Ortec™

ortesis de miembro superior

TMC100 Retenue Latérale Attelles
Trapeznmetacarplenne

Couvert de La Detention Lateral
Aptelles TMC150 trapezomeétacar-
rlenne

Indiqué dans les cas qui nécessitent une
immobilisation fonctionnelle du pouce.
Convient douleur étape commune, qu'elle
soit causée par |

la formation de cicatrices, etla rehabilitation
de I'extension de la MCP et SI, ef

[ ACEMENT: Retirer le ruban’ autourde la
Foumere placee sur l'avant-bras ventral dans
e corps de l'attelle avec le poignet en position
neutre et doigts posés sur le plat, le film se
développe entre le doigt et palmaire pouce,
fixant les doigts, est inséré dans la fente sur
le coté et traverse la zone prés du poignet, la

chirurgie ou apres des traitements non invasifs
ci-dessous. Utilisez les déviations causées par
les déformations rhumatismales retard.
PLACEMENT: Retirer le ruban autour de la vi-
role, insérez le trou de pouce distal, la fixation
du croisillon de sorte qu'il couvre le thénar.
Régler la bande en position et [a longueur au
poignet. La proposition de résolution commu-
ne devrait trapezomeétacarpienne est limité.
Flexion de I'articulation interphalangienne du
pouce ne devrait pas étre restreinte. Si c'est
le cas, consultez votre prothésiste procede a
couper les bretelles correctement.
TAILLE (CM CONTOUR DU POIGNET.) S
(<17),M(1719)L (> 19)
COTES: droite et a gauche.
e Quervaijn Ferula DQ100
uervain Ferula DQ150 Couverts
Indlque dans les cas qui nécessitent une
isation de I'articulation mouvement

on de la paume. Ajustez les sangles
en position et la longueur de la paume, le
poignet et l'avant-bras.
TAILLE (LAF;G;UR EN XALMAIRE CM,)S

E érone eta gauche

Attelle MN200 Fonctionnelle de La
Main Postural

Indiqué dans les cas qui nécessitent une
position neutre du poignet et le pouce
apposition fonctionnele. Des cas d'hémiplégie,
cloué au lit pendant de longues périodes en
cas de douleur aigué soulagement de I'arthrite
rhumatoide et d'aligner les joints dans la
période post-opératoire pour minimiser la
perte de mobilité fonctionnelle.

PLACEMENT: Retirer le ruban autour de la
gouttiére placée sur I'avant-bras ventral

dans le corps de I'attelle avec le poignet en
position neutre et les doigts dans une position

évenir fl
pienne de Iarticulation du poignet. Malmlent le
enlevé le pouce, dans sa position fonctionnelle.
Indiqué dans le processus douloureux et
inflammatoires qui exigent I'mmobilisation
de ces joints, tenosynlovne sténosante des
ce, les rt
associés aux traitements anti-inflammatoires,
telles que les interventions post-opératoire
réalisée a ce niveau.
PLACEMENT: Retirer le ruban autour de
la virole, insérez le trou de pouce distal, la
fixation du croisillon de sorte qu'il couvre
le thénar. Ajustez les sangles en position et
la longueur dans le poignet et I'avant-bras.
Assurez-vous que le mouvement cubital du
poignet, etle mouvement de la trapézomé-
tacarpienne commune, sont limitées. Flexion
de l'articulation interphalangienne du pouce
ne devrait pas étre restreinte. Si C'est le cas,
consultez votre prothe5|ste procéde a couper
les bretelles correctement.
TAILLE (CONTOUR DU POIGNET / LON-
EUEUg/EI; CM.) S (<17/19), M (17-19/21)

(> 19/23)
C(ST&S: droite eta gauche.

Attelle MN100 Main A Plat Postural
Indiqué dans les cas qui nécessitent une
position neutre du poignet et des doigts.

Des cas d’hémiplégie, mis spastique des
articulations du poignet et des doigts, cloué
au lit pendant de longues périodes en cas de
douleur aigué soulagement de I'arthrite rhu-
matoide et d’aligner les joints dans la période
post-opératoire dans brulés afin de minimiser

fc sur la zone plastique et le pouce
en opposition, comme le suggere attelle, en
ajustant la bande a ce niveau. Ajustez les
sangles en position et la longueur dans le
poignet et 'avant-bras.

TAILLE (LARGEUR EN XALMAIRE CM,)S

(6:7), M (7-8.5)L (8,5

COTES: droite et a gauche.

ANTIDEMARRAGE Orthése du poignet
MN500

Indiqué dans les cas qui nécessitent une
immobilisation sécuritaire de I'articulation
du poignet. Les cas de traumatologie pour
poignet sans fracture, apres la période de
détention pour le plétre non-chirurgical des
fractures, des blessures de la radio distale,
synovite post opératoire et kystes synoviaux
du poignet, si vous supprimez le fixateur ex-
terne la fracture de Pouteau-Colles-Pouteau,
I'arthrose, les entorses dégénératives et
récurrent du poignet ..
PLACEMENT: Retirer le ruban autour de la
gouttiere placée sur I'avant-bras ventral dans
le corps de I'attelle avec le poignet en position
neutre, I'insertion par le cdté du pouce. Ajustez
les sangles en position et la longueur de la

aume, le poignet et 'avant-bras, en veillant
ace que le volet reste a I'intérieur du corps
de l'attelle.

TAILLE (CM CONTOUR DU POIGNET.) S
84-1,2, M (17-20) L (20-23)
OTES: droite et a gauche.

MN600 THOMAS attelle avec
I'abduction du pouce
Indiqué comme attelle active dans le

traitement de la main touchés par une
paralysie du nerf radial et a réhabilitation
d’un traumatisme a la main ou apres la
chirurgie.
Placement: Adapter I'attelle dorsale pour
se conformer avec les bandes, directement
ou en platre. Le matériel peut se déplacer
longitudinalement. La longueur du trongon
détermine la force d’action, tant en exten-
sion des doigts et le pouce en abduction.
UNE TAILLE: SANGLES REGLABLES ET
CONFORMABLE
COTES: droite et a gauche.

ADAPTATION: La plus large bande de
préférence étre placées dans le poignet pour
améliorer I'ajustement, mais peuvent étre
échangeés si nécessaire.

Les bandes permettent de couper pour
s'adapter au patient d'éviter un volume
excessif de laméme, et peut étre enlevé
pour e nettoyage.

