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LIST OF PARTS

1. D-ring

. Top Strap

. Upper Cruciate Strap
. Lower Cruciate Strap
. Bottom Strap

. Lower Lateral Arm

. Lateral Tibial Flare

. Condyle Pad

Py A WN

INDICATION FOR USE
« Anterior Cruciate Ligament instability, posterior cruciate ligament
instability, medial collateral ligament injury, lateral collateral
ligament injury.
+ Low, medium and high contact/impact activities.

WARNING

This Knee Brace is a supportive brace only and is not intended or
guaranteed to prevent knee injury. Purchaser agrees to the following:

1. Ossur accepts no responsibility for any injury which might occur while
using Ossur knee bracing products.

2. With use of this type of device, it is possible to receive various types
of skin irritation, including rashes and pressure points. If you
experience any unusual reactions while using this product, consult
your health care provider immediately.

3. If you have any questions as to how this knee brace applies to your
own specific knee condition, consult your health care provider.

If you do not agree to the above conditions, contact your brace
provider before using this product.

BRACE APPLICATION

1. Unfasten all straps from the outer side of the brace.

2. With the knee bent in approximately 90 degrees, place the brace over
your knee such that the patella is centered between the condyle pads
(Figure 2).

NoTE: This places the hinge slightly above the joint line so the brace
can properly seat itself when you stand (Figure 3).

3. Beginning with the strap just below the knee (lower cruciate strap),
fasten the strap snugly above the calf muscle as this will aid in the
brace suspension (Figure 4).

NOTE: All straps can be trimmed or adjusted to length.

4. Next, snugly fasten the bottom strap by inserting it through
the D-ring.

5. Continue with the strap just above the knee (upper cruciate strap),
followed by the top strap. Snugly fasten both straps.

NOTE: Over-tightening the two top straps can cause the brace
to migrate.

WARNING: If brace causes discomfort or irritation, discontinue use
immediately and contact your health care provider.



BRACE MAINTENANCE
The CTi brace is designed for minimum maintenance and care. Follow
these easy maintenance steps to keep your brace in good condition.

Cleaning
« Liners, straps and pads may be removed for cleaning.
« Do NoT machine wash.
« Do NoT place in dryer.
« Hand-wash using mild non-detergent soap (30°C).
+ Rinse thoroughly.
« Airdry.

If migration occurs, clean silicone liners with an alcohol wipe or damp
cloth. If brace is used in salt water or chlorinated water, rinse well and
air dry.

Hinge maintenance
« Do NoTt disassemble the hinge.
« Check regularly for foreign materials in hinge (i. e. dirt or grass).
« Carefully clean dirt from hinge using water or compressed air.
« Lubricate with silicone spray or dry graphite if needed.

ACCESSORIES

The following accessories are available for your CTi brace at an additional
charge. To order call your Ossur Customer Service Department.

Patella cup — Knee cap protection, especially for motocross, mountain
biking or work that requires kneeling.

Flexion stop kit — Stops can be set from 0°-90°

Anti migration wrap.

Liner kit.

Strap kit.

D-ring kit.

Subshell kit.

PCL Kit - to counteract against posterior subluxation of the tibia.
Motorcross kit — Includes patellar cup, gear guards, undersleeve

and stickers.

SETTING UP THE D-RING
The field-serviceable d-rings can be changed from internal to external
d-rings or replaced if a d-ring is broken.
1. While holding the d-ring firmly against the frame, remove the screw
(Figure 5).

2. Remove the d-ring system from the frame (Figure 6).

3. Replace the broken d-ring/inserts with new d-ring/inserts (if
applicable) (Figure 7).

4. Snap the female insert into the d-ring.

5. Place the d-ring/female insert assembly into the bronze bearing in the
frame with the washer under the d-ring (internal or external)
(Figure 8).

6. Insert the male insert on the opposite side of the frame into the d-ring
assembly. (NOTE: Replace with the appropriate male insert. The outer
surface of the insert has either one or two dots. Use the same type as
the originally installed version)

Tighten down the screw (Figure 9).
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SETTING UP THE PCL SUPPORT SYSTEM

The PCL kit is designed to counteract against a posterior subluxation of
the tibia. The thigh plate and strap apply a posterior force against the
anterior thigh, while the lower straps and calf plate apply an anterior
force to the tibia. To place the PCL system in the correct position on

the leg:

1. Remove the upper cruciate d-rings .

2. Replace the female insert, original d-ring, and washer on the outer
surface of the frame.

3. Insert the male insert (double dots on the head of the male insert)
into the circular recess on the PCL d-ring.

4. Fasten down the assembly with a screw.

5. If the double dot male insert with the 2 dots is too long, then replace
with the single dot male insert.

6. Repeat for the remaining upper cruciate d-ring.

Apply the brace.

8. Loosely apply the thigh strap with the anterior thigh plate into the PCL
d-rings (straps may need to be trimmed to size)

~N

ACL CABLE SYSTEM (ANTERIOR CRUCIATE SUPPORT)
The ACL Cable System is intended to give additional support to the ACL
deficient/lax knee.

1. Apply the CTi Brace according to the standard procedure. The four
straps should be fastened, but the secondary cable strap should still
be loose.

2. Once the brace is firmly in place, pass the cable strap through the
smaller buckle.

3. Tighten the cable strap to place the desired amount of pressure on
your tibia.

REFURBISHING

From time to time, your CTi should be sent to Ossur for refurbishing. The
frequency of his will depend on how often the brace is worn and for what
activities. Your brace supplier should help you to determine when your
brace needs to be sent in for service, but once a year is a good rule

of thumb.

As part of the refurbishment process, Ossur will check your brace for
signs of wear, repaint it, and rebuild it with all new components,
including rivets, buckles, straps and padding. There is a usual turnaround
time of three to five working days. Please contact the local Customer
Service Department before sending the brace back for refurbishment.

FIT ADJUSTMENTS

Widening or narrowing fit at knee joint

The CTi brace can be adjusted for individual knee width. To widen or
narrow the width at the knee, the 6 mm (1/4") padding located under
each cover can be removed and replaced with thinner pads [3mm (1/8")
or1,5mm (1/16")] or you can install a shim behind the 6 mm (1/4") pad to
make the fit more snug. Any combination of pads can be used to achieve
a more comfortable fit.

Adjusting fit at the tibial horseshoe

Tibial wedge pads can be installed to fill in any gaps around the tibia
(Figure 10) and achieve the desired fit. To add a wedge pad, pull back the
silicone liner and place the proper wedge pad (medial or lateral) on top



of the hook-and-loop fastener to which the silicone liner was originally
fastened (Figure 11). Press the silicone liner back into place on top of the
wedge pad. Fine tune the padding until your CTi brace fits snugly against
the tibia (Figure 12).

CHANGING EXTENSION STOPS
Extension stops are available for varying degrees of extension control.

1. Remove the pad from the condylar area.

2. Using a short Philips head screwdriver, remove the screw in the
center of the hinge plate (Figure 13).

3. Locate the extension stop positioned in the hinge between the upper
and lower arms of the brace. With brace slightly bent, push the
extension stop from the back of the brace through to the front. This
should cause the stop to pop out of the hinge (Figure 14).

4. From the bag of extension stops included with the brace, choose the
stop which corresponds to the desired degree of extension. Feed the
hole end of the stop through the hinge from the front to the back of
the brace, with the curved side facing down and the flat edge facing
up. Make sure that the sharp extrusions on the flat end of the
extension stop are pointed toward the distal portion (bottom half) of
the brace (Figure 14). The flat end of the stop should be visible from
the front of the brace.

5. Align the hole in the center of the hinge plate with the hole in the
extension stop. Replace and tighten the screw through the hinge plate
and extension stop. Replace the pad. This procedure must be
completed on both the medial and lateral hinges.

6. Choose the appropriate extension stop (Blue = 0°, Black = 0-10°, Dark
Gray =10-20°, Medium Gray = 20-30°, Light Gray = 30-40°)*

* These numbers are approximate. Actual extension stop will vary
from person to person depending on anatomical differences.
Appropriate extension stop size is normally determined by health
care provider.

LIMITED WARRANTY

This warranty covers all defects in materials and workmanship of your
new CTi Knee Brace. This Warranty covers the rigid carbon fiber brace
frame and Accutrac™ hinges for the lifetime of the patient that the brace
was originally built for. The warranty covers all other materials, including
straps, sleeves, liners and pads for six months from the date of

original purchase.

Ossur will repair or replace (at its option) any defective part covered
under warranty at no charge. Repairs necessitated by accident,
negligence, misuse or abuse by the purchaser are not covered. Also,
consequential and incidental damages are not recoverable under this
warranty. These limitations may not apply as some states do not allow
the exclusion or limitation of incidental or consequential damages. Only
the original purchaser is entitled to claim service under this warranty.
With the brace you get a one year fit guarantee.

To obtain service under this warranty call our Customer Service
Department.



DEUTSCH

TEILELISTE

. D-Ring

. Oberer duferer Gurt

. Oberer Kreuzband-Gurt

. Unterer Kreuzband-Gurt
. Unterer duferer Gurt

. Unterer lateraler Arm

. Laterale Tibia-Aufweitung
. Kondylenpolster
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INDIKATIONEN
+ Rotations- und kombinierte Instabilitidten der vorderen und hinteren
Kreuzbinder sowie der Innen- und Auflenbinder (Hauptbinder).
« Alle Mobilititsgrade.

WARNHINWEIS

Diese Knieorthese dient nur zur Unterstiitzung. thr Zweck ist nicht,
Knieverletzungen zu vermeiden, was auch nicht garantiert werden kann.
Der Kaufer erklirt sich mit Folgendem einverstanden:

1. Ossur tibernimmt keine Haftung fiir eventuelle Verletzungen, die bei
der Verwendung von Knieorthesenprodukten von Ossur
auftreten kénnen.

2. Bei Verwendung dieses Geritetyps konnen verschiedene Arten von
Hautirritationen auftreten, u. a. Ausschlage und Druckstellen. Wenn
Sie bei Verwendung dieses Produkts ungewshnliche Reaktionen
feststellen, konsultieren Sie umgehend lhren Arzt.

