAPPALEEN sisapuolella. (Kuva F)

H. Jotta kauluri voidaan poistaa, varmista potilaan pdan
neutraali asento ja avaa takiaistarrahihna. Liu'uta kauluri
hitaasti niskan takaa pois.

MUUT PUKEMISTA KOSKEVAT TIEDOT:

Kulmapainikkeet: KULMAPAINIKKEILLA voidaan
hienosaatad kaulurin sovitusta anatomian mukaiseksi ja
puristuksen jakamiseksi. KULMAPAINIKKEIDEN saataminen
on helpompaa, jos kauluri irrotetaan. (Kuva G)

Leukatuen asemointi: Liikuta ylospain leuankdrkeen
kohdistuvan puristuksen/epdmukavuuden lieventamiseksi.
Liikuta alaspain leukaan kohdistuvan puristuksen/
epamukavuuden lieventamiseksi.

Takaraivotuen asemointiohjeet: Liikuta ylospain
takaraivoon kohdistuvan paineen/epamukavuuden
lieventamiseksi. Liikuta alaspain ekstension hallintakyvyn
lisadmiseksi. Enimmakseen seldlladn makaavien potilaiden
TAKARAIVOTUEN PAINIKKEET pitaa asettaa ylaasentoon
puristuksen vahentamiseksi.

PUHDISTUSOHJEET: Poista tuen irrotettavat pehmusteet ennen
puhdistamista.

Pese kasin saippuavedelld (30 °C). Anna kuivua
itsestdan.

MATERIAALISISALTO: JAYKKA KUORI: Lineaarinen
matalatiheyksinen polyeteeni; PEHMUSTEET: UBL, polyesteri,
polyuretaanivaahto, interlock.

TAKUU: DJO, LLC korjaa tai vajhtaa materiaali- tai
valmistusvikaiset tuotteet tai tuotteiden osat sekad
lisdvarusteet kuuden kuukauden ajan myyntipaivastd.
Mikali tdman takuun ehdot eivat ole yhdenmukaisia
paikallismadrdysten kanssa, kyseisten paikallismaardysten
ehdot ovat voimassa.

VAIN LAAKARIN MAARAYKSESTA,
VAIN YHDEN POTILAAN KAYTTOON.
VALMISTUKSESSA EI OLE KAYTETTY
LUONNONKUMILATEKSIA.

HUOMAUTUS: VAIKKA UUSIMPIA TEKNIIKOITA KAYTTAMALLA
ON PYRITTY VARMISTAMAAN, ETTA TOIMIVUUS, VAHVUUS,
KESTAVYYS JA MUKAVUUS OLISIVAT PARHAAT MAHDOLLISET,
MITAAN TAKUITA EI ANNETA SIITA, ETTA VAHINKO VOITAISIIN
ESTAA TATA TUOTETTA KAYTTAMALLA.

NORSK

F@R PRODUKTET TAS | BRUK, MA DU LESE ALLE
ANVISNINGENE NEDENFOR N@YE. DET ER AVG)GRENDE
AT PRODUKTET BRUKES RIKTIG FOR AT DET SKAL GI
GOD EFFEKT.

TILTENKT BRUKERPROFIL:
BRUKEREN SKAL KUNNE:

+  LESE OG FORSTA ANVISNINGENE, ADVARSLENE OG
FORHOLDSREGLENE.

TILSIKTET BRUK / INDIKASJONER: Begrenser cervikal
ryggradsfleksjon, forlengelse og rotasjon.

KONTRAINDIKASJONER: Ingen

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER: Hvis du opplever smerter,
hevelser, uvante felelser eller andre uvanlige reaksjoner mens
du bruker dette produktet, ma du umiddelbart radfere deg
med legen din.