Dans le cas ol le corset 'est pas parfaite-
ment couplé a la morphologie de la main, le
prothésiste peut procéder a des arétes de
coupe et/ ou sa conformation en appliquant
l'air chaud.

Précautions Et Hygiene

Il convient d’éviter le raidissement des

ar ions de ['utilisation pi par
ordonnance doit étre Putilisation combinée
avec des exercices de mobilité, les change-
ments de posture, etc

Ne pas exercer de pression excessive sur
les p des bandes,

dansle poignet et l'avant-bras.

Ne pas exposer l'attelle @ une source de
flamme ou de chaleur a haute température,
il peut se déformer ou 'endomma jer.
Lavable avec un savon doux et de I'eau.
Sécher a Iair, ou une serviette.

Précautions
Suivez les instructions du fabricant pour un
placement cornlem de l'orthése. Swvezd les
grescrlpteur ou du personnel soignant.

our une adaptation personnalisée,
consultez un spécialiste. En cas de douleur
persistante, il est conseillé de contacter un
professionnel de la santé. Si une réaction
allergique devrait se retirer le produit et
consulter le médecin prescripteur.
En cas de petits désagréments causés par
la transpiration excessive, nous recomman-
dons l'utilisation d'un coton tubulaire.
Positionné de telle sorte que la compres-
sion ne soit pas excessive. Ne pas exposer
le vétement & une flamme ou source de
chaleur a des températures trés élevées.
Stocker a température ambiante, de
préférence dans I'emballage d'origine.
Garantie dans le cadre des lois.
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TMC100 Delimitazione Laterale
Stecche 1ra|;)ezo A
0ggetto La Detenzione Stecche

rali TM(150 Trapezo
Indicato nei casi che richiedono una

ionale del pollice. dolore

fase Adatto comune, a causa di
traumi, intervent chirurgici o dopo trattamenti
non invasivi di seguito. Utilizzare le deviazioni
causate da deformita ritardo reumatiche.
POSIZIONAMENTO: Rimuovere il nastro
attorno al puntale, inserire il foro del pollice
distalmente, allegando il supporto in modo
tale da coprire il tenar. Impostare il nastro in
posizione e |a lunghezza al polso. La mozione
congiunta dovrebbe trapezo ¢ limitata.
Flessione dellarticolazione interfalangea del
pollice, non deve essere limitato. Se € cosi,
vedi il tuo protesista procedera a tagliare il
tutore in modo corretto.

DIMENSIONI (CM POLSO CONTORNO.)

S (<17), M(17-19) L (> 19)

LATI: destra e sinistra.
De Quervain Ferula DQ100
De Quervain Ferula DQ150 Coperto
Indicato nei casi che richiedono immobilizza-
zione dell'articolazione prevenire il movimento
trapezo flesso-estensori del polso. Mantiene
il rapito pollice, nella sua posizione funzionale.
Indicato nei processi infiammatori e dolorosi
che richiedono immobilizzazione di queste ar-
ticolazioni, tenosinovite stenosante dei rapitori
del pollice, reumatismi, associata a trattamenti
anti-infiammatori, come gli interventi post-
operatoria eseguita a questo livello.
POSIZIONAMENTO: Rimuovere il
nastro attorno al puntale, inserire il foro del
pollice distalmente, allegando il supporto
in modo tale da coprire il tenar. Regolare
le cinghie in posizione e la lunghezza del
polso e dell’avambraccio. Assicurarsi che il
movimento ulnare del polso, e il movimento
del trapezo comune sono limitati. Flessione
dell'articolazione interfalangea del pollice,
non deve essere limitato. Se & cosi, vedi il
tuo protesista procedera a tagliare il tutore in
modo corretto.

Dimensioni (contorno del polso / lung-

hezzaincm.) S (<17/19), M (17-19/21)

L(>19/23

Lati: destra e sinistra.
Mn100 SPLINT Mano Piatta
Posturale
Indicato nei casi che richiedono una posizione
neutrale del polso e delle dita. | casi di emi-
plegia, insieme spastica delle articolazioni
del polso e delle dita, costretto a letto per
lunghi periodi in casi di acuto dolore di artrite
reumatoide sollievo e allineare giunti in periodo
post-op: in bruciati per la

formazione della cicatrice, e la riabilitazione
della proroga del MCP e se, ecc
POSIZIONAMENTO: Rimuovere il nastro
intorno al tutore posizionato sull’avambraccio
ventrale del corpo del tutore con il polso in
posizione neutra e dita appoggiate al piatto,
ilfilm si sviluppa tra il dito e palmare pollice,
I'impostazione delle dita, si inserisce nello
slot sul lato e attraversa I'area vicino al polso,
assicurando il palmo. Regolare le cinghie in
posizione e la lunghezza al polso paimo e
avambraccio.

DIMENSIONI (LARGHEZZA IN PALMA-

RECM.) S (6-7), M (7-8,5) L (8,5-10)

LATI: destra e sinistra.

MN200 Splmt Mano Funzionale
Posturale
Indicato nei casi che richiedono una posizione
neutrale del polso e delle dita opposizione del
pollice funzionale. | casi di emiplegia, costretta
aletto per lunghi periodi in casi di acuto
dolore di artrite reumatoide sollievo e allineare
giunti in periodo post-operatorio per ridurre al
minimo la perdita di mobilita funzionale.
POSIZIONAMENTO: Rimuovere il nastro
intorno al tutore posizionato sull’avambraccio
ventrale nel corpo della stecca con il polso
in posizione neutra e le dita in una posizione
funzionale per la zona di plastica e il pollice
in opposizione, come suggerito stecca, la
regolazione del nastro a quel livello. Regolare
le cinghie in posizione e la lunghezza del polso
e dellavambraccio.
DIMENSIONI (LARGHEZZA IN PALMA-
RECM.) S (6-7), M (7-8,5) L (8,5-10)
LATI: destra e sinistra.

Polso Immobilizzatore Splint
MN500

Indicato nei casi che richiedono una sicura im-
mobilizzazione dell'articolazione del polso. casi
di traumi per il polso-giunto senza frattura,
dopo il periodo di detenzione per intonaco non
chirurgico delle fratture, lesioni del radio dis-
tale, sinovite post-operatorio e cisti sinoviale
del polsn se si rimuove il fissatore esterno la
frattura di Colles-Pouteau, artrosi, di

MN600 Splint Thomas con Ab-
duzione Pollice
Indicato come stecca attiva nel trattamento
della mano affetti da paralisi del nervo radiale
e la riabilitazione del trauma mano o dopo
I'intervento chirurgico.
POSIZIONAMENTO: Adeguamento della
stecca dorsale per il rispetto degli nastri, di-
rettamente 0 gesso. Lhardware puo spostare
in senso longitudinale. La lunghezza del tratto
determina la forza di azione, sia in estensione
delle dita e il pollice in abduzione.

