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ENGLISH

. Calf piece and hook and loop strap
. Elastic connection strap

. Posterior strut

. Thermoformable — tube

. Tapered footplate

o QN oo

FITTING THE AFO TO THE PATIENT

« Apply the J-shape spring to the patients’ lower leg (Figure 1).

« Apply the calf piece (Figure 2).

« Verify height of the calf piece (Figure 3). To reduce the length of the
posterior strut, remove calf piece and grind strut to an appropriate
level (approximately at the thickest part of the calf).

Note: Do not grind the strut at the heel area as this may jeopardize
product performance and strength.

WARNING

Make sure the strut doesn’t reach the back of the knee in seated or
slightly kneeled position and does not compress the perineal artery or
nerve.

ASSEMBLY OF THE AFO
« Slide the calf-piece over the posterior strut.
« Apply slight tension on the elastic connection strap (Figure 4) and
attach the PSA Hook.
Connect the elastic connection strap using the Loop.
Apply the tapered part (rounded edge) of the posterior strut pad to
the distal part of the posterior strut and the entire length of the
posterior strut covering the elastic connection strap (Figure 4).
« Attach the calf pad to the calf-piece (Figure 5).
Note: The calf padding is slightly larger than the calf-piece to avoid
contact between the piece and the leg.
« Insert the AFO into the shoe and allow the patient to walk around for
a while to verify the fit of the AFO. Decrease or increase padding as
needed.

Apply the shrink tube to the lower section of the strut to allow the user to
don their shoe more easily while protecting the padding.

+ Remove the upper part of the padding of posterior strut.

« Remove the elastic connection strap from the PSA Hook on the
posterior strut.

« Remove the calf piece from the posterior strut.

« Slide the shrink tube over the posterior strut until it covers the heel
area.

« Use a heat-gun to shrink the tube to proper size. Evenly distribute the
heat to avoid burning and wrinkles (Figure 7). First apply the heat to
the inside of the AFO, then to the outside of the AFO.

« Re-apply the calf piece, elastic connection strap and padding.

INSERTION INTO THE SHOE (Figure 6)
- If present, remove the insole from the shoe.
« Place the AFO inside the shoe.
« If necessary adjust the shape of the footplate (by grinding) to the



contours of the shoe-sole (Use the insole as a reference for shaping).
Note: Do not grind the strut at the heel area as this may jeopardize
product performance and strength.

« As applicable, re-insert the insole on top of the AFO-footplate.

DONNING THE AFO
« When donning the product, use the posterior strut of the AFO as
a shoe-horn (Figure 8).
« Secure strap around the calf (Figure 9).
« If necessary, remove excessive strap material with a pair of scissors.

CUSTOMIZING THE AFO

« In case of point pressure at the heel-bone, it is advised to apply
padding under the existing padding just proximal of the pressure
point (Distal calf). Remove the padding and glue additional padding
to the strut before re-attaching the padding.
For patients with lower activity levels, where the calf piece doesn’t
move, it is advised to permanently fixate the calf-piece by application
of strong glue (Loctite 495.) into the calf-piece before attaching it to
the strut (Figure 10). The calf piece can also be riveted to the posterior
strut. The elastic band and the micro-hook and loop may be removed
in this case.

GENERAL REMARKS AND ADDITIONAL ADVICE

1. To shorten the footplate, saw or grind off the appropriate length. Be
certain to buff the edges to eliminate sharp edges. To lengthen the
footplate, use foot insert of choice, and secure it it to the foot plate.

2. To adjust the biomechanics of the foot, the use of a foot orthotic is
advised.

3. The AFO cannot be reshaped by heating. Heating will cause
delamination and negatively alter the dynamics of the orthosis.

4. The right footwear is critically important for proper function of the
AFO. The following criteria should be met when selecting the right
footwear to use with this AFO:

— Firm heel counter — for proper control of the rear foot

— Laced or hook and loop fastening

— Removable insole — to allow space for the AFO footplate with
modifications

— Closed heel and toe box

AFO LIGHT INDICATIONS:
+ Mild to moderate drop-foot secondary to neurological conditions

AFO LIGHT CONTRA-INDICATIONS:
« Excessive ankle instability or excessive deformities
« Severe spasticity
» Extreme activities
« Fluctuation Edema
« Foot/Lower Limb Neuropathy



WARNING.
1. The AFO Light is a supportive brace only and is not intended to
prevent injury.
2. If you experience any unusual discomfort while using this product,
consult your health care provider immediately.
3. Patients with foot neuropathy should not use this product.

PART LIST (Figure 11)

. )-shape Spring

. PSA Hook dot

. Elastic connection strap
Shrink tube (6”)
Calf pad

. Posterior strut pad
Calf piece

. Calf strap

S —x— —~ 50 -



DEUTSCH

. Wadenschelle und Klettband
. Elastisches Verbindungsband
. Hintere Schiene

. Schrumpfschlauch

. Abgeflachte Fufplatte

o QN oo

ANPASSEN DER AFO LIGHT AN DEN PATIENTEN

« Legen Sie die J-Feder an den Unterschenkel des Patienten an (Abb. 1).

« Setzen Sie die Wadenschelle an (Abb. 2).

+ Wibhlen Sie die richtige Hohe fiir die Wadenschelle (Abb. 3). Wenn Sie
die Linge der hinteren Schiene reduzieren wollen, entfernen Sie die
Wadenschelle und schleifen Sie bis auf die gewiinschte Hohe hinunter
(ungefihr bis zum groéfiten Wadenumfang).

Hinweis: Schleifen Sie nicht im Fersenbereich der Schiene, da sonst
das Leistungsvermégen und die Festigkeit des Produkts
beeintrichtigt werden.

WARNUNG

Wichtig ist, dass die hintere Schiene bei gebeugtem Knie nicht die
Kniekehle erreicht. Sonst besteht die Gefahr, dass wichtige Blutgefifie oder
Nerven abgeklemmt werden kénnen.

ZUSAMMENBAU DER AFO LIGHT

Stecken Sie die Wadenschelle auf die hintere Schiene.

Uben Sie eine leichte Vorspannung auf das elastische Verbindungsband
(Abb. 4) aus und befestigen Sie den Klettverschluss.

Befestigen Sie das Elastikband mit dem Klettverschluss.

Legen Sie den konischen Teil (abgerundete Kante) des hinteren
Schienenpolsters am distalen Teil der Schiene tiber die gesamte Linge
der hinteren Schiene so an, dass er das Elastikband abdeckt (Abb. 4).
Befestigen Sie das Wadenpolster an der Wadenschelle (Abb. 5).
Hinweis: Das Wadenpolster ist etwas gréfer als die Wadenschelle
selbst. Dies verhindert einen direkten Kontakt zwischen Schelle und
Haut.

Schieben Sie die AFO Light in den Schuh des Patienten. Lassen Sie
den Patienten eine Weile mit der Orthese umher gehen, um die
Passform auf eventuelle Druckstellen zu tiberpriifen. Verandern Sie,
wenn nétig, die Polsterung.

Ziehen Sie den Schrumpfschlauch tiber den unteren Teil der Schiene, um das
Anziehen des Schuhs bei gleichzeitigem Schutz des Polsters zu erleichtern:

Entfernen Sie den oberen Teil des Polsters der hinteren Schiene.
Entfernen Sie das elastische Verbindungsband vom Klettverschluss an
der hinteren Schiene.

Entfernen Sie die Wadenschelle von der hinteren Schiene.

Ziehen Sie den Schrumpfschlauch tiber die hintere Schiene bis er den
Fersenbereich abdeckt.

Erwidrmen Sie den Schlauch mit einem Heilluftgeblise, bis er an der
Schiene anliegt. Verteilen Sie die Hitze dabei gleichmiRig, um
Verbrennungen oder Faltenbildung zu vermeiden (Abb. 7). Erhitzen
Sie den Schlauch zuerst auf der Innenseite, dann auf der AuRenseite
der AFO.



Legen Sie die Wadenschelle, das elastische Verbindungsband und das
Polster wieder an.

EINSETZEN DER ORTHESE IN DEN SCHU (Abb. 6)

Entfernen Sie die Einlage aus dem Schubh, falls eine vorhanden ist.
Setzen Sie die AFO Light in den Schuh.

Passen Sie, wenn notwendig, die Form der Fufdplatte an die Form des
Innenschuhs an, indem Sie die FuRplatte in Form schleifen (Tipp: Sie
kénnen hierbei die Einlage als Vorlage verwenden).

Hinweis: Schleifen Sie die Schiene nicht im Fersenbereich, da dies die
Tauglichkeit und Festigkeit des Produkts beeintrichtigen kann.

Wenn méglich, setzen Sie die Einlage nun wieder so in den Schuh ein,
dass sie tiber auf der AFO-Fuf3platte. Gegebenfalls kénnen Sie beide
miteinander verkleben.

ANZIEHEN DER AFO LIGHT

Beim Anlegen der AFO Light kann die hintere Schiene als Schuhléffel
benutzt werden (Abb. 8).

Legen Sie den Gurt sicher um die Wade herum an (Abb. 9).

Wenn notwendig, kiirzen Sie den tiberhangenden Teil des
Wadengurtes mit einer Schere.

ZUSATZLICHE MODIFIKATIONEN

Sollte die Orthese im hinteren Bereicht driicken, bringen Sie weiteres
Polstermaterial unter der vorhandenen Polsterung direkt am
Druckpunkt auf (Abb. 11). Entfernen Sie hierzu die Polsterung und
kleben Sie das zusitzliche Polstermaterial auf die Schiene, bevor Sie
die urspriingliche Polsterung wieder befestigen.

Bei Patienten mit sehr niedriger Mobilitat, bei denen sich die
Wadenschelle beim Gehen nicht bewegt, empfehlen wir, die Schelle mit
Loctite 495 zu befestigen. Geben Sie hierzu etwas Kleber in die
Wadenschelle bevor Sie sie auf die hintere Schiene aufsetzen (Abb. 10).
Sie kénnen die Schelle auch mit der hinteren Schiene vernieten. Sie
miusen dazu eventuell vorher das Elastikband und den kleinen
Klettverschluss entfernen.

ALLGEMEINE ANMERKUNGEN UND ZUSATZLICHE HINWEISE

1.

Sie kénnen die Fufplatte durch sigen oder schleifen auf die gewiinschte
Lange kiirzen. Achten Sie aber bitte darauf, die Kanten danach zu glitten.
Um die FufRplatte zu verldngern, kénnen Sie eine geeignete Einlage
verwenden und diese an der Fufdplatte sichern.

. Um die Biomechanik des Fufdes auszurichten, verwenden Sie bitte

orthopédische Einlagen.