3. Wenn Sie Fragen haben, inwiefern diese Knieorthese bei Ihrem
speziellen Knieproblem angewendet werden kann, wenden Sie sich an
Ihren Arzt.Wenn Sie den obigen Bedingungen nicht zustimmen,
wenden Sie sich an lhren Orthesen-Hindler vor Ort, bevor Sie dieses
Produkt verwenden.

ANBRINGEN DER ORTHESE

1. Losen Sie alle Gurte von der AuRenseite der Orthese.

2. Beim Anbringen muss das Knie etwa 90° angewinkelt sein. Legen Sie
die Orthese Uber Ihr Knie, so dass die Kniescheibe mittig zwischen
den Kondylenpolstern liegt (Abb. 2).

HINwEIS: Dadurch wird das Scharnier geringfuigig tiber der
Gelenklinie platziert, so dass die Orthese sich ordnungsgemaf
platzieren kann, wenn Sie stehen (Abb. 3).

3. Beginnen Sie beim Befestigen des Gurts direkt unter dem Knie
(unterer Kreuzbandgurt). Befestigen Sie den Gurt eng anliegend tber
dem Wadenmuskel, da dies die Orthesenaufhingung unterstiitzt
(Abb. 4).

HINWEIS: Alle Riemen kénnen gekiirzt oder in der Linge
verstellt werden.

4. Befestigen Sie als Nachstes den unteren dufleren Gurt eng anliegend,
indem Sie ihn durch den D-Ring ziehen.

5. Setzen Sie den Befestigungsvorgang mit dem direkt tiber dem Knie
befindlichen Gurt (oberer Kreuzbandgurt), gefolgt vom oberen
duferen Gurt fort. Befestigen Sie beide Gurte eng anliegend.



HINWEIS: Wenn die beiden oberen dufleren Gurte zu sehr angezogen
werden, kann dies dazu fiihren, dass die Orthese verrutscht.

ACHTUNG: Wenn sich die Orthese unbequem anfiihlt oder zu Irritationen
fuhrt, tragen Sie sie nicht mehr, und wenden Sie sich an lhren Arzt.

WARTUNG DER ORTHESE

Die Orthese CTi benétigt nur wenig Wartung und Pflege. Wenn Sie sich
an die folgenden Pflegehinweise halten, bleibt Ihre Orthese fiir lange Zeit
in einem guten Zustand.

Reinigung
+ Beziige, Gurte und Polster lassen sich zum Reinigen abnehmen.
+ NICHT waschmaschinenfest.
+ NICHT trocknergeeignet.
« Mit 30°C warmem wasser und einem milden Waschmittel per
Hand waschen.
Griindlich ausspiilen.
« An der Luft trocknen lassen.

Bei Migration die Silikon-Beziige mit einem in Alkohol getrinkten Tupfer
oder einem feuchten Tuch reinigen. Bei Verwendung der Orthese in Salz-
oder Chlorwasser diese gut abspiilen und an der Luft trocknen lassen.

Wartung des Scharniers
« Versuchen Sie NICHT, das Scharnier zu zerlegen.
« Das Scharnier regelmafig auf Fremdkérper iiberpriifen (z. B. Schmutz
oder Gras).
Gelenk mit Wasser und/oder Druckluft vorsichtig von
Schmutz befreien.
- Bei Bedarf mit Silikonspray oder Graphitpulver schmieren.

ZUBEHOR

Das folgende Zubehér kann fiir die Orthese CTi kiuflich erworben
werden. Wenden Sie sich an den Ossur Kundendienst, um lhre
Bestellung aufzugeben.

« Kniescheibenschale - ein Schutz fiir die Kniescheibe, insbesondere fiir
den Motocross-Sport, Mountainbike-Sport oder fiir Arbeiten, bei
denen man knien muss.

Flexionsbegrenzungs-Kit - die Begrenzung kann zwischen 0° und 90°

eingestellt werden.

+ Anti-Migrations-Gurt.

« Polster-Set.

+ Riemen-Set.

+ D-Ring-Set.

« Unterschalen-Set.

« PCL-Kit - Maflnahme gegen posteriore Subluxation des Schienbeins.

« Motocross-Kit - enthilt Kniescheibenschale, Ausriistungsschutz,
Untermanschette und Sticker.

EINSETZEN DES D-RINGS

Die einsetzbaren D-Ringe kénnen von inneren zu dufleren D-Ringen

veriandert oder bei Beschidigung eines D-Rings ausgetauscht werden.

1. Wahrend Sie den D-Ring fest gegen den Rahmen driicken, I6sen Sie
die Schraube (Abb. 5).

2. Nehmen Sie das D-Ring-System aus dem Rahmen (Abb. 6).
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3. Ersetzen Sie den beschidigten D-Ring/die Einsitze durch einen
neuen D-Ring/neue Einsitze (sofern zutreffend)(Abb. 7).

4. Lassen Sie den inneren Einsatz in den D-Ring einschnappen.

5. Setzen Sie die Einheit aus D-Ring und innerem Einsatz in die
bronzene Halterung des Rahmens und legen Sie eine Unterlegscheibe
unter den D-Ring (innen oder auf3en)(Abb. 8).

6. Setzen Sie den duferen Einsatz auf der gegeniiberliegenden Seite des
Rahmens in die D-Ring-Einheit ein. (HINWEIS: Ersetzen Sie ihn mit
dem entsprechenden dufleren Einsatz. Die Aufdenfliche des Einsatzes
hat entweder einen oder zwei Punkte. Verwenden Sie den gleichen Typ
wie die zuvor eingesetzte Version).

7. Ziehen Sie die Schrauben fest (Abb. 9).

EINRICHTEN DES PCL-UNTERSTUTZUNGSSYSTEMS

Das PCL-Kit soll einer posterioren Subluxation des Schienbeins

entgegenwirken. Die Oberschenkelplatte und der Gurt wenden eine

hintere Kraft auf den vorderen Oberschenkel an. Die unteren Gurte und

die Wadenplatte wirken kraftemiflig von vorn auf das Schienbein. So

platzieren Sie das PCL-System an der richtigen Position am Bein:

1. Entfernen Sie die oberen Kreuzband-D-Ringe.

2. Setzen Sie den inneren Einsatz, den Original-D-Ring und die
Unterlegscheibe auf der Auenfliche des Rahmens wieder ein.

3. Setzen Sie den dufleren Einsatz (zwei Punkte auf der Oberseite des
dufleren Einsatzes) in die runde Aussparung auf dem PCL-D-Ring.

4. Ziehen Sie die Einheit mit einer Schraube fest.

5. Wenn der dufere 2-Punkt-Einsatz mit den 2 Punkten zu lang ist,
ersetzen Sie ihn mit einem duferen 1-Punkt-Einsatz.

6. Wiederholen Sie den Vorgang mit dem verbleibenden oberen
Kreuzband-D-Ring.

7. Legen Sie die Orthese an.

8. Befestigen Sie den Oberschenkelriemen mit der vorderen
Oberschenkelplatte locker an den PCL-D-Ringen (die. Riemen miissen
ggf. auf die richtige Gréf3e angepasst werden).

ACL-KABELSYSTEM (UNTERSTUTZUNG DES VORDEREN
KREUZBANDES)

Das ACL-Kabelsystem soll zusitzlichen Halt fiir ein ACL-defizientes/
schlaffes Knie geben.

1. Bringen Sie die Orthese CTi gemaf3 Standardverfahren an. Die vier
Gurte miissen angezogen werden, der sekundire Kabelgurt muss
jedoch noch lose bleiben.

2. Sobald die Orthese fest angebracht wurde, fiihren Sie den Kabelgurt
durch die kleinere Schnalle.

3. Ziehen Sie den Kabelgurt fest, um den gewiinschten Druck auf Ihr
Schienbein auszuiiben.

ERNEUERUNG

Von Zeit zu Zeit muss lhre CTi zur Erneuerung an Ossur gesendet
werden. Wie hiufig dies erforderlich ist, hingt davon ab, wie oft und fiir
welche Aktivitdten die Orthese getragen wird. Ihr Orthesen-Héndler kann
Sie beraten, wann lhre Orthese zur Erneuerung eingesendet werden
muss; als Faustregel gilt einmal pro Jahr.

Der Erneuerungsprozess umfasst Folgendes: Ossur tberpriift Ihre
Orthese auf Anzeichen von Abnutzung, lackiert sie neu und setzt sie mit
neuen Bauteilen (u. a. Nieten, Schnallen, Gurte und Polster) zusammen.
Die ubliche Fertigstellungszeit betragt drei bis fiinf Werktage. Wenden Sie
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sich zuerst an lhren Ossur-Kundendienst vor Ort, bevore Sie die Orthese
zwecks Erneuerung einsenden.

FEINANPASSUNGEN

Erweitern oder Einengen der Passform am Kniegelenk

Die Orthese CTi kann auf die individuelle Kniebreite eingestellt werden.
Um die Breite am Knie zu vergréfern oder zu verkleinern, kann die unter
den Kappen befindliche Polsterung von 6 mm (1/4”) entfernt und durch
diinnere Polster (3mm [1/8”"] oder 1,5mm [1/16"]) ersetzt werden. Sie
kénnen auch eine Anpassunterlage hinter das 6 mm (1/4”)-Polster
stecken, damit die Passform enger wird. Es kann auch eine beliebige
Kombination von Polstern verwendet werden, um eine angenehmere
Passform zu erzielen.

Anpassung am Tibia-Hufeisen

Keilfsrmige Schienbein-Polster kédnnen angebracht werden, um
eventuelle Liicken am Schienbein zu fillen (Abb. 10) und so die
gewiinschte Passform zu erreichen. Um ein keilférmiges Polster
einzusetzen, ziehen Sie den Silikon-Bezug zuriick und setzen ein
geeignetes Polster (medial oder lateral) auf den Klettverschluss, an dem
der Silikon-Bezug urspriinglich befestigt war (Abb. 11). Driicken Sie den
Silikon-Bezug wieder auf seinen Platz auf dem keilférmigen Polster.
Nehmen Sie eine Feineinstellung der Polsterung vor, bis Ihre Orthese CTi
eng am Schienbein anliegt (Abb. 12).