UN FORMATO: CINGHIE CONFORMA-

BLE E REGOLABILE

LATI: destra e sinistra.
ADATTAMENTO: Il nastro ampio preferi-
bilmente essere collocati a livello del polso
per migliorare la forma, ma possono essere
scambiati, se necessario.
I nastri permettono di tagliare per adattarsi
al paziente di evitare un eccessivo volume
della stessa, e puo essere rimosso per la
pulizia di loro.
Nel caso in cui la coppia non & perfettamente
accoppiata alla morfologia della mano, il pro-
tesista pud procedere con il taglio bordi e / o
la sua conformazione mediante 'applicazione
diaria calda.

Precauzioni E Igiene

Si deve impedire lrrigidimento delle artico-
lazioni da uso prolungato, da prescrizione
deve essere combinata con 'uso esercizi di
mobilita, cambiamenti posturali, ecc

Non esercitare una pressione eccessiva sulle
impostazioni dei nastri, soprattutto nel polso e
dell'avambraccio.

Non esporre il tutore ad una fonte di fiamma o
di calore ad alta temperatura, si puo deformare
o0 danneggiarlo. Lavabile con acqua e sapone
delicato. Aria secca, 0 un asciugamano.

Precauzioni

Seguire le indicazioni del produttore per il
corretto posizionamento dell‘ortesi. Seguire
le istruzioni o le raccomandazioni del
medico prescrittore o del personale
sanitario. Per un adattamento personalizzato,

degenerative e ricorrenti del polso ..
PLACEMENT: Rimuovere il nastro intorno
alla stecca posta sull'avambraccio ventrale
del corpo del tutore con il polso in posizione
neutra, inserendo il pollice attraverso il lato.
Regolare le cinghie in posizione e la lunghezza
al polso palmo e I'avambraccio, assicurando
che il lembo rimane all'interno del corpo
del tutore.
DIMENSIONI (CM CONTORNO DEL
POLSO0.) S (14-17), M (17-20) L (20-23)
LATI: destra e sinistra.

un Se il dolore & in
corso, & consigliabile contattare un
operatore sanitario. Se dovesse verificarsi
una reazione allergica rimuovere il prodotto
e consultare il medico curante. In caso di
fastidi minori causate da eccessiva
sudorazione si consiglia I'uso di un
batuffolo di cotone tubolare. Posizionato
tale che la compressione non é eccessiva.
Non esporre il capo ad una fiamma o fonte
di calore a temperature molto elevate.
Conservare a temperatura ambiente,
preferibilmente nella confezione originale.
Garantire, nel quadro delle leggi.
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TMC100 Restraint Lateralen Schienen
Articulatio
allen Dle_llnhagﬂerung lateralen

Indiziert in Féllen, dass eine funktlonelle
Immobilisierung des Daumens erfordern. Als
Biihne Gelenkschmerzen, ob durch Entziin-
dung, Trauma, nach Operationen oder invasive
Behandlungen unten verursacht. Verwenden
Sie die Abweichungen von Muskel-Skelett-
Deformitaten Verzogerung verursacht.
Platzierung: Entfernen Sie das Band um die
Zwinge, legen Sie die Daumen Loch distal,
das Anbringen der Kiammer, so dass sie die
Daumen abdeckt. Legen Sie das Band in
Position und Lange des Handgelenks. Die
gemeinsame Bewegung sollte Articulatio ist
begrenzt. Flexion der Interphalangealgelenk
des Daumens sollte nicht eingeschrankt
werden. Wenn ja, sehen Sie Orthopadiete-
chniker wird fortgesetzt schneidet man den
richtig Klammer.

GROSSE (HANDGELENK KONTUR CM.)

S (<17), M(17-19) L (> 19)

ZARGEN: rechts und links.
De Quervaijn Ferula DQ100
De Quervain Ferula DQ150 Fallen
Indiziert in Fallen, die Ruhigstellung des
Gelenks verhindert Articulatio Flexo-extensor
Bewegung des Handgelenks erfordern. Behalt
die Daumen entfiihrt, in seiner funktionalen
Stellung. Indiziert bei schmerzhaften und
entziindlichen Prozessen, die Immobilisierung
dieser Gelenke erfordern, stenosierenden
Tendovaginitis der Abduktoren des Daumens,
Rheuma, mit entziindungshemmender Behan-
dlungen, wie postoperative Interventionen auf
dieser Ebene durchgefiihrt assoziiert.
Platzierung: Entfernen Sie das Band um
die Zwinge, legen Sie die Daumen Loch
distal, das Anbringen der Klammer, so dass
sie die Daumen abdeckt. Stellen Sie die
Gurte in Position und Lange im Handgelenk
und Unterarm. Vergewissern Sie sich das
Handgelenk ulnar Bewegung, und Bewegung
des Gelenks Articulatio sind begrenzt. Flexion
der Interphalangealgelenk des Daumens sollte
nicht eingeschrankt werden. Wenn ja, sehen
Sie Orthopédietechniker wird fortgesetzt
schneidet man den richtig Klammer.
GROSSE (HANDGELENK KONTUR
/LANGE IN CM.) S (<17/19), M (17-
19/21) L (> 19/23)
ZARGEN: rechts und links.

MN100 Flat Handschiene Haltungs
Indiziertin Féllen, dass eine neutrale Position
des Handgelenks und der Finger erfordern.
Félle von Hemiplegie, spastische Reihe von
Hand-und Fingergelenke, bettl&gerig fiir
langere Zeit in Fallen von akuter rheumatoider
Arthritis Schmerzlinderung und ausrichten
Gelenke im postoperativen Zeitraum ver-
brannt, um die Narbenbildung zu minimieren,
und Rehabilitation von der Verldngerung der
MCP-und IF, etc.

Platzierung: Entfernen Sie das Band um die

Schiene auf der ventralen Unterarm in den
Korper der Schiene mit dem Handgelenk in
Neutralstellung und Finger ruhen auf dem fla-
chen gestellt, entwickelt der Film zwischen der
palmaren Finger und Daumen Einstellung den
Fingern, in den Schiitz an der Seite eingefiigt
und durchquert das Gebiet in der Nahe des
Handgelenks, die Sicherung der Handfléche.
Stellen Sie die Gurte in Position und L&nge in
der Handflache, Handgelenk und Unterarm.