. Diese Orthese kann NICHT durch Erwirmen verformt werden. Zu starke

Warme fiihrt zur Delaminierung und beeinflusst die dynamischen
Eigenschaften der Orthese negativ.

. Das richtige Schuhwerk ist extrem wichtig fiir die korrekte Funktion

der Orthese. Wihlen Sie die Schuhe anhand der folgenden Kriterien
aus:
— Feste Fersenkappe — fiir eine gute Kontrolle des hinteren Fufles.
— Befestigung mittels Schniirung oder Klettverschluss.
— Eine herausnehmbare Einlegsohle schafft Platz fiir die AFOFuf3platte.
— Geschlossener Zehen- und Fersenbereich.



AFO LIGHT-INDIKATIONEN
« Leichte bis mittelschwere Fuf3heberschwiche, sekundire bis
neurologische Konditionen.

AFO LIGHT-KONTRAINDIKATIONEN:
« Starke Sprunggelenkinstabilitat oder schwere Deformation
« Schwere Spastik
« Sehr hohe Aktivitit
« Fluktuierende Odeme
« Neuropathie im Fuf oder in den unteren Gliedmaflen

ACHTUNG

1. Die AFO Light dient nur zur Unterstiitzung. lhr Zweck ist nicht,
Verletzungen zu vermeiden, was auch nicht garantiert werden kann.
Ossur tibernimmt keine Haftung fiir eventuelle Verletzungen, die bei der
Verwendung dieses Produkts auftreten kénnen.

2. Bei Verwendung dieses Geriatetyps kénnen verschiedene Arten von
Hautirritationen oder Druckstellen auftreten. Konsultieren Sie
umgehend lhren Arzt, falls Sie bei der Verwendung dieses Produkts
ungewdhnliches Missbehagen feststellen.

3. An Fufdneuropathie leidende Patienten sollten dieses Produkt nicht
verwenden.

LIEFERUMFANG (Abb. 11)

f. )- Feder

. Klettverschlusspuinktchen

. Elastikband mit Klettverschluss
Schrumpfschlauch
Schwammkissen fiir Wadenschelle

. Schwammkissen flir hintere Schiene
Wadenschelle

m. Wadengurt
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FRANCAIS
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. Embrasse de mollet et sangle auto-agrippante
. Sangle de connexion élastique

. Structure postérieure

. Tube thermoformable

. Semelle en pointe

APPLICATION SUR LE PATIENT

Appliquer le ressort en | (1) sur la jambe du patient (Figure 1).
Appliquer I'embrasse de mollet (7) (Figure 2).

Vérifier la hauteur de 'embrasse (Figure 3). Pour réduire la hauteur du
ressort (1), retirer 'embrasse et puis couper le ressort au niveau
requis (soit approximativement sur la partie la plus large du mollet).
Remarque: Ne meulez pas le support au niveau de la zone talonniére
au risque de compromettre les performances et la résistance du
produit.

AVERTISSEMENT

Veiller a ce que la face postérieure du genou soit libérée lorsque le
patient est en position assise ou agenouillé et vérifier qu'il n'y ait pas de
compression poplitée!

MONTAGE DE L' AFO

Replacer I'embrasse (7) sur le ressort (1).

Appliquer une |égere tension sur la sangle de liaison élastique
(Figure 4) et fixer le crochet PSA.

Connecter la sangle de liaison élastique a I'aide de la boucle.
Appliquer la partie conique (bord arrondi) du coussinet de la
structure postérieure sur I'extrémité distale du montant postérieur et
sur toute la longueur du montant postérieur recouvrant la sangle de
liaison élastique (Figure 4).

Fixer le coussinet de I'embrasse sur celle-ci. (Figure 5).

Remarque: Le coussinet de I'embrasse est légérement plus large que
celleci afin d'éviter qu’elle ne soit en contact avec la jambe!

Insérer le releveur dans la chaussure et faire marcher le patient afin
de vérifier 'adaptation du releveur. Augmenter ou réduire le
capitonnage si nécessaire.

Placer la gaine rétractable sur la partie inférieure du montant. Celle-ci va
permettre a l'utilisateur d’enfiler plus facilement sa chaussure tout en
protégeant le rembourrage:

Retirer la partie supérieure du capitonnage du montant postérieur.
Retirer la sangle de liaison élastique du crochet PSA située sur le
montant postérieur.

Retirer 'lembrasse de molet du montant postérieur.

Faire glisser la gaine rétractable jusqu’a recouvrir entierement la base
du montant postérieur.

Utiliser un pistolet a air chaud pour rétracter la gaine a la taille
requise. Chauffer de fagon réguliére en évitant de briler ou de plisser
le matériau (Figure 7). Appliquer tout d’abord I'air chaud sur la face
interne puis sur la face externe de I'AFO.

Replacer I'embrasse, la sangle de liaison élastique puis le capitonnage



INSERTION DANS LA CHAUSSURE (Figure 6)

Retirer la semelle de la chaussure s'il y a lieu.

Placer le releveur dans la chaussure en s’assurant de la stabilité de la
semelle du releveur sur toute sa longueur.

Si nécessaire, ajuster la forme de la semelle du releveur au contour
interne de la chaussure (utiliser la semelle interne préalablement
retirée de la chaussure comme gabarit pour le fagonnage).
Remarque: Ne meulez pas le support au niveau de la zone talonniére
au risque de compromettre les performances et la résistance du
produit.

S'il'y alieu, replacer la semelle par-dessus le releveur dans la
chaussure.

CHAUSSAGE DU RELEVEUR

Lors du chaussage le montant postérieur sert de chausse-pied
(Figure 8).

Exercer une traction sur la sangle élastique avant de 'accrocher, ce
qui permettra d’obtenir une fixation efficace (comme indiqué sur la
Figure 9).

Couper la partie excédentaire de la sangle a I'aide d’une paire de
ciseaux.

PERSONNALISATION DE LAFO

En cas de compression sur le talon, nous vous conseillons
d’augmenter I'épaisseur du capitonnage existant juste au-dessus du
point de compression (Figure 11). Retirer le capitonnage et coller le
capitonnage additionnel sur I'armature puis replacer le capitonnage
originel.

Pour les patients ayant une faible activité et dont 'embrasse de mollet
ne bouge pas, nous vous conseillons de fixer I'embrasse de fagon
permanente au montant en appliquant une colle forte

(Loctite 495)(Figure 10). (Le rivetage de 'embrasse au montant
postérieur est autorisé). Lembrasse de mollet peut également étre
fixée au montant postérieur. La sangle élastique et la bande micro-
agrippante peuvent étre retirées dans ce cas .

REMARQUES GENERALES ET CONSEILS SUPPLEMENTAIRES

1.

Pour raccourcir la semelle du releveur meuler ou découper a la
longueur appropriée. Puis chanfreiner et ébavurer les bords. Pour
rallonger la semelle du releveur fixer a celle-ci une semelle de votre
choix.

. Une orthése plantaire peut &tre utilisée si nécessaire.
. Le releveur ne peut pas étre remodelé a chaud, cela provoquerait une

délamination et altérerait l'orthése.

. Lutilisation de chaussures correctes conditionne le bon

fonctionnement du releveur. Respecter les critéres suivants lors du

choix des chaussures:

— Le contrefort doit &tre ferme pour un contrdle correct de I'arriere
pied.

— Fermeture par lagage ou scratch

— Semelle intérieure amovible permettant I'insertion de la semelle
du releveur.

— Talon et pointe fermés.



AFO LIGHT - INDICATIONS
« Pied tombant léger a modéré d'origine neurologique.

AFO LIGHT - CONTRE -INDICATIONS :
« Instabilité excessive de la cheville ou déformations excessives
« Spasticité sévere
« Activités extrémes
« OEdéme fluctuant
« Neuropathie du pied/member inférieur

AVERTISSEMENT :

1. AFO Light est une orthése de soutien et n’est ni congue ni garantie
pour éviter les lésions. Ossur ne saurait étre tenu pour responsable
des |ésions survenant pendant le port de ce produit.

2. Lutilisation de ce genre d’appareil peut entrainer différents types
d’irritations cutanées et des points de compression. Si des sensations
inhabituelles d’inconfort surviennent pendant I'utilisation de ce
produit, consultez immédiatement votre médecin traitant.

3. Les patients atteints de neuropathie du pied ne doivent pas utiliser ce
produit.

CONTENU (Figure 11)
Ressort en |
. Point auto-adhésif
. Sangle de liaison élastique
Gaine rétractable (15cm)
Coussinet mousse pour embrasse de mollet
. Coussinet mousse pour montant postérieur
Embrasse de mollet
m. Sangle de mollet
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ESPANOL

. Piezay correa de fijacién adhesiva para pantorrilla
. Cinta eldstica de conexién

. Ballesta posterior

. Tubo termodeformable

. Plantilla con cufia

o QN oo

COMO ADAPTAR LA ORTESIS AL PACIENTE.

« Ajuste la ballesta con forma de | a la pantorrilla del paciente
(Figura 1).

« Posicione en su lugar el aro de pantorrilla (Figura 2).

« Verifique a qué altura debe colocar el aro de pantorrilla (Figura 3).
Para disminuir la longitud de la ballesta, retire el aro y recértela a la
altura adecuada (aproximadamente a la altura del mayor contorno de
la pantorrilla).

Nota: No lime el puntal en la zona del talén, ya que el rendimiento
y la resistencia del producto podrian deteriorarse.

ADVERTENCIA
Vigile que la ballesta no llegue al hueco popliteo cuando el paciente se
sienta o arrodilla y no oprima la arteria o el nervio peronéo!

COMO ENSAMBLAR LA ORTESIS

Introduzca la ballesta acolchada en el cajeado del aro de pantorrilla.
Aplique una ligera tensién en la correa de conexién eldstica (Figura 4)
y fije el enganche PSA.

Conecte la correa de conexién eldstica mediante la presilla.

Aplique la parte cénica (borde redondeado) de la almohadilla para la
ballesta posterior sobre la parte distal de |a ballesta posteriory la
longitud completa de la ballesta posterior que cubre la correa de
conexién eldstica (Figura 4).

Fije la almohadilla para la pantorrilla al aro de la pantorrilla (Figura 5).
Nota: La almohadilla del aro de pantorrilla es ligeramente mds grande
que este para evitar que el aro entre en contacto directamente con la
piel.

Introduzca la ortesis en el zapato y pida al paciente que ande un poco
para comprobar el ajuste de la misma. Ajuste el grado de
almohadillado segtin las necesidades del paciente.

Aplique el tubo termo retrdctil a la parte inferior de la ballesta para que el
usuario pueda ponerse el zapato mds facilmente, al tiempo que protege
el almohadillado.

Retire la parte superior del almohadillado de la ballesta posterior.