WECHSELN VON EXTENSIONSBEGRENZERN
Extensionsbegrenzer sind fiir verschiedene Stufen der
Extensionskontrolle erhaltlich.

1. Nehmen Sie die Kappe und das Polster von der kondyldren Fliche ab.

2. Drehen Sie mit einem kurzen Kreuzschlitzschraubendreher die
Schraube in der Mitte der Scharnierplatte heraus (Abb. 13).

3. Suchen Sie den Extensionsbegrenzer, der im Scharnier zwischen dem
oberen und unteren Arm der Orthese positioniert ist. Driicken Sie bei
geringfiigig gebogener Orthese den Extensionsbegrenzer von der
Riickseite der Orthese bis zur Vorderseite durch. Dadurch sollte der
Extensionsbegrenzer aus dem Scharnier herausgleiten (Abb. 14).

4. Wahlen Sie aus der der Orthese beiliegenden Packung mit den
Extensionsbegrenzern denjenigen Begrenzer aus, der mit dem
gewiinschten Begrenzungsgrad iibereinstimmt. Fiihren Sie das Ende
des Begrenzers mit der Aussparung durch das Scharnier von der
Vorder- zur Riickseite der Orthese. Dabei mussen die gebogene Seite
nach unten und der flache Rand nach oben weisen. Stellen Sie sicher,
dass die spitzen Extrusionen am flachen Ende des
Extensionsbegrenzers zum distalen Teil (untere Hilfte) der Orthese
zeigen (Abb. 14). Das flache Ende des Begrenzers muss von der
Vorderseite der Orthese sichtbar sein.

5. Richten Sie die Aussparung in der Mitte der Scharnierplatte an der
Aussparung des Extensionsbegrenzers aus. Setzen Sie die Schraube
wieder durch die Scharnierplatte und den Extensionsbegrenzer ein,
und ziehen Sie sie fest. Bringen Sie Polster und Kappe wieder an.
Dieses Verfahren muss am medialen und lateralen Scharnier
durchgefiihrt werden.

6. Wihlen Sie den geeigneten Extensionsbegrenzer (Blau = 0°, Schwarz
=0-10°, Dunkelgrau =10-20°, Mittelgrau = 20-30°,Hellgrau
= 30-40°)*



* Diese Zahlen geben Annaherungswerte an. Die tatsichliche
Extensionsbegrenzung ist vom Kérperbau der jeweiligen Person
abhingig. Die passende GréRe fiir die Extensionsbegrenzung wird
normalerweise vom Arzt festgelegt.

EINGESCHRANKTE GARANTIE

Diese Garantie deckt alle Material- und Verarbeitungsfehler lhrer neuen
Knieorthese CTi ab. Sie gilt fiir den festen Kohlenstofffaser-
Orthesenrahmen und die Accutrac™-Scharniere auf Lebenszeit des
Patienten, fiir den die Orthese urspriinglich angefertigt wurde. Die
Garantie wird auch fiir sechs Monate ab Kaufdatum fiir alle anderen
Materialien gewidhrt. Dazu gehéren Gurte, Manschetten, Beziige

und Polster.

Ossur repariert kostenlos alle unter die Garantie fallenden fehlerhaften
Teile oder tauscht sie im eigenen Ermessen kostenlos aus. Die
vorstehende Garantie findet keine Anwendung, wenn das Produkt
versehentlich, fahrlissig, falsch oder missbrauchlich benutzt wurde.
Dariiber hinaus werden keine Folgeschiden und Nebenschiden von
dieser Garantie abgedeckt.

Diese Einschrankungen treffen eventuell nicht zu, da einige Staaten den
Ausschluss oder die Beschrinkung von Neben- und Folgeschiden nicht
zulassen. Nur der Originalkiufer ist berechtigt, die in dieser Garantie
genannten Leistungen geltend zu machen. Zusammen mit der Orthese
erhalten Sie eine einjihrige Passformgarantie.

Um die Leistungen dieser Garantie in Anspruch zu nehmen, rufen Sie
unseren Kundendienst an.



FRANCAIS

LISTE DES PIECES

1. Anneau en D

. Sangle supérieure

. Sangle transversale supérieure
. Sangle transversale inférieure
. Sangle du bas

. Bras latéral inférieur

. Evasement tibial latéral

. Coussinet condylien

Py A WN

CONSEILS D’UTILISATION
+ Instabilité du ligament croisé antérieur, instabilité du ligament croisé
postérieur, blessure du ligament latéral interne, blessure du ligament
latéral externe.
« Activités entrainant un contact/impact léger, modéré et intense.

AVERTISSEMENT

Cette orthése de genou est une orthése de soutien et n’est ni congue ni
garantie pour éviter les |ésions du genou. L'acheteur accepte les points
suivants :

1. Ossur ne saurait étre tenu pour responsable des Iésions survenant
pendant le port d’une orthése de genou Ossur.

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

3. Pour toute question concernant I'adaptation de cette orthése a votre
probléme de genou, consultez votre médecin traitant. Si vous n’étes
pas d'accord avec les conditions ci-dessus, contactez votre
prothésiste avant d'utiliser ce produit.

POSE DE LORTHESE

1. Détacher toutes les sangles du coté extérieur de I'orthése.

2. Avec le genou plié a environ 90 degrés, placez I'orthése sur votre
genou de sorte que la rotule soit centrée entre les coussinets
condyliens (lll. 2).

REMARQUE: De cette fagon, la charniére est placée légerement
au-dessus de la ligne d’articulation, permettant ainsi a 'ortheése de
bien se positionner lorsque vous vous levez (lll. 3).

3. En commengant par la sangle située juste au-dessous du genou
(sangle transversale inférieure), serrez-la confortablement audessus
du muscle du mollet, sachant que c’est elle qui assurera la
suspension de l'orthese (lIl. 4).

REMARQUE : Toutes les sangles peuvent étre raccourcies ou ajustées a
la longueur souhaitée.

4. Serrez ensuite confortablement la sangle du bas en I'introduisant
dans I'anneau en D.

5. Passez ensuite a la sangle située juste au-dessus du genou (sangle
transversale supérieure), puis a la sangle supérieure. Serrez
confortablement les deux sangles.

REMARQUE: si les deux sangles supérieures sont trop serrées,
I'orthese risque de se déplacer.



AVERT ISSEMENT: si 'orthése est source d’inconfort ou d’irritation,cessez
immédiatement de |'utiliser et contactez votre médecin traitant.

ENTRETIEN DE UORTHESE

L'orthése CTi est congue pour ne nécessiter qu'un minimum d’entretien
et de soin. Observer les quelques conseils d’entretien suivants afin de
conserver votre orthése en bon état.

Nettoyage
« Les garnissages, sangles et coussinets peuvent étre retirés pour le
nettoyage.
+ NE PAs laver en machine.
+ NE PAs sécher au séche-linge.
« Laver a la main avec un savon doux non détergent (30°C).
+ Rincer soigneusement.
« Laisser sécher a l'air.

En cas de déplacement, nettoyer les garnissages en silicone en les
essuyant a I'alcool ou a I'aide d’un chiffon humide.

Si I'orthése est utilisée dans de I'eau salée ou de I'eau chlorée, rincer
abondamment et laisser sécher a I'air.

Entretien de articulation

+ NE PAs démonter ['articulation soi-méme.

« Vérifier régulierement qu’aucun corps étranger ne s'est glissé dans
I'articulation (terre ou herbe).

+ Nettoyez soigneusement I'articulation a I'eau du robinet et/ou a
I'air comprimé.

« Si nécessaire, lubrifier a I'aide de silicone en aérosol ou de graisse de
graphite seche.

ACCESSOIRES

En supplément, les accessoires suivants peuvent équiper votre orthése
CTi. Pour toute commande, veuillez appeler votre Service Clientele
Ossur.

Coquille patellaire - Protection de la rotule, particuliérement
conseillée pour le MotoCross, le VTT ou les activités pratiquées
a genoux.

Kit de butée de flexion - La butée peut étre réglée de 0 a 90°.
Sangle anti-déplacement.

Kit de doublure.

Kit de sangle.

« Kit d’anneau en D

« Kit de sous-coques.

« Kit PCL - Prévient la subluxation postérieure du tibia.

« Kit MotoCross - Comprend une coquille patellaire, des carters
d’engrenages, un sousmanchon et des autocollants.

REGLAGE DE UANNEAU EN D

Les anneaux en D sont réparables ; ils peuvent étre déplacés d’une

position interne en une position externe, ou encore remplacés en cas

de dommage.

1. En maintenant I'anneau en D fermement contre la charniére, retirez la
vis (Ill. 5).

2. Retirez le systeme d’anneau en D de la charniére (lll. 6).



3. Remplacez I'anneau en D / les inserts endommagé(s) avec de
nouveaux anneaux en D / inserts (le cas échéant)(lll. 7).

4. Verrouillez I'insert femelle dans I'anneau en D.

5. Placez le dispositif de I'anneau en D /insert femelle dans le palier en
bronze de la charniére, en plagant la rondelle sous I'anneau en D
(interne ou externe)(lIl. 8).

6. Insérez I'insert male dans le c6té opposé de la charniére dans le
dispositif de 'anneau en D. (REMARQUE : Remplacer avec l'insert
male adéquat. La surface externe de I'insert comporte un ou deux
points. Utilisez un insert identique a celui qui est en place dans la
version d’origine.)