GROSSE (BREITE IN CM PALMAR.) S

(6-7), M (7-8,5) L (8,5-10)

ZARGEN: rechts und links.

MN200 Functional Handschiene
Haltungs

Indiziert in Féllen, dass eine neutrale Position
des Handgelenks und der Finger funktionellen
Daumen Opposition verlangen. Falle von
Hemiplegie, bettldgerig fiir langere Zeit in
Féllen von akuter rheumatoider Arthritis
Schmerzlinderung und ausrichten Gelenke im
postoperativen Zeitraum zur Minimierung der
Verlust funktioneller Mobilitét.
Platzierung: Entfernen Sie das Band um die
Schiene auf der ventralen Unterarm in den
Korper der Schiene mit dem Handgelenk
in Neutralstellung und die Finger in eine
funktionelle Position auf der plastischen
Zone und der Daumen in Opposition gestellt,
wie vorgeschlagen Schiene, die Anpassung
der Band auf diesem Niveau. Stellen Sie die
Gurte in Position und Lange im Handgelenk
und Unterarm.

GROSSE (BREITE IN CM PALMAR.) S

(6-7), M (7-8,5) L (8,5-10)

ZARGEN: rechts und links.

Handgelenksschiene Wegfahrsperre
MHEO% glahrsp

Indiziert in Fallen, die eine sichere
Ruhigstellung des Handgelenks erfordern.
Trauma Fallen Handgelenk ohne Bruch, nach
der Dauer der Untersuchungshaft fiir nicht-
chirurgische Gips in Briiche, Verletzungen
des distalen Radio, post-operative Synovitis
und synoviale Zysten des Handgelenks, wenn
Sie den Fixateur externe der Colles-Fraktur
Pouteau, Osteoarthritis, degenerative und
wiederkehrende Verstauchungen des
Handgelenks ..
Platzierung: Entfernen Sie das Band um die
Schiene auf der ventralen Unterarm in den
Korper der Schiene mit dem Handgelenk in
neutraler Position gebracht, indem er das
Durchbléttern der Seite. Stellen Sie die Gurte
in Position und L&nge in der Handfléche,
Handgelenk und Unterarm, so dass die Klappe
im Inneren des Korpers der Schiene bleibt
GROSSE (HANDGELENK KONTUR CM.)
S (14-17), M (17-20) L (20-23)
ZARGEN: rechts und links.

chirurgischen Eingriffen betroffen.
Platzierung: Die Anpassung der dorsalen
Schiene fiir die Einhaltung der Bénder, die
direkt oder Gips. Die Hardware kann in Langs-
richtung verschieben. Die Lange der Strecke
bestimmt die Stérke des Handelns, sowohl
in Verléngerung der Finger und Daumen in
Abduktion. N

ONE SIZE: ANPASSUNGSFAHIG UND

VERSTELLBAREN TRAGERN

ZARGEN: rechts und links.
ANPASSUNG: Der breitere Band bevorzugt
im Handgelenk passen verbessern platziert
werden, sondern konnen bei Bedarf ausge-
tauscht werden.
Die Bénder erlauben es zu schneiden, um den
Patienten fit zu hohe Lautstérke der glelchen
vermeiden, und kann zur Reinigung entfernt
werden.
Fiir den Fall, dass die nicht optimal auf die
Morpholo 8|e der Hand gekoppelt Klammer
kann der Orthop&dietechniker mit Schneiden
und/ oder deren Konformation durch die
Anwendung heiBer Luft gehen.

Hinweise Und Hgglene

Es sollte verhindern, dass die Versteifung

der Gelenke aus ldngerem Gebrauch durch
die Verschreibung Verwendung mit Mobilitat
Ubungen, Haltungsverénderungen, etc. kombi-
niert werden miissen

Uben Sie keinen tiberméBigen Druck auf

die Einstellungen der Bander vor allem im
Handgelenk und Unterarm.

Setzen Sie die Schiene an einer Flamme oder
Wérmequelle bei hohen Temperaturen kann es
zu verformen oder zu beschadigen.

Waschbar mit milder Seife und Wasser. Der
Luft trocknen lassen oder Handtuch.

Vorsichtsmassnahmen

Befolgen Sie die Anweisungen des Herst-
ellers fiir die richtlgs Platzierung der
Orthese. Befolgen Sie die Anweisungen oder
Empfehlungen des verschreibenden Arztes
oder des Gesundheitspersonals. Wenden Sie
sich fiir eine Fersonahsuerte Anpassung an
einen Spezialisten. Bei anhaltenden
Schmerzen ist es ratsam, sich an einen Arzt
zu wenden. Wenn eing aIIerglsche Reaktion
sollte das Produkt und die Riicksprache mit
dem behandelnden Arzt erfolgen entfernen.
Bei nu;germgfualgen Belastigungen durch
{iberméBiges Schwitzen verursacht
empfehlen wir die Verwendung eines Rohr
Baumwolle. So positioniert ist, dass die
Kompression nicht zu hoch ist. e nicht das
Kleidungssttick auf eine Flamme oder
Wérmequelle bei sehr hohen Temperaturen
ausgesetzt werden. Lagerung bei Raumte-
mperatur, vor in der Originalver-

MN600 Th Schiene Mit
EntfuhrunE

Indiziert als aktive Schiene in der Behandlung
der Hand durch radiale Nervenlahmung

und Rehabilitation von Hand Trauma oder

packung. Garantie im Rahmen der Gesetze.
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TMC100 Restri rq;ao Lateral Trapezo-
metacarpal Placas.
Coberto de Deten¢ao I.ateral Placas
Trapezometacarpal TM(1!
Indicado em casos que exigem uma
imobilizagao funcional do polegar. Apropriado
dor estagio comum, causada por inflamacéo,
trauma, cirurgia ou apds os tratamentos ndo-
invasivos abaixo. Utilize os desvios causados
pelas deformidades atraso reumética.
ENQUADRAMENTO: Remover a fita ao
redor do ferrolho, insira o buraco do polegar
distalmente, anexando a chave para que
ele cobre o tenar. Defina a fita na posicéo e
comprimento do pulso. A resolucao comum
deve trapezometacarpal ¢ limitado. Flexao
da articulacdo interfalangica do polegar ndo
deve ser restringido. Se assim for, consulte
o protesista ira proceder para cortar a cinta
corretamente.
TAMANHO (CM CONTORNO DO PUL-
S0, S (<17), M (17-19) L (> 19)
LADOS: direito e esquerdo.