« Retire la correa de conexién eldstica del enganche PSA en el puntal
posterior.

« Retire el aro de la pantorrilla de la ballesta posterior.

Deslice el tubo termo retrdctil sobre la ballesta posterior hasta que

cubra la zona del talén.

« Con la pistola de aire caliente, ajuste el tubo al contorno de la
ballesta. Distribuya el calor de forma homogénea para procurar que
no se queme ni arrugue (Figura 7). Aplique el calor primero a la parte
interna de la ortesis y luego a la parte externa.

« Vuelva a colocar el aro de pantorrilla, la correa eldstica de conexién



y la almohadilla.

COMO CALZAR LA ORTESIS EN EL ZAPATO (Figura 6)

« En caso de que exista, retire la plantilla del zapato.

« Introduzca la ortesis en el zapato.

« Silo considera necesario, puede rectificar esta para conformarla a la
forma interior del zapato. (Utilice la plantilla que ha retirado como
referencia).

Nota: No lime el puntal en la zona del talén, ya que el rendimiento
y la resistencia del producto podrian deteriorarse.

« Si procede, vuelva a insertar la plantilla pegada sobre la base de la

ortesis.

COMO ADAPTAR LA ORTESIS
« Al colocar la ortesis, use la ballesta almohadillada como calzador
(Figura 8).
« Fije la correa alrededor de la pantorrilla (Figura 9).
« Sies necesario, corte el sobrante de la correa con unas tijeras.

COMO AJUSTAR LA ORTESIS A LAS NECESIDADES DEL CLIENTE

« En caso de existir una presién excesiva sobre el calcdneo, es
recomendable almohadillar atin mds en la zona de la presién. Retire
la almohadilla y coloque mds almohadillado en la ballesta antes de
volver a colocar la almohadilla original.
Para los pacientes con bajo nivel de actividad, en los que el aro de

pantorrilla no se desplaza en ningéin momento, es recomendable fijar

de forma permanente este, aplicando un pegamento fuerte

(Loctite 495) al mismo antes de colocar la ballesta (Figura 10). La
pieza para pantorrilla también puede fijarse al puntal posterior. En
este caso, la banda eldstica y la micro correa de fijacién adhesiva se
pueden retirar.

OBSERVACIONES GENERALES Y CONSEJOS ADICIONALES
1. Para recortar |la base de la ortesis a la longitud del zapato debera
utilizar una sierra o piedra de esmeril. Luego, asegtrese que los
bordes quedan pulidos para que no queden rebabas o asperezas. Si
necesita alargar la base, coloque una plantilla del tamafio adecuado
y fijela encima.
2. Es recomendable utilizar una plantilla ortopédica si fuera necesario
corregir los apoyos biomecdnicos del pie.
3. No es posible termo-conformar la ortesis, ya que el calor
deslaminarfa la ballesta e incidirfa de forma negativa en su
funcionamiento dindmico.

4. Para que la ortesis funcione de forma adecuada es importante contar

con el calzado apropiado. Dicho calzado debe reunir las siguientes

caracteristicas:

— El contrafuerte debe ser fuerte, para poder controlar la parte
posterior del pie.

— Fijacién con cordén o correa de fijacién adhesiva

— Mejor es que tenga una plantilla de quita y pon para dar cabida
a base de la ortesis.

— Deben ser cerrados en la puntera y talén.

AFO LIGHT ESTA INDICADO EN CASO DE:
« Pie pendular de leve a moderado a causa de enfermedades
neuroldgicas.



AFO LIGHT ESTA CONTRAINDICADO EN CASO DE:
« Inestabilidad excesiva del tobillo o deformidades excesivas
« Espasticidad severa
« Actividades extremas
. Edema fluctuante
« Neuropatia de miembro inferior/pie

ADVERTENCIA
1. AFO Light estd disefiado exclusivamente como ortesis de soporte
y su disefio no garantiza la prevencién de lesiones.
2. Si sufre cualquier molestia inusual al utilizar este producto, péngase
en contacto de inmediato con un profesional sanitario.
3. Los pacientes con una neuropatia que afecte a sus pies no deberian
utilizar este producto.

COMPONENTES (Figura 11)
. Ballesta en forma de ).
. Pieza redonda de enganche PSA
. Correa de conexién eldstica
Tubo termorretractil (6”).
Almohadilla para el aro de la pantorrilla.
. Almohadilla parala ballesta.
Aro de pantorrilla.
. Correa de pantorrilla.

AT S50 oA
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ITALIANO

. Elemento del polpaccio e fascia di chiusura a strappo
. Banda di connessione elastica

. Montante posteriore

. Tubo termoformabile

. Piattaforma assottigliata

o QN oo

COME FAR CALZARE LORTESI AL PAZIENTE

« Applicare la molla con curva a | alla parte inferiore della gamba del
paziente (Fig. 1).

« Applicare la struttura del polpaccio (Fig. 2).

« Verificare I'altezza della struttura del polpaccio (Fig. 3). Per ridurre la
lunghezza del montante posteriore, rimuovere la struttura del
polpaccio e tagliare il montante fino a raggiungere |'altezza desiderata
(approssimativamente nella parte pidi grossa del polpaccio).
Attenzione: Non smerigliare il montante nella zona del tallone, per
non deteriorare la resistenza e le prestazioni del prodotto.

AVVERTIMENTO

Accertarsi che il montante non tocchi la parte posteriore del ginocchio
quando il paziente & seduto o inginocchiato, e non comprima I'arteria o il
nervo perineale!

COME MONTARE L'ORTESI

Far scivolare la struttura del polpaccio sul montante posteriore.
Applicare una leggera tensione sulla banda di connessione elastica
(Fig. 4) e attaccare il gancio PSA.

Collegare la banda di connessione elastica usando I'anello.

Applicare la parte affusolata (bordo arrotondato) dell'imbottitura del
montante posteriore alla parte distale del montante posteriore

e all'intera lunghezza del montante posteriore fino a coprire la banda
di connessione elastica (Fig. 4).

Fissare I'imbottitura del polpaccio alla struttura del polpaccio (Fig. 5).
Il cuscinetto per il polpaccio & leggermente piti grande della struttura
del polpaccio stessa per evitare ogni forma di contatto tra la struttura
e la gamba.

Inserire l'ortesi nella scarpa e far camminare il paziente per un po’ di
tempo in modo da verificarne la calzata. Aumentare o diminuire
I'imbottitura a seconda delle necessita.

Applicare il tubo di restringimento alla sezione inferiore del montante per
consentire all'utilizzatore di indossare pil facilmente la scarpa,
proteggendo al tempo stesso I'imbottitura.

Rimuovere la parte superiore dell'imbottitura del montante
posteriore.

Rimuovere la banda di connessione elastica dal gancio PSA sul
montante posteriore.

Rimuovere la struttura del polpaccio dal montante posteriore.

Far scivolare il tubo di restringimento sul montante posteriore fino

a coprire I'area del tallone.

Usare il phon per far restringere il tubo fino al raggiungimento delle
dimensioni desiderate. Distribuire uniformemente il calore per evitare
bruciature, pieghe o grinze (Fig. 7). Applicare prima il calore alla parte

17



interna dell’ortesi, quindi alla parte esterna del’ortesi.
Reinserire la struttura del polpaccio, la banda di connessione elastica
e 'imbottitura.

COME INSERIRE LORTESI NELLA SCARPA (Fig. 6)

Se presente, rimuovere la soletta dalla scarpa.

Posizionare l'ortesi all'interno della scarpa.

Se necessario, sagomare la forma della lamina smerigliandola fino ad
adeguarla ai contorni della soletta della scarpa. (Utilizzare la soletta
come riferimento per la sagomatura).

Nota: Non smerigliare il montante nella zona del tallone, per non
deteriora la resistenza e le prestazioni del prodotto.

Se necessario, reinserire la soletta sopra la lamina dell’ortesi.

COME CALZARE LORTESI

Per calzare il prodotto, utilizzare il montante posteriore dell’'ortesi
stessa come un calzascarpe (Fig. 8).

Fissare la banda intorno al polpaccio (Fig. 9).

Se necessario, rimuovere il materiale della banda in eccesso con un
paio di forbici.

PERSONALIZZARE LORTESI

In caso di pressione sull’'osso del tallone, si consiglia di applicare un
cuscinetto sotto quello gia esistente, nella zona immediatamente
prossimale rispetto al punto di pressione (parte distale del
polpaccio). Rimuovere il cuscinetto e incollare dell’altro materiale da
imbottitura al pilone prima di riattaccare il cuscinetto.

Per pazienti poco attivi, in cui la struttura del polpaccio non si muove
per nulla, & consigliabile fissare la struttura del polpaccio in via
definitiva applicando un forte collante (Loctite 495.) alla struttura del
polpaccio prima di attaccarla al montante (Fig. 10). Lelemento del
polpaccio pud anche essere rivettato sul montante posteriore. In
questo caso, & possibile rimuovere la banda elastica e la micro-fascia
a strappo.

ANNOTAZIONI GENERALI E ULTERIORI SUGGERIMENTI

1.

Per accorciare la lamina del piede, tagliare o smerigliare fino al
raggiungimento della lunghezza desiderata. Accertarsi di arrotondare
i bordi per eliminare spigoli vivi. Per allungare la lamina del piede,
utilizzare un inserto a scelta, quindi fissarlo alla lamina del piede.

. Per regolare la funzionalita biomeccanica del piede, & necessario

utilizzare un corretto inserto.

. Lortesi non pud essere rimodellata scaldandola. Il calore applicato

rischia di provocare la delaminazione e alterare negativamente la
dinamica dell’ortesi stessa.

. Il tipo di calzatura & assolutamente determinante per il corretto

funzionamento dell’ortesi. Per selezionare la calzatura giusta da
utilizzare in combinazione con 'ortesi, verificare che i seguenti
requisiti siano soddisfatti:

— Contrafforte calcaneare rigido — per un controllo adeguato della
parte posteriore del piede.
Chiusura con gancio e anello.
— Soletta asportabile — per garantire spazio alla lamina dell’'ortesi

con eventuali modifiche.

— Tallone e parte anteriore della scarpa chiusi.



INDICAZIONI PER AFO LIGHT

« Piede cadente da lieve a moderato derivante da condizioni neurologiche.

CONTROINDICAZIONI PER AFO LIGHT:
« Instabilita o deformita eccessiva della caviglia
« Spasticita grave
« Attivita estreme
« Edema con fluttuazione
« Neuropatia al piede/agli arti inferiori

AVVISO:
1. AFO Light & solo un’ortesi di sostegno il cui scopo non & quello di
evitare lesioni.
2. Qualora, usando questo prodotto, si riscontrino disagi insoliti,
rivolgersi immediatamente al proprio medico.