STORRELSESINFORMASJON:

1. For starrelsesregulering, bruk STORRELSESGUIDEN for
a bestemme riktig krageformet storrelse ved & male den
vertikale avstanden fra haken til toppen av skulderen.
For Pediatrisk dimensjonering, referer til baksiden av
ST@RRELSESGUIDEN. (Figur T

BRUKSANVISNING:

2. LIGGENDE MONTERING: A feste pa pasienten nar han
legger seg ned.

A Skyv bakstykket under pasientens hals og sentrer det.
Forsikre deg om at svart / gra skumpoltring strekker seg
utover plastkanten. (Figur A

8. Blusse sidene til FRONTSTYKKET ut ved a skyve det
opp brystveggen og skyv opp under haken. Sidene pa
kragens FRONTSTYKKE skal orienteres opp, av trapezius
og mot grene. (Figur B)

c. Hold FRONTSTYKKET pa en sikker mate, krell endene
tett inntil pasientens hals. Pafgr Velcro®—stroppen og
fest motsatt side av kragen pa samme mate. Stram
stroppene, en om gangen, til like lengder pa begge
sider. Pass pa at FRONTSTYKKET pa kragen er inne i
BAKSIDEN. (Figur C)

. For a fjerne kragen ma du serge for at pasientens hode
er i ngytral stilling og lasne krok-og-slgyfe-stroppen.
Skyv kragen langsomt bak nakken og fjern den.

MERK: Kragemonteringen md veere sikker for a sikre rikti

Eassform opprettholde foreskrevet justering, og for & hindre
aken fra a gli innvendig. Hvis pasienten kan gli'sin hake

inn i kragen, er det en tydelig indikasjon pa at det ikke er

tettsittende nok.

3. STAENDE MONTERING: A feste pa kragen til en sittende
eller stadende pasient.

€. Med pasienten i ngytral hodejustering skyver du
FRONTSTYKKET pé kragen opp pasientens hals og
plasserer hake stgtten pa riktig mate. Sidene pa kragens
FRONTSTYKKE skal orienteres opp, av trapezius og mot
orene. (Figur D)

F. Hold FRONTSTYKKET fast med en hand. Legg
BAKSIDEN under halsen til panelet er sentrert og fest
begge sider til FRONTSTYKKET. (Figur E)

G. Pdfer borreldsen og fest den motsatte siden av kragen
Fa samme mdte. Stram stroppene, en om gangen, til
ke lengder pa begge sider. Pass pa at FRONTSTYKKET
pa kragen er inne i BAKSIDEN. (Figur F)

H. For a fjerne kragen ma du serge for at pasientens hode
er i ngytral stilling og lasne krok-og-slgyfe-stroppen.
Skyv kragen langsomt bak nakken og fjern den.

ANDRE APPLIKASJONSOPPLYSNINGER:

Vinklingsknapper: VINKLINGSKNAPPENE kan brukes

til & finjustere kragenes passform for anatomisk

samsvar og trykkfordeling. Det er lettere a justere
VINKLINGSKNAPPENE hvis du ferst flerner kragen. (Figur G)

Hakestgotte posisjonering: Skyv opp for & avlaste hakens
trykk / ubehag. Skyv ned for a avlaste kjevetrykk / ubehag.

Retnlngsllnjer for ﬁoswonerln sstotte: Skyv opp for
'J:)elpe avlaste bakhodetrykk / ubehag. Skyv ned for a

for edre forlen% elseskontroll. For en hovedsakelig liggende

pasient behold bakhodets SUPPORTKNAPPER satt til

topplassering for a redusere trykket.

RENGJORINGSINSTRUKSJONER: Skru av bgylens avtagbare pads for
rengjering.

m Handvaskes i vann (30 °C) med sape. Lufttarkes.

MATERIALINNHOLD: STIVT SKALL: Lav linezr tetthet
polyetylen
MYKE VARER: UBL, Polyester, Polyuretanskum, Sperre

GARANTI: DJO, LLC vil reparere eller erstatte hele eller deler av
enheten og tilbehgret ved defekter i materialer eller utfarelse,
innenfor en periode pd seks maneder fra kjgpsdatoen.

| den grad vilkdrene | denne garantien er i'strid med lokale
forskrifter, vil bestemmelsene i slike lokale forskrifter gjelde.

KUN PA RESEPT.
TIL BRUK PA EN PASIENT.
IKKE LAGET MED NATURGUMMILATEKS.

ERKLARING: SELV OM DET ER GJORT ALT SOM KAN GJ@RES MED
AVANSERTE TEKNIKKER FOR A OPPNA MAKSIMAL FUNKSJON,
STYRKE, HOLDBARHET OG KOMFORT, ER DET INGEN GARANTI
FOR AT MAN KAN UNNGA SKADER VED A BRUKE DETTE
PRODUKTET.
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