De Quervain Ferula DQ100

De Quervain Ferula DQ150 Coberto
Indicado em casos que requerem imobilizagao
da articulagéo do movimento de flexo-
extensor prevencdo trapezometacarpal da
articulacao do pulso. Mantém sequestrado

0 polegar em posicao funcional. Indicado

nos processos inflamatorios e dolorosos que
exigem imobilizacéo dessas articulacdes,
tenossinovites estenosantes dos abdutores
do polegar, reumatismo, associados a
tratamentos anti-inflamatorias, tais como as
intervencdes realizadas no pds-operatdrio,
aeste nivel.

ENQUADRAMENTO: Remover a fita ao

redor do ferrolho, insira o buraco do polegar
distalmente, anexando a chave para que ele
cobre o tenar. Ajuste as correias em posicdo
e comprimento do punho e antebraco.
Certifique-se o movimento ulnar do punho, eo

reumatdide aguda e alinhar as articulagdes no
periodo pés-operatério em queimados para
minimizar a formagao de cicatriz, e reabili-
tacao do prolongamento do MCP e IF, etc
ENQUADRAMENTO: Remover a fita ao
redor do tampéo colocado no antebraco
ventral do corpo do tamp&o com o punho em
posicéo neutra e 0s dedos descansando no
apartamento, o filme desenvolve-se entre o
dedo palmar e polegar, definindo os dedos,
éinserido no slot do lado e atravessa a area
perto do pulso, assegurando a palma da méo.
Ajuste as correias em posicdo e comprimento
na palma da méo, punho e antebraco.
TAMANHO (LARGURA EM PALMAR
CM.,) S (6-7), M (7-8,5), L (8,5-10)
LADOS: direito e esquerdo.

MN200 Splint Mao Funcional
Postural

Indicado em casos que exigem uma posicéo
neutra do punho e dedos polegar oposicao
funcional. Os casos de hemiplegia, acamados
por longos periodos, em casos de alivio da
dor da artrite reumatdide aguda e alinhar as
articulagdes no periodo pds-operatdrio para
minimizar a perda de mobilidade funcional.
ENQUADRAMENTO: Remover a fita ao redor
do tampéo colocado no antebrago ventral do
corpo do tampao com o punho em posicéo
neutra e os dedos em uma posicéo funcional
nazona plastica eo polegar em oposigéo,
como sugerido tala, ajustando a fita a esse
nivel. Ajuste as correias em posicéo e compri-
mento do punho e antebrago.

TAMANHO (LARGURA EM PALMAR

CM.,) S (6-7), M (7-8,5), L (8,5-10)

LADOS: direito e esquerdo.
Immobiliser Pulso Splint MN500
Indicado em casos que exigem uma imobili-
zagAo segura da articulagao do pulso. casos
de trauma de pulso comum, sem fratura, apﬁs
o periodo de detencao de gesso nao-cirlrgicos
em fraturas, lesSes do rédio distal, sinovite

da articulagéo

sédo limitadas. Flexdo da articulagdo interfalan-
gica do polegar néo deve ser restringido. Se
assim for, consulte o protesista ira proceder
para cortar a cinta corretamente.
TAMANHO (CONTORNO DE PULSO /
COMPRIMENTO EM CM.) S (<17/19),
M (17-19/21) L (> 19/23)
LADOS: direito e esquerdo.

MN100 Splmt Mao Espalmada
Postural

Indicado em casos que exigem uma posicao
neutra do punho e dedos. Os casos de hemi-
plegia espastica conjunto das articulagdes
do punho e dedos, acamados por longos
periodos, em casos de alivio da dor da artrite

io e 0s quistos sinoviais de punho,
se vocé remover o fixador externo a fratura de
Colles-Pouteau, artrose, entorses de repeticao
e degenerativas do punho .
ENQUADRAMENTO: Remover a fita ao redor
do tampéo colocado no antebrago ventral do
corpo do tampéo com o punho em posicéo
neutra, inserindo o dedo polegar através do
lado. Ajuste as correias em posicdo e compri-
mento na palma da méo, punho e antebraco,
garantindo que o retalho permanece dentro do
corpo do tampé&o.

TAMANHO (CM CONTORNO DO PULS0.) S
(14-17), M (17-20) L (20-23)

LADOS: direito e esquerdo.

pt

Sg int MN600 Thomas Com
Abducao Do Polegar
Indicado como tala ativo no tratamento do
lado afetado pela paralisia do nervo radial
e reabilitacdo do trauma de mao ou de
pos-operatdrio.
Enquadramento: A adaptacao do splint dorsal
para cumprir com as fitas, directa ou gesso. 0
hardware pode mover-se longitudinalmente.
0 comprimento do trecho que determina a
forca de acdo, tanto em extensdo dos dedos e
abducdo do polegar.

UM TAMANHO: TIRAS E CONFOR-

TAVEIS AJUSTAVEL

LADOS: direito e esquerdo.
ADAPTAGAO: A maior banda de preferéncia,
ser colocado no pulso para melhorar o ajuste,
mas pode ser trocado, se necessario.
Asfitas de permitir que ele cortou para ajustar
0 paciente para evitar volume excessivo do
mesmo, e pode ser removido para limpé-las.
No caso em que a cinta ndo estd perfeitamen-
te acoplada a morfologia da méo, o protético
pode prosseguir com arestas cortantes e/
ou a sua conformagéo através da aplicagéo
de ar quente.
Cuidados E Higiene
Deve evitar o enrijecimento das articulagdes
do uso prolongado, por prescricdo deve ser o
uso combinado com exercicios de mobilidade,
alteracdes posturais, etc
Nao exerca pressao excessiva sobre as
configuragdes das fitas, principalmente no
punho e antebraco.
N&o exponha a tala a uma fonte de chama ou
calor em altas temperaturas, pode deformar
ou danificar.
Lavével com 4gua e sabdo neutro. Ar seco,
toalha ou.