3. | pazienti con neuropatia al piede non dovrebbero utilizzare questo
prodotto.

LISTA COMPONENTI (Fig. 11)
Molla con curva a )

. Gancio PSA

. Banda di connessione elastica
Tubo di restringimento (6”)
Cuscinetto per polpaccio

. Cuscinetto per montante posteriore
Struttura del polpaccio

. Cinghia polpaccio
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NORSK

a. Leggstykke og borrelasstropp
b. Elastisk forbindelsesstropp
c. Posterior avstiver

d. Termoformbar — slange

e. Konisk fotplate

TILPASSE AFO-ENHETEN TIL PASIENTEN

« Fest den |-formede fjaren til pasientens legg (Figur 1).

« Fest leggstykket (Figur 2).

« Kontroller hgyden pa leggstykket (Figur 3). For & redusere lengden pa
den bakre avstiveren fjerner du leggstykket og sliper avstiveren til et
passende niva (omtrent ved den tykkeste delen av leggen).

Merk: Ikke slip avstiveren ved halomréadet, da dette kan skade
produktets ytelse og styrke.

ADVARSEL
Serg for at avstiveren ikke kommer pa baksiden av kneet i sittende eller
lett knelende posisjon, og ikke komprimer perinealarterien eller -nerven.

MONTERE AFO-ENHETEN

Skyv leggstykket over den posteriore avstiveren.

Péifer lett spenning pa den elastiske forbindelsesstroppen (Figur 4) og
fest PSA-kroken.

Koble til den elastiske forbindelsesstroppen med slayfen.

Pafar den koniske delen (avrundet kant) av den bakre avstiverputen til
den distale delen av den posteriore avstiveren og hele lengden av den
posteriore avstiveren som dekker den elastiske forbindelsesstroppen
(Figur 4).

Fest leggplaten til leggstykket (Figur 5).

Merk: Leggpolstringen er litt starre enn leggstykket for & unnga
kontakt mellom stykket og benet.

Sett AFO-enheten inn i skoen og la pasienten ga rundt en stund for

a bekrefte AFO-enhetens passform. Reduser eller gk polstringen etter
behov.

Fest krympeslangen til den nedre delen av avstiveren, slik at det blir
enklere for brukeren 4 ta pa skoen, samtidig som polstringen beskyttes.

Fjern den gvre delen av den posteriore avstiverens polstring.

Fjern den elastiske forbindelsesstroppen fra PSA-kroken pa den
posteriore avstiveren.

Fjern leggstykket fra den posteriore avstiveren.

Skyv krympeslangen over den posteriore avstiveren til den dekker
heaelomradet.

Bruk en varmepistol for & krympe slangen til riktig storrelse. Fordel
varmen jevnt for & unnga forbrenning og rynker (Figur 7). Pafor
varmen forst pa innsiden av AFO-enheten, og deretter pa utsiden av
AFO-enheten.

Sett pé igjen leggstykket, den elastiske forbindelsesstroppen og
polstringen.

INNSETTING | SKOEN (FIGUR 6)
« Huvis en innersale er til stede, fjerner du den fra skoen.
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Plasser AFO-enheten i skoen.

Juster om ngdvendig formen pa fotplaten (ved 4 slipe) etter skosalens
konturer (bruk innersalen som referanse for forming).

Merk: Ikke slip avstiveren ved halomréadet, da dette kan skade
produktets ytelse og styrke.

Sett inn igjen innersalen pa toppen av AFO-fotplaten slik det er
aktuelt.

TA PA AFO-ENHETEN

Nar du tar pa produktet, bruker du AFO-enhetens posteriore avstiver
som et skohorn (Figur 8).

Sikre stroppen rundt leggen (Figur 9).

Fjern om ngdvendig overfladig stroppmateriale med en saks.

TILPASSE AFO-ENHETEN

Ved punkttrykk pa halbenet anbefales det & pafere polstring under
den eksisterende polstringen like proksimalt for trykkpunktet (distal
legg). Fjern polstringen og lim ytterligere polstring til avstiveren for
du fester polstringen igjen.

For pasienter med lavere aktivitetsnivaer, hvor leggstykket ikke
beveger seg, anbefales det 4 fiksere leggstykket permanent ved

a pafore sterkt lim (Loctite 495) inne i leggstykket for det festes til
avstiveren (Figur 10). Leggstykket kan ogsa nagles fast til den
posteriore avstiveren. Det elastiske bandet og mikroborrelasen kan
fiernes i slike tilfeller.

GENERELLE MERKNADER OG YTTERLIGERE RAD

Fotplaten forkortes ved a sage eller slipe av riktig lengde. Serg for

a pusse kantene for & eliminere skarpe kanter. Fotplaten forlenges ved

a bruke valgt fotinnsats og feste den til fotplaten.

For & justere fotens biomekanikk anbefales bruk av fotortose.

AFO-enheten kan ikke omformes ved oppvarming. Oppvarming vil

forarsake delaminering og negativt endre ortosens dynamikk.

Det rette fottoyet er kritisk viktig for riktig funksjon av AFO-enheten.

Folgende kriterier ma veere oppfylt ved valg av riktig skotgy for bruk

med denne AFO-enheten:

— Fast heelkile — for ordentlig kontroll av bakre fot

— Sngre- eller borrelasfeste

— Uttakbar innersale — for & gi plass til AFO-fotplaten med
modifikasjoner

— Lukket heel- og takappe

AFO LIGHT-INDIKASJONER:
Mild til moderat droppfot sekundzert i forhold til nevrologiske tilstander

AFO LIGHT CONTRA-INDIKAS)JONER:

Overdreven ankelustabilitet eller overdrevne deformiteter
Alvorlig spastisitet

Ekstremaktiviteter

Svingningsedem

Neuropati i fot / nedre lem

ADVARSEL.

1.

2.

AFO Light er bare en stetteskinne og er ikke beregnet pa a skulle
forhindre skader.
Hvis du opplever uvanlig ubehag nar du bruker dette produktet, ma
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du kontakte helsepersonellet umiddelbart.

3. Pasienter med fotnevropati skal ikke bruke dette produktet.

DELELISTE (FIGUR 11)

. )-formet fjeer

. PSA-krokpunkt

. Elastisk forbindelsesstropp
Krympeslange (6 tommer)
Leggpute

. Posterior avstiverpute
Leggstykke

. Leggstropp

S —x+v— 5@ -
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DANSK

a. Laegstykke og fastgarelsesrem
b. Elastisk forbindelsesrem

c. Legskinne

d. Termoformbar - rgr

e. Konisk fodplade

TILPASNING AF AFO TIL PATIENTEN

+ Leeg den j-formede skinne mod patientens underben (Billede 1).

« Leeg lzegbgijle pa plads (Billede 2).

« Marker legbgijlens placering (Billede 3). Fjern leegbgijlen og slib
skinnen ned til den rette leengde. (den bredeste del af leeggen).
Bemeerk: Slib ikke skinnen i haelomradet, da det kan bringe
produktets ydeevne og styrke i fare.

ADVARSEL
Kontroller at skinnen ikke nar op til kneeet ved siddende stilling eller med
knaeet bgjet for ikke at pavirke nerver eller blodkar!

MONTERING AF AFO’EN

Placér legbgjlen over leegskinnen.

Fastger den elastiske forbindelsesstrop (Billede 4) og streek let nedad
og fastger PSA-krogen.

Fastger den elastiske forbindelsesstrop ved hjaelp af slyngen.
Fastger den tilspidsede del (afrundede ende) af legskinnens polstring
til den distale del af leegskinnen og over hele leengden af laegskinnen,
som daekker den elastiske forbindelsesstrop (Billede 4).

Fastgor leeg polstringen til til leegbgijlen (Billede 5).

Bemaerk: Laegskinnens polstring er en smule stgrre end laegbgijlens
for at bgjlen ikke skal komme i kontakt med benet!

Tilpas AFO’en i skoen og lad patienten prove at ga lidt med den.
Tilpas AFO’en ved at mindske eller forage polstringen efter behov.

Fastggr krympeslangen til den nedre del af skinnen, s& brugeren
nemmere kan tage sin sko pa samtidig med at polstringen beskyttes.

Fjern den gvre del af polstringen pa laegskinnen.

Fjern den elastiske forbindelsesstrop fra PSA-krogen pa leegskinnen.
Fjern leegbgjlen fra leegskinnen.

Skub krympeslangen over legskinnen indtil den deekker haelomradet.
Anvend en varmepistol til at krympe slangen. Fordel varmen jeevnt for
at undga folder eller skader forarsaget af for steerk varme (Billede 7).
Varm ferst pa indersiden af AFQ’en, herefter pa ydersiden.

Monter lzegbgijlen, det elastiske fforbindelsesband og polstringen
igen.

TILPASNING I SKO (Billede 6)
« Fjern eventuelt indlzeg fra skoen.
« Skub AFO’en ned | skoen og kontroller at fodpladen ligger stabilt.
« Ved behov justeres fodpladens form (ved slibning) efter skosalens
kontur (anvend indleegget som skabelon). Slib ikke skinnen
i haelomradet, da det kan bringe produktets ydeevne og styrke i fare.
« Sat indersal tilbage ovenpd AFO’ens fodplade efter behov.
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PATAGNING AF AFO’EN
« Ved patagning af AFO anvendes leegskinnens underste del som et
skohorn (Billede 8).
« Fastgor stroppen omkring laeggen (Billede 9).
« Trim stroppens laengde med en saks, hvis det er nadvendigt.

INDIVIDUEL TILPASNING AF AFO

+ Ved for stor belastning pa haelbenet bgr der anvendes mere polstring
under den oprindelige polstring proksimalt omkring det sted hvor
trykket er storst. (leeggens distale ende) (Billede 11). Fjern polstringen
og lim den ekstra polstring fast med skinnen inden den oprindelige
polstring genplaceres.

« Ved patienter med lav aktivitet, hvor bgjlens glidefunktion ikke er
ngdvendig, anbefales det at leegbgjlen fastgares med lim (Loctite 495)
pa legskinnen (Billede 10) . Bgjlen kan ogsa nittes fast til skinnen. Det
elastiske band og velkrobandet anvendes dermed ikke.

GENERELLE SYNSPUNKTER OG RAD

1. For at afkorte fodpladen, sa sav eller slib til den korrekte leengde og
slib eventuelle skarpe kanter vaek. For at forleenge fodpladen kan
anvendes et passende indleeg som fastgares til fodpladen.

2. Veelg indleeg, som kompenserer for fodens eventuelle fejlstillinger.

3. AFO’en kan ikke ndres ved opvarmning. Opvarmning forarsager
delaminering og edeleegger AFO’en dynamiske egenskaber.

4. Korrekt fodtgj har en afgerende indvirkning pa AFO’ens funktion.
Folgende kriterier er vigtige ved valget af sko, som anvendes med
denne AFO:

— Stiv haelkappe — s brugeren har et godt heelgreb.