7. Serrez la vis (lll. 9).

REGLAGE DU SYSTEME DE SOUTIEN PCL
Le PCL permet de contrecarrer la subluxation postérieure du tibia. La
plaque et la sangle de la cuisse exercent une force postérieure sur le
dessus de la cuisse, tandis que les sangles inférieures et la plaque du
mollet exercent une force antérieure sur le tibia. Pour bien positionner le
systéme PCL sur votre jambe :
1. Retirez les anneaux en D croisés supérieurs.
2. Remettez en place I'insert femelle, I'anneau en D d'origine et la
rondelle sur la surface externe de la charniére.
3. Insérez I'insert male (points doubles au sommet de I'insert male)
dans I'encoche circulaire de 'anneau en D LCP.
4. Fixez le dispositif avec une vis.
5. Sil'insert male a doubles points est trop long, remplacez-le par
I'insert méle & point unique.
6. Répétez cette procédure pour les anneaux en D croisés
supérieurs restants.
Posez 'orthése.
8. Posez sans serrer la sangle de cuisse en plagant la plaque de cuisse

~N

antérieure dans les anneaux en D LCP (il se peut que les sangles aient

besoin d'étre coupées a la bonne longueur).

SYSTEME DE CABLE ACL (MAINTIEN CROISE ANTERIEUR)
Le systeme de cible ACL est destiné a apporter un soutien
supplémentaire au genou présentant une insuffisance/distension des
ligaments croisés antérieurs.
1. Installez votre orthése CTi conformément a la procédure normale.
Serrez les quatre angles excepté la sangle secondaire du cable.
2. Une fois I'ortheése bien en place, passez la sangle du cble dans la
plus petite boucle.
3. Serrez la sangle du cble pour exercer la pression souhaitée sur
le tibia.

REMISE A NEUF
Votre orthése CTi doit régulierement étre renvoyée & Ossur pour une

remise a neuf. La fréquence de cette remise a neuf dépend de I'utilisation
que vous faites de votre orthése et des activités que vous pratiquez. Votre

prothésiste vous indiquera a quel moment renoyer votre orthése pour
son entretien. En régle générale, il convient d’effectuer cette opération
une fois par an.

Au cours du processus de remise a neuf, Ossur vérifiera que votre
orthése ne présente pas de marques d’usure, elle sera repeinte et munie
de composants entierement neufs (rivets, boucles, sangles et
coussinets). Le délai d’exécution de ce traitement varie de trois a cinqg
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jours ouvrés. Veuillez contacter votre Service Clientele local avant tout
renvoi de votre orthése pour remise a neuf.

REGLAGES

Elargissement ou rétrécissement du réglage de 'articulation du genou
L'orthése CTi peut étre réglée selon le gabarit de chaque genou.

Pour élargir ou rétrécir la largeur au niveau du genou, le coussinet de

6 mm situé sous chaque cache peut étre retiré et remplacé par des
coussinets plus fins de 3 ou 1,5mm ; une cale peut également étre placée
sous le coussinet de 6 mm pour que le réglage soit plus confortable. Tous
les coussinets peuvent étre combinés de fagon a obtenir un réglage plus
confortable.

Ajustement du « fer a cheval » tibial

Des cales rembourrées peuvent étre insérées autour du tibia pour
combler les vides (lll. 10) et obtenir un réglage adéquat. Pour ajouter une
cale rembourrée, retirez la garniture en silicone et placez une cale
adéquate (interne ou latérale) sur la bande velcro ol était préalablement
fixée la garniture en silicone (lll. 11). Remettez en place la garniture en
silicone sur la cale rembourrée. Réglez les coussinets jusqu’a ce que
I'orthése CTi épouse parfaitement le tibia (lll. 12).

REMPLACEMENT DES BUTEES D’EXTENSION
Les butées d’extension permettent de modifier le degré de contréle de
I'extension.

1. Retirez le cache et le coussinet de la zone condylienne.

2. A l'aide d'un petit tournevis cruciforme, retirez la vis au centre de la
plaque d’articulation (lll. 13).

3. Localisez la butée d’extension placée dans I'articulation entre les bras
supérieur et inférieur de |'orthese. Pliez |égérement votre orthése puis
poussez la butée d’extension de I'arriére vers I'avant de I'orthése. La
butée de I'articulation doit alors sortir (Ill. 14).

4. Parmi les butées d’extension livrées avec votre orthése, choisissez
celle qui correspond au degré d’extension souhaité. Insérez
I'extrémité de la butée présentant un orifice dans I'articulation en
allant de I'avant vers l'arriére de l'orthése, c6té courbe tourné vers le
bas et c6té plat vers le haut. Veillez a ce que les extrusions pointues
de 'extrémité plate de la butée d’extension soient tournées vers la
partie distale (moitié inférieure) de I'orthése (Ill. 14). Le bout plat de la
butée doit étre visible de I'avant de l'orthese.

5. Alignez 'orifice au centre de la plaque de I'articulation sur l'orifice de
la butée d’extension. Remettez les vis en place et serrez-les dans la
plaque d’articulation et la butée d’extension. Remettez en place le
coussinet et le cache. Cette opération doit étre effectuée a la fois sur
les articulations interne et latérale.

6. Choisissez la butée d’extension adéquate (Bleue = 0°, Noire = 0-10°,
Gris foncé = 10-20°, Gris moyen = 20-30°, Gris clair = 30-40°)*

* Ces valeurs sont approximatives. Le choix de la butée d’extension
variera en fonction de la personne et des différences anatomiques.
La taille adéquate de la butée d’extension est normalement
déterminée par le médecin traitant.

LIMITE DE LA GARANTIE
Cette garantie couvre tous les défauts des pieces et de main d’oeuvre de
votre nouvelle orthése de genou CTi. La présente garantie couvre a vie le
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chéssis en fibre de carbone rigide et les articulations AccutracTM du
patient pour lequel I'orthése a initialement été fabriquée.

La garantie couvre toutes les autres pieces, y compris les sangles,
manchons, garnitures et coussinets pendant une durée de 6 mois a partir
de la date initiale d’achat.

Ossur répare ou remplace sans frais (selon I'option) toute piéce
défectueuse sous garantie. Ne sont pas couvertes les réparations
résultant d’un accident, d’une négligence, d’une utilisation inadéquate ou
abusive de la part de I'acheteur. De méme, les dommages accessoires et
indirects ne sont pas couverts par la présente garantie. Certains états
n'autorisant pas |'exclusion ou la restriction des dommages accessoires
et indirects, ces limites peuvent ne pas étre applicables. Seul I'acheteur
d'origine est autorisé a réclamer un entretien dans le cadre de cette
garantie. Lorthése s’accompagne d’une garantie de réglage d'un an.

Pour obtenir un entretien dans le cadre de la présente garantie, veuillez
appeler le Service Clientéle.



ESPANOL

LISTA DE PIEZAS

1. Anillaen D

. Cinta superior

. Cinta medio-superior cruzada
. Cinta medio-inferior cruzada
. Cinta inferior

. Brazo lateral inferior

. Cubierta tibial lateral

. Almohadilla condilar

Py A WN

INDICACIONES DE USO
« Inestabilidad del ligamento cruzado anterior, inestabilidad del
ligamento cruzado posterior, lesién del ligamento colateral medio,
lesién del ligamento colateral lateral.
« Actividades de bajo, medio y alto impacto.

ADVERTENCIA

Esta ortesis de rodilla estd disefiada exclusivamente como ortesis de
soporte y su disefio no garantiza la prevencién de lesiones de rodilla. El
comprador acepta lo siguiente:

1. Ossur no acepta responsabilidad alguna ante cualquier lesién que
pueda producirse durante el uso de productos de ortesis de
rodilla Ossur.

2. Con el uso de este tipo de dispositivos, es posible sufrir diversos
tipos de irritacién cutdnea, como urticarias y puntos sensibles a la
presién. Si sufre cualquier reaccién inusual al utilizar este producto,
péngase en contacto de inmediato con un profesional sanitario.

3. Sitiene dudas acerca de si esta ortesis de rodilla puede aplicarse a su
afeccién de rodilla especifica, consulte con un profesional sanitario.
Si no estd de acuerdo con las condiciones anteriores, péngase en
contacto con el proveedor de su ortesis antes de utilizar
este producto.

APLICACION DE LA ORTESIS

1. Desabroche todas las cintas de la parte exterior de la ortesis.

2. Con la rodilla doblada a unos 90 grados, coloque la ortesis sobre su
rodilla de forma que la rétula se encuentre centrada entre las
almohadillas condilares (Imagen 2).

NOTA: de este modo se coloca la bisagra ligeramente por encima de
la linea articular, de forma que la ortesis pueda asentarse
correctamente cuando se levante (Imagen 3).

3. Comenzando por la cinta situada justo debajo de la rodilla (cinta
cruzada medio-inferior), apriete la cinta de manera que resulte
cémoda sobre el musculo de la pantorrilla, ya que esto contribuird a
la suspensién de la ortesis (Imagen 4).

NoTA: Todas las correas se pueden recortar o ajustar en longitud.

4. A continuacién, apriete la cinta inferior de manera que resulte
cdmoda insertdndola a través de la anilla en D.

5. Continde por la cinta situada justo encima de la rodilla (cinta cruzada
medio-superior), siguiendo por la cinta superior. Apriete ambas
cintas de manera que le resulte cémodo.

NOTA: si aprieta excesivamente las dos cintas superiores puede
provocar el desplazamiento de la ortesis.



ADVERTENCIA: si |a ortesis provoca incomodidad o irritacién, deje de
utilizarla inmediatamente y péngase en contacto con un profesional
sanitario.

MANTENIMIENTO DE LA ORTESIS

La ortesis CTi ha sido disefiada para que las tareas de limpiezay
mantenimiento sean minimas. Siga estos sencillos pasos para mantener
la ortesis en buenas condiciones.

Limpieza
« Las fundas, las cintas y las almohadillas se pueden extraer
para lavarlas.
« No las lave a maquina.
No las introduzca en una secadora.
« Ldvelas a mano usando un jabén suave sin detergente (30°C).
« Aclare bien.
« Deje secar al aire.

En caso de transferencia, limpie las fundas de silicona con alcohol o con
un pafio himedo. Si se utiliza |a ortesis en agua salada o con cloro,
enjudguela bien y déjela secar al aire.

Mantenimiento de la bisagra

« No desmonte usted mismo la bisagra.