Precaucoes
S|?a as instrucdes do fabricante para a
colocagdo adequada da drtese. Siga as
instrugoes ou recomenda ggres do prescrl-
tor ou pessoal de saide. Para uma adap-
s%'m personalizada, consulte um especia-
ta. Se a dor persistir, € aconselhavel
entrar em contato com um profissional de
salide. Se uma reacdo alérgica deve
ocorrer remover o produto e consultar o
médico prescritor. Em caso de pequenos
aborrecimentos causados pela transpira-
a0 excessiva, recomendamos 0 uso de
um algodao tubular. Posicionadas de tal
modo que a compressdo nao é excessiva.
Néo exponha a roupa para uma chama ou
fonte de calor em temperaturas muito
altas. Armazenar a temperatura ambiente,
de preferéncia na embalagem original.
Garantir, no &mbito das leis.
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TMC100 Restraint Lateral Splints
Trapezometacarpal
Covered The Detention Lateral
Splints TMC150 trapezometacarpal
Indicated in cases that require a
functional immobilization of the thumb.
Suitable stage joint pain, whether caused
by inflammation, trauma, after surgery
or noninvasive treatments below. Use the
deviations caused by delay rheumatic
deformities.
PLACEMENT: Remove the tape around
the ferrule, insert the thumb hole distally,
attaching the brace so that it covers the
thenar. Set the tape in position and length
to the wrist. The joint motion should
trapezometacarpal is limited. Flexion of
the interphalangeal joint of the thumb
should not be restricted. If so, see your
prosthetlst will proceed to cut the brace
properly.

SIZE (WRIST CONTOUR CM.) S (<17), M

(1719 L (> 19)

SIDES: right and left.

De Quervain Ferula D100

De Quervain Ferula DQ150 Covered
Indicated in cases that require immobili-
zation of the joint preventing trapezome-
tacarpal flexo-extensor movement of the

and IF, etc.
PLACEMENT: Remove the tape around the
splint placed on the ventral forearm in the
body of the splint with the wrist in neutral
position and fingers resting on the flat, the
film develops between the palmar finger
and thumb, setting the fingers, is inserted
into the slot on the side and crosses the
area near the wrist, securing the palm.
Adjust the straps in position and length in
the palm, wrist and forearm.

SIZE (WIDTH IN CM PALMAR,) S (6-7),

M (7-8.5) L (8.5-10)

SIDES: right and left.

MN200 Functional Hand Splint
Postural

Indicated in cases that require a neutral
position of the wrist and fingers functional
thumb opposition. Cases of hemiplegia,
bedridden for long periods in cases of
acute rheumatoid arthritis pain relief and
align joints in post-operative period to
minimize the loss of functional mobility.
PLACEMENT: Remove the tape around
the splint placed on the ventral forearm
in the body of the splint with the wrist in
neutral position and fingers in a functional
position on the plastic zone and the
thumb in opposition, as suggested splint,
ing the tape at that level. Adjust the

wrist joint. the thumb
in its functional position. Indicated in
painful and inflammatory processes that
requlre immobilization of these joints,
itis of the

of the thumb, rheumatism, associated
with anti-inflammatory treatments, such
as postoperative interventions performed
at this level.
PLACEMENT: Remove the tape around
the ferrule, insert the thumb hole distally,
attaching the brace so that it covers the
thenar. Adjust the straps in position and
length in the wrist and forearm. Make
sure the wrist ulnar movement, and

of the joint
are limited. Flexlon of the mterphalangeal

joint of the thumb should not be restricted.

If so, see your prosthetist will proceed to
cut the brace properly.
SIZE (WRIST CONTOUR / LENGTH
INCM.,) S (<17/19), M (17-19/21) L
(>19/23)
SIDES: right and left.

MN100 Flat Hand Splint Postural
Indicated in cases that require a neutral
position of the wrist and fingers. Cases of
hemiplegia, spastic set of wrist and finger
joints, bedridden for long periods in cases
of acute rheumatoid arthritis pain relief
and align joints in post-operative period
in burned to minimize scar formation, and
rehabilitation of the extension of the MCP

straps in position and length in the wrist
and forearm.
SIZE (W|dth incm palmar.) S (6-7), M
(7-8.5)L (8.5-10)
SIDES: right and left.

MN500 Wrist Splint Immobiliser
Indicated in cases that require a secure
immobilization of the wrist joint. Trauma
cases for wrist-joint without fracture,
after the period of detention for non-
surgical plaster in fractures, injuries of the
distal radio, post-operative synovitis and
synovial cysts of the wrist, if you remove
the external fixator the Colles-Pouteau
fracture, osteoarthritis, degenerative and
recurrent sprains of the wrist ..
PLACEMENT: Remove the tape around the
splint placed on the ventral forearm in the
body of the splint with the wrist in neutral
position, inserting the thumb through the
side. Adjust the straps in position and
length in the palm, wrist and forearm,
ensuring that the flap remains inside the
body of the splint.

SIZE (wrist contour cm.) S (14-17),M

(17-20) L (20-23)

SIDES: right and left.

MN600 Thomas Splint With Thumb
Abduction

Indicated as active splint in the treatment
of the hand affected by radial nerve palsy

en

and rehabilitation of hand trauma or post
surgery.
PLACEMENT: Adapting the dorsal splint
for complying with the tapes, directly or
plaster. The hardware can move longitudi-
nally. The length of the stretch determines
the strength of action, both in extension of
the fingers and in thumb abduction.

ONE SIZE: Conformable and adjus-

table straps

SIDES: right and left.

ADAPTATION: The wider tape preferably
be placed in the wrist to improve fit, but
can be exchanged if necessary.

The tapes allow it to cut to fit the patient
to avoid excessive volume of the same,
and can be removed for cleaning them.
In the event that the brace is not perfectly
coupled to the morphology of the hand,
the prosthetist can proceed with cutting
edges and / or its conformation by
applying hot air.

Precautions And Hygiene

It should prevent the stiffening of the joints
from prolonged use, by prescription must be
combined use with mobility exercises, postural
changes, efc.

Do not exert excessive pressure on the settings
of the tapes, mainly in wrist and forearm.

Do not expose the splint to a flame or heat
source at high temperatures, it may deform
ordamage it. Washable with mild soap and
water. Air dry, or towel.

Precautions

Follow the manufacturer's directions for
proper orthosis placement. Follow the
instructions or recommendations of the
prescriber or healthcare personnel. For a
personalized adaptation, consult a
specialist. If there is ongoing pain, it is
amls?ble to contact a healthcare profes-
sional.