— Sngre- eller velkrolukning.

— Los indlaegssal — for at give plads til AFO’ens fodplade.
— Lukket hael og taspids.

AFO-LYSINDIKATIONER
« Mild til moderat grad af dropfod sekundaert til neurologiske tilstande.

AFO-LYS -KONTRA-INDIKATIONER :
+ Usadvanlig hgj grad af ankelinstabilitet eller usaevanligt store
deformiteter
« Alvorlig spasticitet
+ Ekstreme aktiviteter
« Svingning edem
« Fod/nedre ben neuropati

ADVARSEL

1. AFO-lyset er kun en stotteskinne og er ikke beregnet til og garanterer
ikke hindring af knzeleesion. Ossur patager sig ikke ansvar for en
leesion, der kan forekomme under brug af dette produkt.

2. Brugen af denne type anordning muligger flere slags hudirritationer
og / eller trykpunkter. Hvis du oplever usadvanlige gener i forbindelse
med brugen af dette produkt, skal du omgaende konsultere din leege.

3. Patienter med fodneuropati ber ikke anvende dette produkt.
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KOMPONENTER (Billede 11)
. )-formet leegskinne
. PSA-krogpunkt
. Astrakanband, elastisk
Krympeslange (6”)
Polstring til legskinne i skumpolstring
. Polstring til legbgjle i skumpolstring
Legbgijle
. Strop til leeggen

S —x— — 50 -
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SVENSKA

o QN oo

. Vaddel och kardborrerem
. Elastisk férbindelserem
. Bakre fjaderben

. Termoformerbart - rér

. Konisk fotplatta

ANPASSNING AV AFO

Lagg den J-formade skenan mot patientens underben (Bild 1).

Lagg mot vadbygeln (Bild 2).

Markera vadbygelns placering (Bild 3). Ta bort vadbygeln och slipa av
skenan till ratt lingd (bredaste delen av vaden).

obs: Slipa inte stédet vid hdlomradet eftersom det kan dventyra
produktens prestanda och hallfasthet.

VARNING

Kontrollera att skenan inte nar upp i knéet vid sittande eller med knit
bojt och inte paverkar nerver och blodkarl!

MONTERING AV AFO:N

Skjut vadbygeln 6ver fjaderbenet.

Fast den elastiska férbindelseremmen (Bild 4) och fist kardborrfastet.
Fast den elastiska férbindelseremmen med 6glan.

Fast den konade (rundande) dnden av det bakre fjiderbenet distalt
uppéver hela lingden och &ver den elastiska férbindelseremmen.
(Bild 4).

Fast polstringen for vadbygeln (Bild 5).

Obs: Vadbygelns polstringen &r nagot stérre dn vadbygeln fér att
bygeln inte ska komma i kontakt med benet!

Passa in AFO:n i skon och lat patienten provga en stund. Minska eller
6ka polstringen vid behov.

Fast krympslangen vid den nedre delen av fjiderbenet, vilket gér det
lattare fér anvindaren att ta p& skon samtidigt som den skyddar
polstringen.

Ta bort den 6vre delen av polstringen fran det bakre fjiderbenet.
Avligsna den elastiska férbindelseremmen fran kardborrfistet pa det
bakre fjaderbenet.

Avlagsna vadbygeln fran det bakre fjaderbenet.

Dra krympslangen éver det bakre fjaderbenet tills den técker hilen.
Anvind en virmepistol fér att krympa slangen. Férdela virmen jamnt
for att undvika veck eller skador till f6ljd av fér stark varme (Bild 7).
Varm férst insidan av AFO:n, och direfter till utsidan.

Aterstall vadbygeln, den elastiska forbindelseremmen och
polstringen.

INPASSNING | SKO (Bild 6)

Tag bort eventuell innersula ur skon.

Skjut in AFO:n i skon och kontrollera att fotplattan ligger stadigt.

Vid behov justeras fotplattans form (genom slipning) efter skosulans
konturer (anvand innersulan som mall). Slipa inte stédet vid
hilomradet eftersom det kan dventyra produktens prestanda och
hallfasthet.
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« Lagg vid behov tillbaka innersulan ovanpa AFO:ns fotplatta.

PATAGNING AV AFO:N
- Vid patagning av AFO Light anvinds den bakre vadskenan som
skohorn (Bild 8).
« Fast remmen runt vaden (Bild 9).
« Trimma vid behov remmens lingd med en sax.

INDIVIDUELL ANPASSNING AV AFO

« Vid fér stor belastning pa hilbenet bor extra polstring liggas under
ordinarie polstring proximalt om den punkt déar trycket &r stérst
(vadens distala del). Avlidgsna polstringen och limma fast den extra
polstringen mot vadskenan innan den ordinarie polstringen éterstills.
For lagaktiva patienter dir vadbygelns glidfunktion inte behovs,
rekommenderas att vadbygeln fixeras permanent med lim (Loctite
495.) vid vadskenan (Bild 10). Vadbygeln kan ocksa nitas fast i det
bakre fjaderbenet. Det elastiska bandet och kardborrbandet behéver
inte anvindas.

ALLMANNA SYNPUNKTER OCH RAD

1. For att korta fotplattan, saga eller slipa av den till ritt lingd och putsa
bort eventuella vassa kanter. Fér att férlanga fotplattan anvinds ett
lampligt skoinlagg som ska fistas i fotplattan.

2. Vilj inligg som kompenserar fotens eventuella felstillningar.

3. AFO:n kan inte omformas genom uppvarmning. Uppviarmning
orsakar delaminering och férstér ortosens dynamiska egenskaper.

4. Ritt sko 4r av avgsrande betydelse f6r AFO:ns funktion. Féljande
kriterier r viktiga vid val av sko att anvindas med denna AFO:
— Styv hilkappa — sa att brukaren har ett bra hilgrepp.
— Fastes med snérning eller kardborreband.
— Lostagbar inldggssula — fér att ge plats fér AFO:ns fotplatta.
— Slutet hil- och teparty.

AFO LIGHT, INDIKERINGAR

« Lindrig till mattlig hang fot beroende pa andra neurologiska
patologier.

AFO LIGHT , KONTRAINDIKATIONER :
« Omattlig vristinstabilitet eller omattliga missbildningar
« Allvarlig spasticitet
« Extrema aktiviteter
« Fluktuationsédem
« Neuropati i fot/nedre extremitet

VARNING:

1. AFO Light ger endast stéd och &r inte avsett att skydda mot skador
eller att garantera ett skydd mot skador. Ossur ansvarar inte fér
eventuella skador som kan uppkomma vid anvindandet av denna
produkt.

2. Vid anvindandet av denna typ av utrustning kan olika typer av
hudirritation eller tryckpunkter uppsta. Om du upplever ovintat
obehag nir produkten anvinds, bér du omedelbart kontakta
sjukvardspersonal.

3. Patienter med fotneuropati bér inte anvanda produkten.
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KOMPONENTER (Bild 11)
J-formad vadskena

. Kardborrband cirkel, (hake)

. Elastiskt band med karborrefisten, (6gla)
Krympslang (6”)
Polstring for vadbygel i skumpolstring

. Polstring fér vadskena i skumpolstring
Vadbygel

. Spannband fér vaden

S —&x> - 50 H
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SUOMI

a. Pohjeosa ja tarranauha

b. Joustava kiinnityshihna

c. Takatuki

d. Limpdmuovattava — putki
e. Kapeneva jalkalevy

AFO:N SOVITTAMINEN POTILAAN JALKAAN

« Aseta J:n muotoinen jousi potilaan jalan alaosaan (Kuva 1).

« Aseta pohjeosa (Kuva 2).

« Tarkista pohjeosan korkeus (Kuva 3). Jos takatukea taytyy lyhentsa,
irrota pohjeosa ja hio tuki sopivalle tasolle (noin pohkeen
paksuimman kohdan tasolle).

Huomautus: Als hio tukea kantapian alueelta, jotta tuotteen
suorituskyky ja lujuus eivit vaarannu.

VAROITUS

Varmista, ettd tuki ei ylld polvitaipeeseen, kun potilas on istuvassa tai
hieman polvistuneessa asennossa, eiki purista vililihavaltimoa tai
-hermoa.

AFO:N KOKOAMINEN
« Liu'uta pohjeosa takatuen piille.
« Kiristd joustavaa kiinnityshihnaa hieman (Kuva 4) ja kiinniti PSA-
hakanen.
« Yhdistd joustava kiinnityshihna silmukan avulla.
Kiinnit4 takatuen tyynyn kapeneva osa (pyérei reuna) takatuen

distaaliosaan ja takatukeen koko joustavan kiinnityshihnan pituudelta

(Kuva 4).

Kiinnita pohjepehmuste pohjeosaan (Kuva 5).

Huomautus: Pohjepehmuste on hieman suurempi kuin pohjeosa,
jotta pohjeosa ei kosketa jalkaa.

Aseta AFO kenkaidn ja pyydi potilasta kivelemidin hetken aikaa ja
tarkistamaan, ettd AFO tuntuu sopivalta. Vihenni tai lisds
pehmustetta tarvittaessa.

Kaytd tuen alaosassa kutistusputkea, jotta kayttdja voi pukea kengin
helposti ilman, ettd pehmuste vaurioituu.

Irrota takatuen pehmusteen ylempi osa.
Irrota joustava kiinnityshihna takatuen PSA-hakasesta.
Irrota pohjeosa takatuesta.

alueen.
Kutista putki sopivan kokoiseksi kuumailmapuhaltimella. Puhalla
kuumaa ilmaa tasaisesti eri kohtiin, jotta putki ei pala eikd synny

ryppyjd (Kuva 7). Kuumenna putkea ensin AFO:n sisidpuolelta ja sen

jlkeen ulkopuolelta.
« Kiinnita pohjeosa, joustava kiinnityshihna ja pehmuste uudelleen.

KENKAAN ASETTAMINEN (KUVA 6)
« Jos kengissid on pohjallinen, irrota se.
« Aseta AFO kengin sisille.

« S4ads tarvittaessa jalkalevyn muotoa (hiomalla) pohjallisen muodon

Liu'uta kutistusputki takatuen paille niin, ettd se peittdd kantapdin
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mukaiseksi (kdyta pohjallista mallina muotoilussa). Huomautus: Al4
hio tukea kantapiin alueelta, jotta tuotteen suorituskyky ja lujuus
eivat vaarannu.

« Jos kengissi oli pohjallinen, aseta se nyt takaisin AFO-jalkalevyn
paille.