« Compruebe regularmente que no haya materias extrafnas en la bisagra
(como suciedad o grasa).

+ Retire con cuidado cualquier resto de suciedad de la bisagra con agua
corriente o aire comprimido.

« En caso necesario, lubriquela con un pulverizador de silicona o
grafito seco.

ACCESORIOS
Se encuentran disponibles los siguientes accesorios para su ortesis CTi a
un coste adicional. Para realizar un pedido, llame al departamento de
atencién al cliente de Ossur.
- Copa rotuliana: proteccién para la rétula, en especial para practicar
motocross, bicicleta de montafa o trabajos que precisen estar
de rodillas.
Kit de tope de flexién: pueden fijarse los topes entre 0° y 90°
« Revestimiento antitransferencia.
- Kit forro.
« Kit correas.
« Kitanillaen D
« Kit subarmazén.
« Kit PCL: sirve para actuar contra la subluxacién posterior de la tibia.
« Kit de motocross: incluye una copa rotuliana, protector de engranaje,
bajomanguito y adhesivos.

CONFIGURACION DE LA ANILLA EN D

Las anillas en D (que pueden repararse in situ) se pueden cambiar de
anillas en D internas a anillas en D externas, o pueden ser reemplazadas
si una anilla en D se rompe.

1. Mientras sujeta firmemente la anilla en D contra el bastidor, quite el

tornillo (Imagen 5).
2. Retire el sistema de anillas en D del bastidor (Imagen 6).
3. Sustituya las anillas en D/hormas rotas por nuevas anillas en D/

20



hormas (si procede)(Imagen 7).

4. Encaje la horma hembra en la anilla en D.

5. Cologue el conjunto de anilla en D/ pieza hembra dentro del cojinete
de bronce en el bastidor con la arandela debajo de la anilla en D
(interna o externa)(Imagen 8).

6. Inserte la pieza macho en el lado opuesto del bastidor dentro del
conjunto de la anilla en D (NOTA: Reemplazar por la pieza macho
apropiada. La superficie exterior de la pieza de insercién tiene uno o
dos puntos. Utilice el mismo tipo que la versién instalada
originalmente.)

7. Apriete el tornillo (Imagen 9).

CONFIGURACION DEL SISTEMA DE SOPORTE PCL
El kit PCL estd disefiado para actuar contra la subluxacién posterior de la
tibia La placa y la cinta ajustadas ejercen una fuerza posterior contra el
muslo anterior, mientras que las cintas inferiores y la placa de la
pantorrilla ejercen una fuerza anterior sobre la tibia. Para colocar el
sistema PCL en la posicién correcta en la pierna:
1. Retire las anillas en D superiores en forma de cruz.
2. Sustituya la pieza hembra, la anilla en D original y la arandela en la
superficie exterior del bastidor.
3. Introduzca la pieza macho (puntos dobles en la cabeza de la pieza
macho) en el hueco circular en la anilla en D PCL.
4. Fije todo el montaje con un tornillo.
5. Si la pieza de insercién macho de doble punto, con los 2 puntos, es
demasiado larga, sustuittyala por la pieza macho de punto dnico.
6. Repitalo en las restantes anillas en D superiores en forma de cruz.
7. Coléquese el soporte.
8. Coloque sin apretar la correa del muslo con la placa de muslo
anterior dentro de las anillas en D PCL (las correas pueden necesitar
un recorte al tamafio adecuado).

SISTEMA DE CABLE ACL (ANTERIOR CRUCIATE SUPPORT, SOPORTE
CRUZADO ANTERIOR)

El sistema de cable ACL estd disefiado para proporcionar soporte
adicional a las rodillas con ACL deficiente/poco resistente.

1. Coloque la ortesis CTi seguin el procedimiento estdndar. Se han de
apretar las cuatro cintas, pero la cinta secundaria del cable debe
quedar suelta.

2. Una vez que la ortesis se encuentra bien fija en su sitio, pase la cinta
del cable por la hebilla mas pequefa.

3. Apriete la cinta del cable hasta conseguir la presién deseada sobre
su tibia.

REACONDICIONAMIENTO

Cada cierto tiempo, se ha de enviar su CTi Ossur para su
reacondicionamiento. La frecuencia de este reacondicionamiento
dependerd de la frecuencia de uso de la ortesis y de las actividades
realizadas con la misma. El proveedor de su ortesis le ayudard a
determinar cudndo debe enviar su ortesis para su mantenimiento, pero
se recomienda hacerlo una vez al afio.

Como parte del proceso de reacondicionamiento, Ossur comprobaré que
su ortesis no presente signos de desgaste, la pintard y la renovard con
componentes nuevos, tales como remaches, hebillas, cintas y
almohadillas. El proceso dura habitualmente entre tres y cinco dias
laborables. Péngase en contacto con el departamento local de atencién
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al cliente antes de enviar la ortesis para su reacondicionamiento.

AJUSTES

Ensanchar o estrechar el ajuste en la articulacion de la rodilla

Se puede ajustar el ancho de la rodilla de la ortesis CTi. Para ensanchar o
estrechar este ancho, se puede retirar la almohadilla de 6 mm (1/4")
situada debajo de cada cubierta y sustituirla por almohadillas de menor
espesor [3mm (1/8") 61,5mm (1/16")], o puede colocar una cufia detrds
de la almohadilla de 6 mm (1/4") para conseguir un mejor ajuste. Se
puede utilizar cualquier combinacién de almohadillas que permita
conseguir un ajuste mds cémodo.

Ajuste en la herradura tibial

Se pueden colocar almohadillas de cufia tibiales para rellenar cualquier
hueco existente alrededor de la tibia (Imagen 10) y conseguir el ajuste
deseado. Para afiadir una almohadilla de cufia, tire de la funda de
silicona y coloque la almohadilla apropiada (media o lateral) encima del
corchete al que se encontraba fijada originalmente la funda de silicona

(

Imagen T11). Presione nuevamente la funda de silicona hasta que quede

colocada sobre la almohadilla de cufia.
Coloque las almohadillas hasta que su ortesis CTi quede ajustada
cémodamente contra la tibia (Imagen 12).

CAMBIO DE LOS TOPES DE EXTENSION
Existen topes para diversos grados de control de la extension.

1. Retire la cubierta y la almohadilla del 4rea condilar.

2. Con ayuda de un pequefio destornillador con cabeza de estrella, retire
el tornillo del centro de la placa de la bisagra (Imagen 13).

3. Localice el tope de extensién situado en la bisagra entre los brazos
superior e inferior de la ortesis. Con la ortesis ligeramente doblada,
empuje del tope de extensién desde la parte trasera de la ortesis
hacia la parte delantera. Al hacerlo, el tope deberfa saltar de la bisagra
(Imagen 14).

4. En la bolsa de topes de extensién incluida con la ortesis, elija el tope
correspondiente al grado de extensién deseado. Introduzca el
extremo con el orificio del tope a través de la bisagra desde la parte
delantera hacia la parte posterior de |a ortesis, con la parte curva
mirando hacia abajo y el borde plano mirando hacia arriba. Asegtrese
de que los perfiles de extrusién afilados del extremo plano del tope de
extensién apunten hacia la parte distal (mitad inferior) de la ortesis
(Imagen 14). El extremo plano del tope debe resultar visible desde la
parte delantera de la ortesis.

5. Alinee el orificio del centro de la placa de la bisagra con el orificio del
tope de extensién. Coloque nuevamente el tornillo a través de la placa
de la bisagra y del tope de extensién y apriételo. Vuelva a colocar la
almohadilla y la cubierta. Este procedimiento debe realizarse tanto en
las bisagras medias como en las laterales.

6. Elija el tope de extensién adecuado (azul = 0°, negro = 0-10°, gris
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oscuro =10-20°, gris medio = 20-30°, gris claro = 30-40°)*

* Estos valores son aproximados. El tope de extensién real variard
de una persona a otra dependiendo de las diferencias anatémicas.
La eleccién del tope de extensién adecuado suele ser
responsabilidad de un profesional sanitario.



GARANTIA LIMITADA

Esta garantia cubre todos los defectos de materiales y mano de obra de
su nueva ortesis de rodilla CTi. Esta garantia cubre la estructura de
ortesis de fibra de carbono y las bisagras AccutracTM durante toda la
vida del paciente para el que se construyé originalmente la ortesis.

La garantia cubre todos los demds materiales, incluidas las cintas,
fundas y almohadillas durante un plazo de seis meses desde la fecha de
compra original.

Ossur reparard o sustituird (a su discrecién) cualquier pieza defectuosa
cubierta por esta garantfa sin cargo alguno. No estdn cubiertas las
reparaciones necesarias a causa de un accidente, negligencia, mal uso o
maltrato por parte del comprador. Asimismo, esta garantia no cubre la
reparacién de dafios emergentes y fortuitos. Es posible que estas
limitaciones no sean aplicables, dado que algunos estados no permiten
la exclusién o limitacién de los dafios fortuitos o emergentes. Sélo el
comprador original tiene derecho a reclamar servicio técnico en virtud de
esta garantfa. Con la ortesis, se incluye una garantia de ajuste de un afio.
Si desea obtener dicho servicio técnico en virtud de esta garantia, llame a
nuestro departamento de atencién al cliente.
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ITALIANO

ELENCO DEI COMPONENTI

PO AWN —

. D-ring

. Cinghia d’estremita superiore
. Cinghia superiore incrociata

. Cinghia inferiore incrociata

. Cinghia d’estremita inferiore
. Braccio laterale inferiore

. Svasatura tibiale laterale

. Imbottitura per condilo

INDICAZIONI PER LUSO

Instabilita del legamento crociato anteriore e del legamento crociato
posteriore, lesione del legamento collaterale mediale e del legamento
collaterale laterale.

Attivita a basso, medio e alto contatto/impatto.

AVVISO

Questa ortesi del ginocchio & solo un’ortesi di sostegno il cui scopo non
& quello di evitare lesioni al ginocchio. L'acquirente accetta le seguenti
condizioni:

1.

2.