If an allergic reaction should occur
remove the product and consult with the
prescribing physician. In case of minor
annoyances caused by excessive
sweating we recommend the use of a
tubular cotton. Positioned such that
compression is not excessive. Do not
expose the garment to a flame or heat
source at very high temperatures. Store
at room temperature, preferably in the
original packaging. Guarantee within the
framework of laws.
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'I'MC100 Férula de Inmowllzaclon
P i0-Metacarpian
TM (150 Ferula Forrada de Inmovili-
zacion Trapecio-Metacarpiana
Indicada en casos en que se requiera una
inmovilizacion funcional del pulgar. Indicada
en estadios dolorosos de la articulacion, ya
sea por causa inflamatoria, traumatlsmo en
el postoperatorio 0 como Continuacion en
tratamientos incruel]tos. Su uso retrasa las

reumatica:
COLOCACION Retire la cinta que rodea la
férula, introduzca el pulgar por el orificio
distal, acoplando la ortesis de modo que
cubrala eminencia tenar. Ajuste la cinta
en posicion y longitud, para la mufieca. El
movimiento de la articulacion trapecio-
metacarpiana debe queda limitados. El
movimiento de flexion de la articulacion
interfaléngica del pulgar no debe quedar
restringido. Si fuera asi, acuda a su técnico
ortopédico que procedera al recorte ade-
cuado de la ol
ALLAS [CONTORNO MUNECAEN CM.):
S(<17), M (17-19) L(>19)
LADOS: derecho e izquierdo.

DQ100 Ferula de Quervain
DQ150 Ferula Forrada de Quervain
Indicada en casos en que se requiera una
inmovilizacion de la articulalcion trapecio-

€l

aliviar el dolor y alinear las articulaciones,
en periodos post-operatorios, en quemados
para minimizar la formacion de escaras,
como rehabilitacicn de la extension de las
articulaciones MCF y IF, etc.
COLOCACION: Retire las cintas que rodean
la férula, coloque en la zona ventral del
antebrazo en el | cuerpo de la férula, con la
muiieca en posicion neutra, y los dedos
descansando sobre la zona plana, lacinta
palmar nace entre el dedo indice y el pulgar,
fijando los dedos, se introduce en la ranura
lateral y cruza por lazona proxima a la
mufieca, fijando la palma. Ajuste las cintas
en posicion y longitud, en palma, mufieca
y antebrazo.

TALLAS (ANCHO PALMAR ENCM.):

$(6-7), M (7-8.5) L(8.5-10)

LADOS: derecho e lzqulerdo

MN200 Ferula Postural de Mano
Funcional

Indicada en casos en que se requiera una
posicion neutra de la muieca rfuncmnal
de los dedos con oposicion del pulgar.
Casos de hemiplejias, encamados durante
largos periodos, en los casos de artritis
reumatoidea aguda para aliviar el dolor

y alinear las articulaciones, en periodos
post-operatorios para minimizar la pérdida
funcional de movilidad.

COLOCACION: Retire las cintas que rodean
la férula, coloque en la zona ventral del

flexo-extensor de la articulacion de la mufieca.
Mantiene el pulgar abducido, en su posicion
funcional. Indicada en procesos dolorosos o
e exijan una
de estas articulaciones, tendosinovitis
estenosante de los abductores del pulgar,
procesos reuméticos, asociado a tratamientos
i0s, como io de

intervenciones practicadas a este nivel.
COLOCACION: Retire las cintas que rodean
la férula, introduzca el pulgar por el orificio
distal, acoplandn la ortesis de modo que
cubra la eminencia tenar. Ajuste las cintas en
posicion y longitud, en mufieca y antebrazo.
Compruebe que el movimiento cubital de la
muiieca, y el movimiento de la articulacion
trapecio-metacarpiana quedan limitados.
El movimiento de flexion de la articulacion
interfalangica del pulgar no debe quedar
restringido. Si fuera asi, acuda a su técnico
ortopédico que prucedera al recorte adecuado
de laortesis. .

TALLAS (CONTORNO MUNECA/LONGI-

TUD EN CM.): S(<17/19), M (17-19/21)

L(>19/23)

LADOS: derecho e izquierdo.

MN100 Ferula Postural de Mano Plana
Indicada en casos en que se requiera una
posicion neutra de la mufieca y de los dedos.
Casos de hemiplejias, espasticidades del
conjunto de articulaciones de mufieca y de-
dos, encamados durante largos periodos, en
los casos de artritis reumatoidea aguda para

en el cuerpo de la férula, con la
muieca en posicion neutray los dedos en
posicion funcional, sobre la zona plastica
y el pulgar en oposicion, como sugiere la
férula, ajustando con la cinta a ese nivel.
AJuste las cintas en posicion y longitud, en
mufieca y antebrazo.

TALLAS (ANCHO PALMAR ENCM.):

$(6-7), M (7-8.5) L(8.5-10)

LADOS: derecho e |zqu|erdo

MN500 Ferula Inmovilizadora de
Muneca

Indicada en casos en que se requiera una
inmovilizacion segura de la articulacion
de mufieca. Casos de traumatismos
para-articulares de mufieca sin fractura,
tras el periodo de inmovilizacion por yeso
en fracturas no quirrgicas, traumatlsmos

MNG600 Ferula de Thomas con
Abduccion de Pulgar
Indicada como férula activa en el trata-
miento de la mano afectada por paralisis
del nervio radial y rehabilitador de la mano
traumatlca 0 postquirtirgica.
COLOCACION: Adaptar la férula por la cara
dorsal ajustandose mediante las cintas,
directamente o sobre la escayola. El herraje
uede desplazarse en sentido longitudinal.
alongitud de los elasticos determina la
fuerza de actuacion, tanto en extension de
los dedos como en abduccion del pulgar.
LLA UNICA:Conformable y ajustable
medlante cintas
LADOS:derecho e izquierdo.
ADAPTACION: La cinta mas ancha se
colocara preferentemente en la zona de
mufieca para mejorar el ajuste, pero pueden
intercambiarse si fuera necesario.
Las cintas permiten su recorte para el ajuste
al paciente evitando el exceso de volumen
de las mismas, y pueden retirarse para la
limpieza de las mismas.
En el caso de que las ortesis no quedaran
perfectamente acopladas a la morfologia
de lamano, el técnico ortopédico puede
proceder al recorte de contornos y/oasu
conformacion mediante aplicacion de aire
caliente.

Precauciones e higiene

Se debe prevenir la rigidizacion de las

articulaciones por el uso prolongado, bajo
cultativa debe

suutilizacion con ejerclclos de movilidad,

cambios posturales, etc.