AFO:N PUKEMINEN
« Kaytd AFO:n takatukea kenkilusikkana, kun puet tuotetta (Kuva 8).
« Kiinnitd hihna pohkeen ympirille (Kuva 9).
« Katkaise tarvittaessa ylimaardinen hihna saksilla.

AFO:N YKSILOLLINEN MUOTOILU

« Jos painetta kohdistuu kantaluuhun, pehmustetta suositellaan
lisattdvin olemassa olevan pehmusteen alle painepisteen kohdalle
(distaalinen pohje). Irrota pehmuste ja liimaa lisipehmuste tukeen
ennen kuin kiinnitdt pehmusteen takaisin paikalleen.

« Jos potilas liikkkuu vihian eikd pohjeosaan kohdistu liiketts, pohjeosa
kannattaa kiinnittaa pysyvisti levittimalli vahvaa liimaa (Loctite 495)
pohjeosaan ennen sen kiinnittdmista tukeen (Kuva 10). Pohjeosa

voidaan myds niitata takatukeen. Tassd tapauksessa joustava hihna ja

tarranauha voidaan irrottaa.

YLEISIA HUOMIOITA JA LISAOH|EITA

- Jos jalkalevyd taytyy lyhentds, sahaa tai hio sité, kunnes lyhennys on
riittavd. Hio reunat, jotta ne eivit jai terdviksi. Jos jalkalevyi tiytyy
pidentis, kiytd sopivaa lisikappaletta ja kiinnita se jalkalevyyn.

« Jalan biomekaniikan saidtimiseen suositellaan ortoosin kayttsa.

« AFO:ta ei voi uudelleenmuotoilla kuumentamalla. Kuumentaminen
irrottaa tuotteen kerroksia ja heikentia ortoosin dynamiikkaa.

« AFO:n toimivuuden ehtona on sopivien jalkineiden kiytté. AFO:n
kanssa kaytettdvien jalkineiden valinnassa tulee ottaa huomioon
seuraavat vaatimukset:

— tukeva kantatuki — jalan takaosan hallinnan edellytys

— kiinnitys nauhoilla tai hakasilla

— irrotettava pohjallinen — jotta muokatulle AFO-jalkalevylle on
riittavasti tilaa

— umpinainen kantapii- ja varvasosa

AFO LIGHT -TUEN KAYTTOAIHEET:
hermohiirididen aiheuttama lievi tai keskivaikea riippunilkka

AFO LIGHT -TUEN VASTA-AIHEET:
« nilkan liiallinen epdvakaus tai liialliset epimuodostumat
- vaikea spastisuus
« ddrimmiinen liikkuvuus
« fluktuaatioedeema
« jalan/alaraajan neuropatia

VAROITUS.
1. AFO Light on vain tukeva ortoosi, eiki sité ole tarkoitettu estimain
vammoja.
2. Jos havaitset epatavallista epdmukavuuden tunnetta tuotteen kéyton
aikana, ota vilittémisti yhteys hoitoalan ammattilaiseen.
3. Tdmi tuote ei sovellu potilaille, joilla on jaloissa neuropatioita.
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OSALUETTELO (KUVA 11)

f. J:n muotoinen jousi

g. PSA-hakasen piste

h. Joustava kiinnityshihna

i. Kutistusputki (noin 15 cm)
j. Pohjepehmuste

k. Takatuen pehmuste

|. Pohjeosa

m. Pohjehihna



NEDERLANDS

a. Kuitdeel en klittenband

b. Elastische sluitstrip

c. Achterste steun

d. Thermomodelleerbaar — koker
e. Taps toelopende voetplaat

AANMETING VAN DE AFO AAN DE PATIENT

« Breng de J-vormige veer aan op het onderbeen van de patiént(Afb. 1).

« Breng het kuitstuk aan (Afb. 2).

« Controleer de hoogte van het kuitstuk (Afb. 3). Om de achterste steun
korter te maken verwijdert u het kuitstuk en schaaft u de steun af tot
een toepasselijke hoogte (ongeveer tot het dikste deel van de kuit).
Opmerking: Schuur het hieldeel van de steun niet om te voorkomen
dat de prestaties en stevigheid van het product worden aangetast.

WAARSCHUWING

Let erop dat, in zittende of enigszins knielende positie, de steun niet de
achterkant van de knie bereikt en dat hij niet op de perineale arterie of
zenuw drukt!

MONTAGE VAN DE AFO

« Schuif het kuitstuk over de achterste steun.
Licht de elastische sluitstrip een klein beetje op (Afb. 4) en bevestig
de PSA-haak.
Verbind de elastische sluitstrip met de lus.
Maak het uitwaaierende deel (afgeronde rand) van de achterste steun
vast aan het distale deel van de achterste steun, over de volledige
lengte van de achterste steun die de elastische sluitstrip bedekt
(Afb. 4).
Bevestig de vulstukken aan het kuitstuk (Afb. 5).
Opmerking: Het vulstuk voor de kuit is een klein beetje groter dan het
kuitstuk zelf, om contact tussen het kuitstuk en het been te
voorkomen!
Steek de AFO in de schoen en laat de patiént een poosje rondlopen
om na te gaan of de AFO goed past. Gebruik meer of minder
vulstukken naar behoefte.

Maak dan de krimpende buis vast aan het onderste deel van de steun. De
krimpende buis zal het aantrekken van de schoen makkelijker maken
voor de gebruiker, terwijl hij de vulstukken beschermt.

Verwijder het bovenste deel van het vulstuk van de achterste steun.
Verwijder de elastische sluitstrip van de PSA-haak op de achterste
steun.

Verwijder het kuitstuk van de achterste steun.

Schuif de krimpende buis helemaal naar beneden over de achterste
steun.

Gebruik een hittepistool om de buis tot de goede maat te laten
krimpen. Verdeel de hitte gelijkmatig, om branden en kreukels te
voorkomen.(Afb. 7). Verhit eerst de binnenkant van de AFO, dan de
buitenkant.

Maak het kuitstuk en de elastische sluitstrip weer vast en breng de
vulstukken weer aan.
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HET INSTALLEREN IN DE SCHOEN (Afb. 6)
« Verwijder, indien aanwezig, de binnenzool uit de schoen.
+ Plaats de AFO in de schoen en zorg voor een stabiele positie over de

volledige lengte van de voetplaat.

Pas zo nodig de vorm van de voetplaat (door schuren) aan de vorm
27 van de schoenzool aan (gebruik de binnenzool als richtlijn voor
de vorming)

Opmerking: Schuur het hieldeel van de steun niet om te voorkomen
dat de prestaties en stevigheid van het product worden aangetast.
Indien aanwezig, steek dan de binnenzool terug, bovenop de AFO
voetplaat.

DE AFO AANDOEN
« Bij het aantrekken van het product gebruikt u de achterste steun van

de AFO als schoenlepel (Afb. 8).

+ Zet de band vast om de kuit.
« Verwijder overtollige stukken band met een schaar, indien nodig.

PERSOONLIJKE AANPASSING VAN DE AFO
« Als er drukpunten optreden aan het hielbeen, wordt aanbevolen om

vulstukken aan te brengen onder de bestaande vulstukken, net
proximaal van het drukpunt. (Distaal deel kuit) (Afb. 11). Verwijder de
vulstukken en lijm de extra vulstukken op de steun voordat u de
oorspronkelijk vulstukken opnieuw vastmaakt.

Voor patiénten van een laag activiteitsniveau, waar het kuitstuk
helemaal niet beweegt, wordt aanbevolen om het kuitstuk blijvend
vast te maken, met een sterke lijm (Loctite 495.) die op het kuitstuk
gedaan wordt voordat het aan de steun wordt vastgemaakt (Afb. 10).
(Het is ook mogelijk om het kuitstuk aan de achterste steun vast te
nagelen.) De elastische band en het microklittenband kunnen in dit
geval verwijderd worden.

ALGEMENE OPMERKINGEN EN EXTRA ADVIES:

1.

Om de voetplaat in te korten, zaagt of schuurt u deze af tot de
gewenste lengte. Verzeker u ervan dat u de randen glad maakt, zodat
er geen scherpe randjes zijn. Om de voetplaat langer te maken
gebruikt u een steunzool naar keuze die u aan de voetplaat
vastmaakt.

. Om de biomechanica van de voet af te stellen, wordt het gebruik van

een voetorthese geadviseerd.

. De AFO kan niet opnieuw gevormd worden door verwarming.

Verwarming veroorzaakt delaminering en zal de dynamische
eigenschappen van de orthese negatief beinvloeden.

. Het is van kritiek belang voor het juiste functioneren van de AFO, dat

het juiste schoeisel gebruikt wordt. Aan de volgende criteria moet

voldaan worden bij het uitkiezen van schoeisel om met deze AFO

gedragen te worden:

— Stevig hieltegenwicht - voor de juiste controle van het achterste
deel van de voet.

— Sluiting met veters of een haak-en-lussysteem.

— Verwijderbare binnenzool - om ruimte te laten voor de AFO
voetplaat met modificaties.

— Gesloten hiel- en teendoos.

INDICATIES VOOR AFO LIGHT
« Lichte tot ernstige mate van klapvoet als gevolg van neurologische
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aandoeningen.

CONTRA-INDICATIES VOOR AFO LIGHT
« Overmatige enkelinstabiliteit of ernstige misvormingen
« Ernstige mate van spasticiteit
» Extreme activiteiten
« Wisselende mate van oedeem
« Neuropathy van de voet/onderste ledemaat

WAARSCHUWING

1. De AFO Light is slechts een ondersteunende brace die niet bedoeld is
om letsel te voorkomen, en dit evenmin waarborgt. Ossur neemt
geen verantwoordelijkheid voor letsel dat zou kunnen optreden
tijdens het gebruik van dit product.

2. Het gebruik van dit soort hulpmiddelen kan gepaard gaan met diverse
vormen van huidirritatie of drukpunten. Als u tijdens het gebruik van
dit product ongebruikelijk ongemak ondervindt, raadpleegt
u onmiddellijk uw gezondheidszorgverlener.

3. Patiénten met neuropathie van de voet mogen dit product niet
gebruiken.

LIJST VAN ONDERDELEN (Afb. 11)
f. J-vormige veer

g. PSA-haakpunt

h. Elastische sluitstrip
i. Krimpende buis (6”)

j. Polster voor het kuitstuk

k. Polster voor de achterste steun
I. Kuitstuk

m. Kuitband
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PORTUGUES

a. Peca para barriga da perna e correia com gancho e alca
b. Fita de ligagdo elastica

c. Apoio posterior

d. Termomoldével — tubo

e. Placa de pé cénica

AJUSTAMENTO DO AFO A MEDIDA DO PACIENTE

« Aplicar a mola em forma de “J” a zona inferior da perna do paciente
(Fig. 1).