Ossur declina qualsiasi responsabilita per le lesioni eventualmente
verificatesi per I'uso di ortesi del ginocchio Ossur.

Con l'uso di questo tipo di dispositivo & possibile che si manifestino
vari tipi di irritazione della pelle, compresi infiammazioni e punti di
pressione. Qualora, usando questo prodotto, riscontriate reazioni
insolite, rivolgetevi immediatamente al vostro medico.

. Per qualsiasi domanda sull'idoneita di questa ortesi in base alle

condizioni specifiche del vostro ginocchio, consultate il vostro
medico. Nel caso in cui non accettiate le condizioni di cui sopra,
rivolgetevi al fornitore della vostra ortesi prima di usare il prodotto.

APPLICAZIONE DELL'ORTESI

1.
2.
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Slegare tutte le cinghie dal lato esterno dell’ortesi.

Con il ginocchio piegato a circa 90 gradi, collocare l'ortesi sul
ginocchio, in modo tale che la rotula si trovi al centro fra i cuscinetti
del condilo (Fig. 2).

NOTA: |'ortesi resta leggermente al di sopra della linea articolare,

in modo da potersi collocare correttamente quando state in piedi

(Fig. 3).

. Cominciando dalla cinghia immediatamente sotto al ginocchio

(cinghia incrociata inferiore), allacciarla, senza stringere troppo, al di
sopra del muscolo del polpaccio, in modo da agevolare la
sospensione dell’'ortesi (Fig. 4).

NOTA: tutte le cinghie possono essere accorciate o regolate in
lunghezza.

. Successivamente, allacciare senza stringere troppo la cinghia

d’estremita inferiore facendola passare attraverso I'anello a D.

. Continuare con la cinghia immediatamente sopra al ginocchio

(cinghia incrociata superiore), seguita dalla cinghia d’estremita
superiore. Allacciare entrambe le cinghie senza stringere troppo.
NOTA: se si stringono eccessivamente le due cinghie superiori 'ortesi
puo spostarsi.



Avviso: se l'ortesi provoca disagio o irritazione, sospendete |'uso
immediatamente e rivolgetevi al vostro medico.

MANUTENZIONE DELL'ORTESI

L'ortesi CTi & stata progettata per richiedere una manutenzione minima.
Per mantenere l'ortesi in buone condizioni, & sufficiente seguire le
semplici istruzioni di manutenzione riportate di seguito.

Pulizia
+ Le imbottiture, le cinghie e i cuscinetti possono essere rimossi per
la pulizia.
+ NON lavare in lavatrice.
+ NON asciugare con l'asciugatrice.
« Lavare a mano con un sapone neutro delicato (30°C).
« Risciacquare abbondantemente.
Far asciugare all’aria.

In caso di contaminazione biologica, lavare le imbottiture di silicone con
salviettine imbevute di alcol o con un panno umido.

Se l'ortesi & stata usata in acqua salata o con cloro, risciacquare
accuratamente e far asciugare all’aria.

Manutenzione dell’ortesi
« NON smontare ['articolazione da soli.
« Controllare regolarmente che non vi sia materiale estraneo nell'ortesi
(per esempio, sporco o grasso).
+ Rimuovere con attenzione la sporcizia dal cardine utilizzando acqua o
aria compressa.
All'occorrenza, lubrificare con spray al silicone o grafite secca.

ACCESSORI

Per la vostra ortesi CTi sono disponibili i seguenti accessori a un prezzo
supplementare. Per ordinarli, contattate L' Ufficio Assistenza Clienti di
Ossur della vostra zona.

« Imbottitura per la rotula - Protezione per la rotula, specialmente per
motocross, mountain bike o per lavori nei quali bisogna
inginocchiarsi.

Kit blocchi di flessione - | blocchi possono essere impostati da 0°

a 90°

« Involucro di immobilizzazione.

Kit rivestimento.

« Kit cinghie.

+ Kit D-ring.

« Kit sottoscocca.

« Kit PCL - per neutralizzare la sublussazione posteriore della tibia.

« Kit motocross — Comprende la protezione rotulea, protezione per il
serbatoio, undersleeve ed etichette adesive.

MONTAGGIO DEL D-RING

| d-ring riparabili sul campo possono essere spostati da d-ring interni a

esterni o sostituiti, se rotti.

1. Tenendo saldamente il d-ring contro il telaio, rimuovere la vite
(Fig. 5).

2. Rimuovere il sistema d-ring dal telaio (Fig. 6).

3. Sostituire i d-ring/inserti rotti con nuovi d-ring/inserti se necessario
(Fig. 7).
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4. Far scattare |'inserto femmina nel d-ring.

5. Posizionare il gruppo d-ring/inserto femmina nel cuscinetto color
bronzo del telaio, con la guarnizione posizionata sotto il d-ring
(interno o esterno)(Fig. 8).

6. Inserire I'inserto maschio sul lato opposto del telaio nel gruppo d-ring
(NOTA: sostituire con | inserto maschio adatto. La superficie esterna
dell'inserto presenta uno o due punti. Utilizzare lo stesso tipo della
versione installata in origine).

7. Stringere la vite (Fig. 9).

CONFIGURAZIONE DEL SISTEMA DI SOSTEGNO PCL
Il kit PCL & stato progettato per neutralizzare la sublussazione posteriore
della tibia. La placca e la cinghia per la coscia applicano una forza
posteriore verso la coscia anteriore, mentre le cinghie inferiori e la placca
del polpaccio applicano una forza anteriore sulla tibia.
Per collocare il sistema PCL nella posizione corretta sulla gamba:
1. Rimuovere i d-ring superiori del crociato.
2. Sostituire I'inserto femmina, il d-ring originale e la guarnizione sulla
superficie esterna del telaio.
3. Inserire I'inserto maschio (doppi punti sulla punta dell'inserto
maschio) nel vano circolare sul d-ring PCL.
4. Fissare il gruppo con una vite.
5. Se I'inserto maschio con 2 puntini & troppo lungo, sostituirlo con
I'inserto maschio con un solo puntino.
6. Ripetere per il rimanente d-ring crociato superiore.
7. Applicare la protesi.
8. Applicare senza stringere la cinghia riportante la placca per coscia ai
d-ring PCL (le cinghie potrebbero dover essere accorciate al fine di
ottenere la misura adeguata).

SISTEMA ACL (SOSTEGNO LEGAMENTO CROCIATO ANTERIORE)
Il sistema ACL ¢ stato progettato per fornire un sostegno supplementare
al ginocchio con legamenti crociati anteriori insufficienti/lesionati.

1. Applicare la ginocchiera CTi seguendo il procedimento standard.
Allacciare i quattro strap principali mantenendo allentati gli strap
secondari.

2. Una volta collocata saldamente la ginocchiera, far passare I'estremita
della del sistema attraverso la fibbia piti piccola.

3. Stringere 'estremita del sistema di ritenzione per creare la pressione
desiderata sulla tibia.

REVISIONE

Di tanto in tanto, la vostra ortesi CTi deve essere inviata a Ossur per
essere revisionata. La frequenza dipende dall’'usura dell’ortesi e dalle
attivita per le quali & usata. Chi vi ha fornito I'ortesi deve aiutarvi a
determinare quando & necessario inviarla per una revisione, ma una volta
all'anno & una buona approssimazione.

Durante il processo di revisione Ossur controllera che I'ortesi non
presenti segni di usura, la rivernicera e la rimontera con tutti componenti
nuovi, compresi rivetti, fibbie, cinghie e cuscinetti.

Generalmente, |'ortesi viene restituita nell’arco di tre - cinque giorni
lavorativi. Prima di inviare I'ortesi per la messa a nuovo, rivolgetevi
all’Ufficio Assistenza Clienti di zona.
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REGOLAZIONI FINALI

Allargare o stringere sull’articolazione del ginocchio

Lortesi CTi puo essere regolata in base alla larghezza del ginocchio
dell'utente. Per allargare o stringere I'ortesi a livello del ginocchio, si pud
estrarre I'imbottitura da 6 mm (1/4") che si trova sotto ogni elemento di
copertura e sostituirla con cuscinetti pili sottili [3mm (1/8") 0 1,5mm
(1/16")], oppure si pud collocare uno spessore dietro al cuscinetto da
6mm (1/4") per farlo aderire piti comodamente. Per ottenere un’aderenza
piti confortevole si pud utilizzare qualsiasi combinazione di cuscinetti.

Regolazione dell’aderenza del ferro di cavallo tibiale

Per riempire eventuali vuoti intorno alla tibia si possono collocare dei
cuscinetti tibiali (Fig. 10) e ottenere cosi I'aderenza desiderata.

Per aggiungere un cuscinetto, ritirare I'imbottitura di silicone e collocare
il cuscinetto adeguato (mediale o laterale) in cima alla chiusura a gancio
e anello alla quale era fissata originariamente I'imbottitura di silicone
(Fig. 11). Premere quest’ultima per rimetterla a posto in cima al
cuscinetto. Regolare il cuscinetto fino a che I'ortesi CTi non aderisce
comodamente alla tibia (Fig. 12).

SOSTITUZIONE DEI BLOCCHI DI ESTENSIONE
Sono disponibili blocchi di estensione per variare il grado di controllo
dell’estensione.

1. Rimuovere I'elemento di copertura e il cuscinetto dalla zona
condilare.

2. Usando un cacciavite a lama, estrarre la vite che si trova al centro
della placca dell'ortesi (Fig. 13).

3. Collocare il blocco di estensione dell’ortesi fra il braccio superiore e
quello inferiore del dispositivo. Con l'ortesi leggermente piegata,
spingere il blocco di estensione dalla parte posteriore del dispositivo
fino alla parte anteriore. In questo modo il blocco dovrebbe
fuoriuscire dall'ortesi (Fig. 14).

4. Dalla busta dei blocchi di estensione forniti con l'ortesi, scegliere il
blocco che corrisponde al grado di estensione desiderato. Inserire
I'estremita del foro del blocco nell’ortesi, dalla parte anteriore verso la
parte posteriore, con il lato curvo rivolto verso il basso e il bordo
piatto rivolto verso I'alto. Assicurarsi che le estremita appuntite
sull’estremita piatta del blocco di estensione siano rivolte verso la
porzione distale (meta inferiore) dell'ortesi (Fig. 14). Lestremita piatta
del blocco deve essere visibile dalla parte anteriore dell’ortesi.