No ejercer excesiva presion en los ajustes

de las cintas, principalmente en muriecay

antebrazo.

No exponga la férula a una llama o fuente de
calor atemperaturas elevadas, pues podria
deformar o deteriorar la misma.

Lavable con agua y jabon suave. Secado al
aire, o con toalla.

Precauciones
Siga las indicaciones del fabricante para
una correcta colocacion de la ortesis. Siga
las indicaciones o recomendaciones del

iptor o del personal sanitario. Para

del tercio distal del radio, post:

sinovitis y quistes smowales dela muneca,

siempre que se quite el fijador externo en las

fracturas de Colles-Pouteau, oﬁgoannng
e

lamuiieca.,,
COLOCACION: Retire las cintas que rodean
laférula, coloque en la zona ventral del
antebrazo en el cuerpo de la férula, con la
mufieca en posicion neutra, introduciendo el
pulgar por el orificio lateral. Ajuste las cintas
en posicion y longitud, en palma, mufieca y
antebrazo, asegurando que la solapa queda
por el interior del cuerpo de la férula.
S (contorno mufeca en cm.):
§(14-17), M (17-20) L(20-23)
LADOS: derecho e izquierdo.

una adaptacion personalizada, consulte a
un especialista. Si se produjese alguna
reaccion alérgica retirar el producto E
consultar con el médico prescriptor. En
caso de pequenas molestias producidas
|Jor exceso de sudoracion recomendamos
a utilizacion de un tubular de algodon,
Colocar de tal manera que la compresion
no sea excesiva. No exponer la prenda a
una llama o fuente de calor a temperatu-
ras muy elevadas. Guardar a temperatura
ambiente, preferentemente en el envase
de origen. Garantia dentro del marco de
las disposiciones legales.

Normativa

El producto sanitario cumple el Reglamen-
to (EU) 2017/745 del Parlamento Europeo
y del Consejo sobre productos sanitarios y
las respectivas regulaciones nacionales.
Producto sanitario Clase |, no estéril, sin
funcién de medicion.

Aviso

Para la eliminacion del producto utilizar el
contenedor de residuos sélidos. Para la
eliminacion del envase, dependiendo del
material del mismo, utilizar el contenedor
del papel/carton o el contenedor del
pléstico. En todo caso se debe cumplir
estrictamente con la normativa del pais.
Cualquier incidentegrave relacionado con
el producto debe comunicarse al
fabricante y a la autoridad competente
del Estado miembro en el que estén
establecidos el usuario y/o el paciente.

Normativa

Il dispositivo medico & conforme al Regola-
mento (UE) 2017/745 del Parlamento
Europeo e del Consiglio sui dispositivi
medici e alle rispettive normative naziona-
Ii. Dispositivo medico di classe I, non
sterile, senza funzione di misurazione.

Awiso

Per smaltire il prodotto, utilizzare il conte-
nitore dei rifiuti solidi. Per lo smaltimento
del contenitore, a seconda del suo mate-
riale, utilizzare il contenitore di carta / car-
tone o il contenitore di plastica. In ogni
caso, devi rispettare rigorosamente le
normative del paese. Qualsiasi incidente
grave relativo al prodotto deve essere
segnalato al produttore e all'autorita
competente dello Stato membro in cui
risiede I'utilizzatore e / o il paziente.

@

Regulations

The medical device complies with
Regulation (EU) 2017/745 of the
European Parliament and of the Council
on medical devices and the respective
national regulations. Class | medical
device, non-sterile, without measurement
function.

Notice

To dispose of the product, use the solid
waste container. For the disposal of the
container, depending on its material, use
the paper / cardboard container or the
plastic container. In any case, you must
strictly comply with the regulations of the
country. Any serious incident related to
the product must be reported to the
manufacturer and to the competent
authority of the Member State in which
the user and/ or the patient are
established.

Verordnungen

Das Medizinprodukt entspricht der Verord-
nung (EU) 2017/745 des Européischen
Parlaments und des Rates tiber Medizin-
produkte sowie den jeweiligen nationalen
Vorschriften. Medizinisches Gerat der
Klasse I, nicht steril, ohne Messfunktion.

Warnung

Verwenden Sie zur Entsorgung des
Produkts den Abfallbehdlter. Verwenden
Sie zur Entsorgung des Behélters je nach
Material den Papier- / Kartonbehlter
oder den Kunststoffbehalter. In jedem Fall
miissen Sie die Vorschriften des Landes
strikt einhalten.

Jeder schwerwiegende Vorfall im Zusam-
menhang mit dem Produkt muss dem
Hersteller und der zusténdigen Behdrde
des Mitgliedstaats gemeldet werden, in
dem der Benutzer und / oder der Patient
anséssig sind.

Réglements

Le dispositif médical est conforme au
reglement (UE) 2017/745 du Parlement
européen et du Conseil sur les dispositifs
médicaux et aux réglementations
nationales respectives. Dispositif médical
de classe |, non stérile, sans fonction de
mesure.

Remarquer

Pour éliminer le produit, utilisez le conte-
neur de déchets solides. Pour I'élimination
du conteneur, en fonction de son matériau,
utilisez le conteneur en papier / carton ou
le conteneur en plastique. Dans tous les
cas, vous devez vous conformer
strictement a la réglementation du pays.
Tout incident grave lié au produit doit étre
signalé au fabricant et a I'autorité
compétente de I'Etat membre dans lequel
I'utilisateur et/ ou le patient sont établis.

@

Regulamentos

0 dispositivo médico esta em conformi-
dade com o Regulamento (UE) 2017/745
do Parlamento Europeu e do Conselho
sobre dispositivos médicos e 0s
respectivos regulamentos nacionais.
Dispositivo medico de classe |, ndo
estéril, sem fungdo de medicdo.

Aviso

Para descartar o produto, use o recipiente
para residuos solidos. Para o descarte do
recipiente, dependendo do material,
utilize o recipiente de papel / papelao ou 0
recipiente de plastico. Em qualquer caso,
voce deve cumprir rigorosamente os regu-
lamentos do pas.

Qualquer incidente grave relacionado com
0 produto deve ser comunicado ao fabri-
cante e a autoridade competente do
Estado-Membro em que o utilizador e /ou
0 doente se encontram estabelecidos.

ortersisr de mano
hand ortherir
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OEKO-TEX®

STANDARD 100
2006AN4853 AITEX

Tested for harmful substances.
www.oeko-tex.com/standard100