« Aplicar o elemento da barriga da perna (Fig. 2).

« Verificar a altura do elemento da barriga da perna (Fig. 3). Para reduzir
o comprimento do apoio posterior, retirar o elemento da barriga da perna
e rectificar o apoio até a altura apropriada (aproximadamente até a parte
mais grossa da barriga da perna).
Nota: N3o moer o perno na area do calcanhar, dado que tal poderd
comprometer a forca e desempenho do produto.

AVISO

Dever-se-3 assegurar que o apoio nao chegue a parte de tras do joelho
quando o paciente estd sentado ou ligeiramente ajoelhado e que nao
comprima a artéria ou o nervo perineal!

MONTAGEM DO AFO

Fazer deslizar o elemento da barriga da perna sobre o apoio posterior.
Esticar ligeiramente a fita de ligacdo eldstica (Fig. 4) e fixar o Gancho
PSA.

Ligar a fita de ligag3o eldstica usando a Argola.

Aplicar a parte estreita (extremidade arredondada) da almofada do
apoio posterior a parte distal do apoio posterior e a todo

o comprimento do apoio posterior, cobrindo a fita de ligagao eldstica
(Fig. 4).

Ligar o enchimento da zona da barriga da perna ao elemento da
barriga da perna (Fig. 5).

Nota: O enchimento da zona da barriga da perna é ligeiramente
maior do que o elemento da barriga da perna, a fim de evitar contacto
entre o referido elemento e a perna.

Introduzir o AFO no sapato (Secgdo 4) e dar indicagdo ao paciente
para andar um pouco durante algum tempo, para verificar se o AFO
estd correctamente ajustado. Reduzir ou aumentar o enchimento,
conforme se mostre necessério (Secgio 5).

Aplicar o tubo redutivel a sec¢do inferior do apoio, para permitir ao
utilizador calcar mais facilmente o seu sapato enquanto protege
o material de enchimento.

Retirar a parte superior do enchimento do apoio posterior.

Retirar a fita de ligagdo eldstica do Gancho PSA no apoio posterior.
Retirar o elemento da barriga da perna do apoio posterior.

Fazer deslizar o tubo redutivel sobre o apoio posterior até cobrir

a drea do calcanhar.

Utilizando a pistola de aquecimento, reduzir o tubo ao tamanho
adequado. Distribuir o calor uniformemente, para evitar queimaduras
e formacao de rugas (pregas). Aplicar primeiro o calor a parte interna
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do AFO, e seguidamente a parte externa do AFO.
« Voltar a aplicar o elemento da barriga da perna, a fita de ligagao
eldstica e o enchimento.

INTRODUGAO NO SAPATO (Fig. 6)

« Caso o sapato tenha uma palmilha, esta deverd ser retirada.

« Colocar o AFO dentro do sapato.

« Se necessdrio, ajustar a forma da plataforma do pé (através de
rectificagdo) ao formato da sola do sapato (Utilizar a palmilha como
referéncia para a configuragdo).

Nota: Ndo moer o perno na drea do calcanhar, dado que tal poderd
comprometer a forca e desempenho do produto.

« Se aplicdvel, recolocar a palmilha sobre a plataforma do pé AFO.

COLOCAGAO DO AFO
« Utilizar o apoio posterior do AFO como calcadeira, para colocar
o AFO (Fig. 8).
- Fixar a fita a volta da barriga da perna (Fig. 9).
« Se for necessdrio, cortar o excesso de material da correia com uma
tesoura.

AJUSTAMENTO DO AFO A MEDIDA DO PACIENTE

« Caso existam pontos de pressdo sobre o osso do calcanhar,

é aconselhdvel a aplicagdo de enchimento sob o material de
enchimento ja existente, na posi¢do imediatamente proximal
relativamente ao ponto de pressdo (zona distal da barriga da perna).
Retirar o enchimento e colar material de enchimento adicional ao
apoio antes de voltar a fixar o enchimento.

« Para pacientes com nivel de actividade reduzido, nos quais a barriga
da perna n3o se mova de todo, é aconselhdvel fixar o elemento da
barriga da perna de forma permanente, através da aplicagdo de cola
forte (Loctite 495.) ao referido elemento, antes de este ser fixado ao
apoio (Fig. 10). O elemento da barriga da perna também pode ser
rebitado ao apoio posterior. A peca para barriga da perna também
deve ser fixada com rebite ao suporte posterior. Neste caso, a faixa
eldstica e o microgancho e alca podem ser removidos.

OBSERVAGOES GERAIS E CONSELHOS SUPLEMENTARES

1. Para encurtar a plataforma do pé, serrar ou rectificar até se obter
o comprimento correcto. Nao esquecer o polimento das
extremidades para eliminar arestas pontiagudas. Para aumentar
o comprimento da plataforma do pé, utilizar um enxerto para pé
a escolha e fixd-lo a plataforma.

2. Para ajustar a biomecénica do pé, é aconselhdvel usar uma ortétese
para pé.

3. N3o é possivel alterar a forma do AFO através de aquecimento.

O aquecimento provoca deslaminagdo e altera negativamente
a dindmica da ortdtese.

4. Para o correcto funcionamento do AFO € extremamente importante
a escolha do calcado adequado. A fim de escolher o cal¢ado
adequado para ser utilizado com este AFO devem ser observados os
seguintes critérios:

— Reforco (contraforte) firme no calcanhar — para o controlo
apropriado da parte de trds do pé.

— Fixag@o com atacadores ou com Gancho e Argola.

— Palmilha amovivel — para permitir arranjar espago para
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a plataforma do pé AFO, com modificagoes.
— Zona do calcanhar e dos dedos do pé fechada, tipo caixa.

INDICAGOES DO AFO LIGHT

Pé-pendente ligeiro a moderado, secunddrio a condi¢bes neuroldgicas.

CONTRA-INDICACOES DO AFO LIGHT:

Instabilidade excessiva do tornozelo ou deformidades excessivas
Espasticidade aguda

Actividades extremas

Edema de flutuagio

Neuropatia do Pé ou dos Membros Inferiores

AVISO:

1.

3.

O AFO Light é um aparelho apenas de apoio e ndo se destina a evitar
lesdes, nem garante a prevengdo das mesmas. A Ossur ndo se
responsabiliza por qualquer lesdo que possa ocorrer durante

a utilizagdo deste produto.

. Com a utilizag3o deste tipo de aparelho, é possivel que surjam vérios

tipos de irritagdo cutinea e/ou pontos de press3o. Caso sinta
qualquer desconforto invulgar durante a utilizagdo deste produto,
consulte imediatamente um profissional de saude.

Os pacientes com neuropatia do pé ndo deverdo usar este produto.

LISTA DE PECAS (Fig. 11)

f.

g.
h.
i
j.
k.
l.

m.

Mola em forma de “J”

Ponto do gancho PSA

Correia de conexdo eldstica

Tubo redutivel (6”)

Almofada para o elemento da barriga da perna
Almofada para o apoio posterior

Elemento da barriga da perna

Correia da barriga da perna
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POLSKI

. Element obejmujacy tydke i pasek z zapieciem na rzep
. Elastyczny pasek taczacy

. Rozpérka tylna

. Formowany termicznie — przewdd taczacy

. Zwezana stopa

o QN oo

DOPASOWANIE ORTEZY AFO DO PACJENTA

« Zatozy¢ sprezyne w ksztafcie | na tydke pacjenta (Rysunek 1).

« Zatozy¢ element obejmujacy tydke (Rysunek 2).

« Sprawdzi¢ wysoko$¢ elementu obejmujacego tydke (Rysunek 3). Aby
skrécic rozpérke tylna, nalezy zdja¢ element obejmujacy tydke
i zeszlifowad rozpérke do odpowiedniej wysokosci (wypadajacej
w przyblizeniu w najgrubszej czesci tydki).
Uwaga: Nie nalezy szlifowac rozpérki w obszarze piety, poniewaz
moze to pogorszy¢ dziatanie produktu i jego wytrzymatosé.

OSTRZEZENIE

Dopilnowad, aby rozpérka nie siegata tylnej strony kolana w pozycji
siedzacej ani w lekkim przykleku i nie uciskata tetnicy strzatkowej ani
nerwu strzatkowego.

MONTAZ ORTEZY AFO

Nasung¢ element obejmujacy tydke na rozpérke tylna.

Delikatnie napiac elastyczny pasek faczacy (Rysunek 4) i zamocowad
samoprzylepne kétko z haczykami.

Zamocowac elastyczny pasek faczacy na powierzchni z petelkami.
Natozy¢ zwezajaca sie czes¢ (z zaokraglong krawedzia) podktadki
rozpérki tylnej na dystalng czes¢ rozpérki tylnej i na catg dtugos¢
rozp6rki tylnej pokrywajaca elastyczny pasek taczacy (Rysunek 4).
Zamocowac podktadke na tydke do elementu obejmujacego tydke
(Rysunek 5).

Uwaga: Podktadka na tydke jest nieco wigksza od elementu
obejmujacego tydke, co zapobiega stykaniu sie elementu z noga.
Wrozy¢ orteze AFO do buta i pozwolié pacjentowi przejs¢ sie w celu
sprawdzenia jej dopasowania. W razie potrzeby natozy¢ mniejsza lub
wiekszg podktadke.

Natozy¢ rurke termokurczliwg na dolny odcinek rozpérki, aby tatwiej byto
zaktadac but przy jednoczesnej ochronie podktadki.

Zdjaé gérna czes¢ podktadki z rozpérki tylnej.

Zdja¢ elastyczny pasek taczacy z samoprzylepnego kétka z haczykami
na rozpérce tylnej.

Zdjac element obejmujacy tydke z rozpérki tylnej.

Nasung¢ rurke termokurczliwg na rozpérke tylng tak, by pokrywata
obszar piety.

Nagrzewnicg obkurczy¢ rurke do odpowiedniego rozmiaru. Ciepto
rozprowadzac réwnomiernie, tak by unikna¢ przypalenia

i marszczenia (Rysunek 7). Na poczatku podgrzewac rurke od
wewnetrznej strony ortezy AFO, a nastepnie od zewnetrzne;.
Natozy¢ ponownie element obejmujacy tydke, elastyczny pasek
taczacy i podktadki.
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WKLADANIE DO BUTA (RYSUNEK 6)
« Wyjac¢ wktadke z buta, jesli jest obecna.
« Umiescic orteze AFO w bucie.
« W razie potrzeby dopasowac ksztatt stopy ortezy (przez

zeszlifowanie) do konturu podeszwy buta (uzy¢ wktadki jako ksztattu
odniesienia). Uwaga: Nie nalezy szlifowac rozpérki w obszarze piety,
poniewaz moze to pogorszy¢ dziatanie produktu i jego wytrzymatosé.
W stosownych przypadkach wtozyé wktadke ponownie, na stope
ortezy AFO.