5. Allineare il foro al centro della placca dell’ortesi, in modo che si trovi
nel blocco di estensione. Rimontare e stringere la vite che passa
attraverso la placca dell'ortesi e il blocco di estensione. Rimettere il
cuscinetto e I'elemento di copertura. Questo procedimento deve
essere realizzato sia sull’articolazione mediale sia su quella laterale.

6. Scegliere il blocco di estensione adeguato (Blu =0°, Nero = 0-10°,
Grigio scuro =10-20°, Grigio medio = 20-30°, Grigio chiaro
= 30-40°)*

* Le cifre indicate sono approssimative. Il blocco di estensione reale
varia da persona a persona a seconda delle differenze anatomiche.
Generalmente, le corrette dimensioni del blocco di estensione
vengono determinate dal medico curante.

GARANZIA LIMITATA
La presente garanzia copre tutti i difetti di materiale e costruzione della
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vostra nuova ginocchiera del ginocchio CTi. Copre inoltre |a struttura
rigida in fibra di carbonio e gli snodi Accutrac™ per tutta la vita del
paziente per il quale la ginocchiera & stata originariamente creata e per
sei mesi dalla data d’acquisto tutti gli altri materiali, compresi cinghie,
guaine, imbottiture cuscinetti.

Ossur riparera o sostituira (a sua discrezione) gratuitamente qualsiasi
pezzo difettoso coperto da garanzia. Non sono coperte le riparazioni
rese necessarie a seguito di infortuni, negligenza, cattivo uso o abuso da
parte dell’acquirente. Inoltre, la presente garanzia non copre i danni
consequenziali e fortuiti. Queste limitazioni possono non essere valide in
quanto alcuni stati non consentono I'esclusione o la limitazione dei
danni fortuiti o consequenziali.

Solo I'acquirente originale ha il diritto di richiedere il suddetto servizio di
riparazione. Con l'ortesi, inoltre, il cliente ha una garanzia di idoneita di
un anno.

Per ottenere il servizio riparazione coperto dalla presente garanzia,
contattare I'Ufficio Assistenza Clienti di zona.
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NORSK

LISTE OVER DELER
1. D-ring

. Bvre lar rem

. Nedre lar rem

. Dvre legg rem

. Nedre legg rem

. Nedre laterale arm
. Lateral tibial klaff
. Kondylbeskyttelse

Py A WN

BRUKSINDIKASJON
« Ustabilitet i anteriort korsband, ustabilitet i posteriort korsband,
skade i medialt kollateralt ligament, skade i lateralt
kollateralt ligament.
« Aktiviteter med lavt, middels og heyt kontakt-/stetniva.

ADVARSEL

Denne kneortosen er kun en stotte. Den skal ikke forebygge eller gi

garanti mot kneskade. Kjgperen godtar folgende:

1. Ossur patar seg intet ansvar for noen skade som kan oppsta under
bruk av Ossur-kneortoseprodukter.

2. Ved bruk av denne typen utstyr er det mulig a fa forskjellige typer
hudirritasjoner, inkludert utslett og trykkpunkter. Hvis du opplever
uvanlige reaksjoner mens du bruker dette produktet, ma du kontakte
helsepersonalet ditt umiddelbart.

3. Hvis du har spgrsmal om hvordan denne ortosen brukes ved din
knelidelse, kontakter du ditt helsepersonale. Hvis du ikke er enig i
vilkdrene ovenfor, ma du kontakte leverandgren av ortosen for du
bruker dette produktet.

SETTE PA ORTOSEN

1. Losne alle remmer fra yttersiden av ortosen.

2. Hold kneet bayd omtrent 90 grader, og sett ortosen over kneet, slik at
kneskalen er midtstilt mellom kondylputene (lllustrasjon 2).

MERK: Da kommer leddet litt over leddlinjen, slik at ortosen kommer i
riktig posisjon av seg selv nar du star (lllustrasjon 3).

3. Begynn med remmen like under kneet ( ovre legg rem), og fest den
stramt over leggmuskelen. Dette gir ortosen bedre oppheng
(lllustrasjon 4).

MERK: Alle stropper kan beskjzres eller justeres til lengde.

4. Deretter fester du den nedre legg remmen ved a stikke den
gjennom D-ringen.

5. Fortsett med remmen like over kneet (nedre lar rem), etterfulgt av
ovre lar rem. Stram begge remmene godt.

MERK: Hvis du strammer de to gvre remmene for mye, kan ortosen
sige ned ved.

ADVARSEL: Hvis ortosen forarsaker ubehag eller irritasjon, slutter du &
bruke den umiddelbart og kontakter helsepersonalet.

VEDLIKEHOLD AV ORTOSEN
CTi-ortosen er laget med tanke pa minimalt vedlikehold og ettersyn. Falg
disse enkle vedlikeholdstrinnene for & holde ortosen i god stand.
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Rengjoring
« Foringer, remmer og puter kan fjernes for rengjaring.
« MA IKKE vaskes i vaskemaskin.
+ MA IKKE torkes i tarketrommel.
« Handvaskes med mild sape (30°C).
« Skyll godt.
« La luftterke.

Om ortosen siger ned, rengjares silikonféringen med en spritserviett
eller fuktig klut. Hvis ortosen er brukt i saltvann eller klorvann, ma den
skylles godt og fa luftterke.

Vedlikehold av ledd
« IKKE demonter ledd selv.
« Kontroller regelmessig for fremmedlegemer i ledd (f. eks. smuss
eller gress).
- Fjern forsigtigt snavs fra haengslet ved hjaelp af vand eller trykluft.
« Smer med silikonspray eller torr grafitt om nedvendig.

TILBEH@R
Folgende tilbehor er tilgjengelig til CTi-ortosen for en ytterligere kostnad.
Du kan bestille det fra Ossurs kundeserviceavdeling.
« Kneskalkopp — Kneskalbeskyttelse, szerlig til bruk ved motocross, off
road-sykling eller arbeid der en kneler mye.
« Fleksjonsstoppsett — Stoppene kan stilles inn fra 0°-90°.
Overtrekk som motvirker siging.
+ Innleggssett.
Stroppsett.
D-ringsett.
Underskallssett.
« PCL-sett — som motvirker posterior subluksasjon av tibia.
+ Motocross-sett — Omfatter kneskalkopp, utstyrsvern, underhylse og
klistremerker.

SETTE OPP D-RINGEN
De felt-anvendelige d-ringene kan forandres fra interne til eksterne
d-ringer og kan erstattes hvis en d-ring er skadet.
1. Fjern skruen mens du holder d-ringen fast mot rammen
(lllustrasjon 5).
2. Fjern d-ringsystemet fra rammen (lllustrasjon 6).
3. Erstatt den skadede d-ringen/innlegg med ny d-ring/innlegg (hvis
anvendelig) (lllustrasjon 7)
4. Klikk det kvinnelige innlegget inn i d-ringen.
5. Plasser d-ringen/kvinnelig innleggsfeste inn i bronsestgtten i rammen
med pakningen under d-ringen (intern eller ekstern) (lllustrasjon 8).
6. Sett inn det mannlige innlegget pa motsatt side av rammen inn i
d-ringfestet. (MERK: Erstatt med det passende mannlige innlegget.
Den ytre overflaten av innlegget har enten én eller to prikker. Bruk den
samme typen som den opprinnelige installerte versjonen).
7. Stram ned skruen (lllustrasjon 9).

OPPSETT AV PCL-ORTOSESYSTEMET

PCL-settet skal motvirke posterior subluksasjon av tibia. Larplaten og
remmen utgver posterior kraft mot anteriort Iar, mens de nedre remmene
og leggplaten utgver en anterior kraft pa tibia. Slik plasseres PCL-
systemet i riktig posisjon pa benet:
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. Fjern de gvre korsformede d-ringene.

2. Erstatt det kvinnelige innlegget, opprinnelig d-ring og pakning pa den
ytre overflaten til rammen.

3. Sett inn det mannlige innlegget (doble prikker pa hodet til det
mannlige innlegget) inn i den sirkelformede fordypningen pa
PCL d-ringen.

4. Fest mekanismen med en skrue.

5. Hvis de dobbeltprikkede mannlige innleggene med 2 prikker er for
lange, erstatter du de med enkeltprikkede mannlige innlegg.

6. Gjenta for de gjenvaerende gvre korsformede d-ringene.

7. Ta pa stotten.

8. Ta lgst pa den stramme stroppen med den fremre stramme platen

inn i PCL d-ringene (stropper kan trenge & bli beskaret til riktig

storrelse).

ACL KABELSYSTEM (ANTERIOR KORSBANDORTOSE)

ACL kabelsystem skal gi ekstra ortose for knaer med svake korsband/

lgse kneer.

1. Sett pa CTi-ortosen pé vanlig mate. De fire remmene festes, men den
sekundeere kabelremmen skal fremdeles vaere lgs.

2. Nar ortosen sitter pa plass, fores kabelremmen gjennom den
minste spennen.

3. Stram kabelremmen pa plass med gnsket mengde trykk mot tibia.

ETTERSYN

Av og til ber CTi-ortosen sendes inn til Ossur for ettersyn. Hyppigheten
er avhengig av hvor ofte ortosen brukes, og til hvilke aktiviteter.
Ortoseleverandgren hjelper deg & vurdere nar ortosen bgr sendes inn for
ettersyn, men én gang i aret er en god tommelfingerregel.

Som en del av ettersynet kontrollerer Ossur for tegn pa slitasje, lakkerer
overflaten pa nytt og bygger den opp med nye deler, inkludert nagler,
spenner, remmer og puter. Vanligvis tar dette tre til fem arbeidsdager.
Kontakt lokal kundeserviceavdeling for du sender ortosen tilbake

for ettersyn.