ZAKLADANIE ORTEZY AFO

Zaktadajac produkt, nalezy wykorzystac rozpérke tylng ortezy AFO
jako tyzke do butéw (Rysunek 8).

Zapig¢ pasek wokét tydki (Rysunek 9).

W razie potrzeby przycigé nozyczkami nadmiarowy materiat paskéw.

DOPASOWANIE ORTEZY AFO

W razie nacisku na kos$¢ pietowg zaleca sig dotozenie dodatkowych
podktadek pod tymi, ktére sg na miejscu, proksymalnie wzgledem
punktu nacisku (na dystalnej czesci tydki). Zdjaé podktadke i przed jej
ponownym zamocowaniem przyklei¢ dodatkowa podktadke do
rozpérki.

W przypadku pacjentéw mniej aktywnych, jesli element obejmujacy
tydke nie przesuwa sie, zaleca sie zamocowac¢ go na state, naktadajac
mocny klej (Loctite 495) na element przed jego zamocowaniem do
rozp6rki (Rysunek 10). Element obejmujacy tydke mozna réwniez
przymocowacd nitami do rozpérki tylnej. W takim przypadku mozna
zdjac elastyczny pasek i maty pasek na rzep.

UWAGI OGOLNE | DODATKOWE WSKAZOWKI

Aby skrécic stope ortezy, nalezy odciaé lub zeszlifowaé odpowiednig

dtugosc¢. Wypolerowac krawedzie, aby nie byty ostre. Aby wydtuzy¢

stope ortezy, nalezy dobrac¢ odpowiednig wktadke i przymocowac ja

do stopy ortezy.

Aby wyregulowac biomechanike stopy, zaleca sie uzycie odpowiedniej

wktadki ortopedycznej.

Ortezy AFO nie mozna ksztattowac przez podgrzewanie.

Podgrzewanie spowoduje rozwarstwienie i ujemnie wptynie na

dynamike ortezy.

Odpowiednie obuwie ma zasadnicze znaczenie dla prawidtowego

dziatania ortezy AFO. Buty do noszenia wraz z ortezg AFO powinny

mie¢ nastepujace cechy:

— twardy odbdj piety — do zachowania odpowiedniej kontroli nad
tylng czescia stopy;

— sznurowanie lub zapiecie na rzep;

— wyjmowang wktadke — aby stopa ortezy AFO mogta sie zmiescic¢
po modyfikacjach;

— zamknietg piete i palce.

WSKAZANIA DO STOSOWANIA ORTEZY AFO LIGHT:

Opadanie stopy o nasileniu od tagodnego do umiarkowanego
spowodowane schorzeniami neurologicznymi.

PRZECIWWSKAZANIA DO STOSOWANIA ORTEZY AFO LIGHT:

Nadmierna niestabilnos$¢ stawu skokowego lub nadmierne
deformacje.
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« Spastycznos¢ o duzym nasileniu.

« Ekstremalna aktywnos¢ fizyczna.

+ Zmienny obrzek.

« Neuropatia stopy / koriczyny dolnej.

OSTRZEZENIE

1. Orteza AFO Light jest wytacznie stabilizatorem wspomagajacym i nie
stuzy zapobieganiu urazom.

2. Jesli podczas korzystania z tego produktu wystgpia niepozadane
reakcje, nalezy natychmiast skonsultowad sie z personelem
medycznym.

3. Pacjenci z neuropatig stopy nie powinni uzywac tego produktu.

LISTA CZESCI (RYSUNEK 11)
Sprezyna w ksztafcie |
. Samoprzylepne kétko z haczykami
. Elastyczny pasek taczacy
Rurka termokurczliwa (15,24cm — 6")
Podktadka na tydke
. Podktadka rozpérki tylnej
Element obejmujacy tydke
. Pasek na tydke

S —&AT - 50
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EN — Caution: This product has been designed and tested based on single patient usage and is not
recommended for multiple patient use. If any problems occur with the use of this product, immediately
contact your medical professional.

DE - Zur Beachtung: Dieses Produkt ist fiir die Anwendung bei ein und demselben Patienten vorgesehen
und gepriift. Der Einsatz fiir mehrere Patienten wird nicht empfohlen. Wenn beim Tragen dieses Produkts
Probleme auftreten, sofort den Arzt verstindigen.

FR - Attention: Ce produit a été congu et testé pour étre utilisé par un patient unique et n’est pas
préconisé pour étre utilisé par plusieurs patients. En cas de probléme lors de I'utilisation de ce produit,
contactez immédiatement un professionnel de santé.

ES — Atencién: Este producto se ha disefiado y probado para su uso en un paciente tnico y no se
recomienda para el uso de varios pacientes. En caso de que surja algtin problema con el uso este
producto, péngase inmediatamente en contacto con su profesional médico.

IT - Avvertenza: Questo prodotto & stato progettato e collaudato per essere utilizzato per un singolo
paziente e se ne sconsiglia I'impiego per pili pazienti. In caso di problemi durante I'utilizzo del prodotto,
contattare immediatamente il medico di fiducia.

NO - Advarsel: Dette produktet er utformet og testet basert pa at det brukes av én enkelt pasient. Det er
ikke beregnet pa a brukes av flere pasienter. Ta kontakt med legen din umiddelbart dersom det oppstar
problemer relatert til bruk av produktet.

DA - Forsigtig: Dette produkt er beregnet og afpravet til at blive brugt af én patient. Det frarddes at bruge
produktet til flere patienter. Kontakt din fysioterapeut eller laege, hvis der opstér problemer i forbindelse
med anvendelsen af dette produkt.

SV - Var forsiktig: Produkten har utformats och testats baserat pa anvandning av en en-skild patient och
rekommenderas inte fér anvindning av flera patienter. Om det skulle uppsta problem vid anvandning av
produkten ska du omedelbart kontakta din ldkare.

EL - Mpocoxn: To mapov mpoiov éxel oxeSlaoTei kat eEAeyxOei BAcel TG xpriong ano évav acBevr kat Sev
ouvioTdTal yia Xprion and moAoug acbeveig. EGv mpokupouy omoladimote mpoBArjpata pe T xprion Tou
TIAPAVTOC TIPOIOVTOG, EMMKOIVWVIOTE AUECWG LE TOV LATPOS 0aG.

— Huomio: Tuotteen suunnittelussa ja testauksessa on lihdetty siits, ettd tuotetta kiytetadn vain yhdelld
potilaalla. Kdytté useammalla potilaalla ei ole suositeltavaa. Jos tuotteen kdytéssa iimenee ongelmia, ota
vilittémasti yhteys hoitoalan ammattilaiseen.

NL - Opgelet: Dit product is ontworpen en getest voor eenmalig gebruik. Hergebruik van dit product
wordt afgeraden. Neem bij problemen met dit product contact op met uw medische zorgverlener.

PT — Atencio: Este produto foi concebido e testado com base na utilizagdo num dnico doente e nao estd
recomendado para utilizagdo em miiltiplos doentes. Caso ocorra algum problema com a utilizagao deste
produto, entre imediatamente em contacto com o seu profissional de satide.

PL - Uwagal: Ten wyréb zostat opracowany i sprawdzony w celu uzycia przez jednego pacjenta i nie
rekomenduje sig uzycia go przezkilku pacjentéw. W przypadku pojawienia sig jakichkolwiek probleméw
podczas stosowania tego wyrobu nalezy niezwtoczniezwréci¢ sig do wykwalifikowanego personelu
medycznego.

CS - Pozor!: Tento produkt byl navrZen a otestovdn pouze pro vyuziti jednim pacientem. Nedoporuéuje se
poutzivat tento produkt pro vice pacientii. Pokud se objevi jakékoliv problémy s pouzivanim tohoto
produktu, okamzit& se obratte na odborného lékare.

TR - Dikkat: Bu iiriin tek hastada kullanilmak iizere tasarlanmis ve test edilmistir, birden fazla hastada
kullanilmasi 6nerilmemektedir. Bu triiniin kullanimiyla ilgili herhangi bir sorun yasarsaniz hemen saglik
uzmaninizla iletisim kurun.

RU - BHumaHue: [laHHbIN NPOAyKT pa3paboTaH v UCNbITaH C LeNbio UCNONb30BaHMA OfHUM naLuneHToM nHe
PeKoMeHAYeTCA ANA NCMOMb30BaHNA HECKONbKIMM NaLueHTamu. Mpu BO3HI HAN 60 np
BO BPEMA 1CMO/Nb30BaHWA JaHHOTO NPO/lyKTa Cpasy Xe 06paTUTeCh K CeLnanincTy-MeanKy.
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Ossur Americas

27051 Towne Centre Drive
Foothill Ranch, CA 92610, USA
Tel: +1 (949) 382 3883

Tel: +1 800 233 6263
ossurusa@ossur.com

Ossur Canada

2150 — 6900 Graybar Road
Richmond, BC

V6W OAS |, Canada

Tel: +1 604 241 8152

Ossur Europe BV

De Schakel 70

5651 GH Eindhoven
The Netherlands

Tel: +800 3539 3668
Tel: +31 499 462840
info-europe@ossur.com

Ossur Deutschland GmbH
Augustinusstrasse 11A
50226 Frechen, Deutschland
Tel: +49 (0) 2234 6039 102
info-deutschland@ossur.com

Ossur UK Ltd

Unit No 1

S:Park

Hamilton Road
Stockport SK1 2AE, UK
Tel: +44 (0) 8450 065 065
ossuruk@ossur.com

Ossur Nordic

Box 770

191 27 Sollentuna, Sweden
Tel: +46 1818 2200
info@ossur.com

Ossur Iberia S.L.U

Calle Caléndula, 93 -
Miniparc Il

Edificio E, Despacho M18
28109 El Soto de la Moraleja,
Alcobendas

Madrid — Espana

Tel: 00 800 3539 3668
orders.spain@ossur.com
orders.portugal @ossur.com

Ossur Europe BV — Italy
Via Baroaldi, 29

40054 Budrio, Italy

Tel: +39 05169 20852
orders.italy@ossur.com

Ossur APAC

2F, W16 B

No. 1801 Hongmei Road
200233, Shanghai, China
Tel: +86 21 6127 1707
asia@ossur.com

Ossur Australia

26 Ross Street,

North Parramatta
NSW 2151 Australia
Tel: +61 2 88382800
infosydney@ossur.com

Ossur South Africa

Unit4 &5

3 on London

Brackengate Business Park
Brackenfell

7560 Cape Town

South Africa

Tel: +27 0860 888 123
infosa@ossur.com
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