JUSTERE TILPASNINGEN

Utvide eller tilsmalne tilpasningen ved kneleddet

CTi-ortosen kan justeres for individuell knebredde. Hvis du vil utvide eller
tilsmalne bredden ved kneet, kan puten pa 6 mm under hvert deksel
fjernes og byttes ut med tynnere puter (3mm eller 1,5mm) eller du kan
montere en skive bak puten pd 6 mm, sa den sitter tettere. Alle
putekombinasjoner kan brukes for & oppna en mer komfortabel
tilpasning.

Justere tilpasningen ved den tibiale hesteskoen

Tibiale kileputer kan monteres slik at de fyller ut hulrom rundt tibia
(llustrasjon 10) og oppnér gnsket tilpasning. Nar du skal sette inn en
kilepute, trekker du tilbake silikonféringen og setter riktig kilepute
(medial eller lateral) oppa borrelasfestet der silikonféringen opprinnelig
var festet (lllustrasjon 11). Press silikonféringen tilbake p4 plass oppa
kileputen. Finjuster puten til CTi-ortosen sitter tett mot tibia
(llustrasjon 12).

BYTTE EKSTENSJONSSTOPPENE
Ekstensjonsstoppene er tilgjengelig for varierende grader av
ekstensjonskontroll.
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1. Fjern dekslet og puten fra kondyleeromradet.

2. Bruk en kort, flat skrutrekker, og fjern skruen fra midten av den
leddplaten (lllustrasjon 13).

3. Finn ekstensjonsstoppet i leddet, mellom gvre og nedre arm pa
ortosen. Hold ortosen litt beyd, og skyv ekstensjonsstoppet fra
baksiden av ortosen til forsiden. Da skal stoppet presse utav leddet.
hengslen (lllustrasjon 14).

4. Fra posen med ekstensjonsstopp som fglger med ortosen, velger du
stoppet som tilsvarer gnsket ekstensjonsgrad. Fer enden med hullet
av stoppet gjennom leddet fra forsiden til baksiden pa ortosen, med
den kurvede siden ned og den flate siden opp. Pass pa at den skarpe
ekstrusjonen pa den flate enden av ekstensjonsstoppet peker mot
den distale delen (nedre halvdel) av ortosen (lllustrasjon 10). Den
flate enden av stoppet skal vere synlig fra forsiden av ortosen.

5. Juster hullene i midten av leddplaten etter hullet i ekstensjonsstoppet.
Bytt og stram skruen gjennom leddplaten og ekstensjonsstoppet. Sett
tilbake puten og dekslet. Denne fremgangsmaten ma utferes for bade
mediale og laterale ledd.

. Velg egnet ekstensjonsstopp (Bla = 0°, Svart = 0-10°, Mgrkegra =
10-20°, Mellomgra = 20-30°, Lysegra = 30-40°)*

(o2}

* Disse tallene er omtrentlige. De faktiske ekstensjonsstoppene
varierer fra person til person avhengig av anatomiske forskjeller.
Egnet ekstensjonsstoppstgrrelse bestemmes vanligvis av
helsepersonalet.

BEGRENSET GARANTI

Denne garantien dekker alle defekter i materiale og arbeid for din nye
CTi-kneortose. Denne garantien dekker den faste ortoserammen av
karbonfiber og Accutrac™-leddene i levetiden til pasienten som ortosen
opprinnelig ble bygget for. Garantien dekker alle andre materialer,
inkludert remmer, hylser, féringer og puter i seks maneder fra opprinnelig
kjspsdato.

Ossur reparerer eller bytter (etter eget forgodtbefinnende) alle defekte
deler som dekkes av garantien, uten ekstra kostnad. Reparasjoner som er
ngdvendig pga. uhell, mislighold, feil bruk eller misbruk av kjeper, dekkes
ikke. Fglgeskade og skader ved uhell dekkes heller ikke av garantien. Det
er ikke sikkert at disse begrensningene gjelder i alle stater dersom
nasjonale lover ikke tillater utelukkelse eller begrensning av skade ved
uhell eller folgeskade. Kun opprinnelig kjgper har rett til a kreve service i
henhold til denne garantien.

Du far ett ars garanti pa tilpasningen.

Kontakt véar kundeserviceavdeling for & avtale service i henhold til denne
garantien.
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DANSK

LISTE OVER DELE

1.
. @verste rem

. @vre cruciate rem

. Nedre cruciate rem
. Nederste rem

. Nedre lateral arm

. Lateral tibial tragt

. Kondylpude

Py A WN

D-ring

INDIKATIONER FOR BRUG

Anterior cruciate ligament instabilitet, posterior cruciate ligament
instabilitet, medial kollateral ligamentleesion, lateral kollateral
ligamentlaesion.

Lav, medium og hgj kontakt-/belastningsaktivitet.

ADVARSEL
Denne knzaeskinne er kun en stotteskinne og er ikke beregnet til og
garanterer ikke hindring af knaeleesion. Keber indvilliger i felgende:

1.

Ossur patager sig ikke ansvar for en lzsion, der kan forekomme
under brug af Ossur knaeskinneprodukter.

. Brugen af denne type anordning muligger flere slags hudirritationer,

bl.a. udslet og trykpunkter. Hvis du oplever usaedvanlige reaktioner i
forbindelse med brugen af dette produkt, skal du omgaende
konsultere din lege.

. Hvis du har spegrgsmal til, hvordan denne knaeskinne afhjeelper din

specifikke knaetilstand, skal du konsultere din laege. Hvis du ikke
indvilliger i ovenstaende betingelser, skal du kontakte din
skinneleverander, for du tager produktet i brug.

PASATNING AF SKINNE

1.
2.

Frigor alle remme udvendigt pa skinnen.

Med kneeet bgjet ca. 90 grader placeres skinnen over knzeet, saledes
at patella er centreret mellem condylus-puderne (Billede 2).
BEM&RK: Dette placerer haengslet lige over ledlinjen, s skinnen kan
sidde korrekt, nar du star (Billede 3).

. Begynd med remmen lige under kneeet (nederste cruciate rem), og

spaend remmen, sa den slutter taet over legmusklen, da dette vil
hjelpe til at holde skinnen oppe (Billede 4).
BEM&RK: Alle remme kan tilpasses eller justeres i forhold til leengden.

. Spaend dernzest den nederste rem, s den slutter teet, ved at fore den

ind gennem D-ringen.

. Fortseet med remmen lige over knzeet (avre cruciate rem) efterfulgt af

den gverste rem. Spaend begge remme, sa de slutter teet.
BEMARK: Hvis de to gverste remme overstrammes, kan skinnen
flytte sig.

ADVARSEL: Hvis skinnen forarsager ubehag eller irritation, skal du
omgdende holde op med at bruge den og kontakte din laege.

VEDLIGEHOLDELSE AF SKINNEN
CTi skinnen er fremstillet, sa den kun kraever et minimum af
vedligeholdelse og pleje. Folg disse enkle vedligeholdelsestrin for at
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holde skinnen i god stand.

Rengoring
« Indleg, remme og puder kan tages af med henblik pa vask.
+ Ma IKKE vaskes i maskine.
+ M3 IKKE tarres i tumbler.
« Skal vaskes i handen med en mild saebe (30°C).
« Skylles grundigt.
« Luftterres.

Hvis der opstar migration, rengores silikoneindlaeggene med en
alkoholserviet eller en fugtig klud.

Hvis skinnen anvendes i saltvand eller klorholdigt vand, skal den skylles
grundigt og lufttarre.

Vedligeholdelse af heengsel
« Skil 1KKE selv haengslet ad.
« Kontrollér regelmaessigt, om der er fremmedlegemer i haengslet (dvs.
snavs eller grees).
« Fjern smuds fra haengslet med vand eller trykluft.
+ Smor med silikonespray eller aftor grafit, hvis det er ngdvendigt.

TILBEHOR
Folgende tilbehor kan leveres til CTi skinnen for et ekstra gebyr. Kan
bestilles ved at ringe til Ossurs kundeserviceafdeling.

« Kappe til knaeskal - Beskyttelse af knaeskal, iser til motorcross,
mountain biking eller arbejde, der kraever knaeling.
Fleksionsstopszet - stop kan saettes fra 0°~90°
Antimigrationsrem.

Foringssaet.

Remsaet.

D-ring-seet.

Underplgsszt.

PCL st - for at modvirke posterior subluksation af tibia.
Motorcrosssaet - Omfatter kappe til knaeskal, gearskaerme,
undermanchet og meerkater.

OPSATNING AF D-RINGEN
D-ringene, der kan serviceres pa stedet, kan endres fra interne til
eksterne D-ringe eller udskiftes, hvis en D-ring gar i stykker.
1. Fjern skruen, mens D-ringen holdes stramt imod rammen (Billede 5).
2. Fjern D-ring-systemet fra rammen (Billede 6).
3. Udskift den defekte D-ring/de defekte indleeg med en ny D-ring/nye
indleeg (hvis relevant) (Billede 7).
4. Klik hun-indlaegget fast i D-ringen.
5. Placer enheden med D-ringen/hun-indlaegget i rammens bronzeleje
med spaendeskiven under D-ringen (intern eller ekstern) (Billede 8).
6. Indsat han-indlaegget i enheden med D-ringen pa den modsatte side
af rammen. (BEM&Rk: Udskift med det rigtige han-indleg. Indleeggets
ydre overflade har enten én eller to prikker. Anvend samme type som
den oprindeligt installerede version).
7. Speend skruen (Billede 9).

OPSATNING AF PCL STOTTESYSTEMET
PCL sattet er fremstillet til at modvirke posterior subluksation af tibia.
Larpladen og remmen pafarer et posteriort tryk mod det anteriore lar,
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mens de nederste remme og laegpladen pafarer et anteriort tryk mod
tibia. Placer PCL systemet korrekt pa benet:

1. Fjern de gvre D-ringe til korsbandet.

2. Udskift hun-indlegget, den originale D-ring og spaendeskiven pa
rammens ydre overflade.

3. Indseet han-indleegget (dobbelte prikker pa han-indleeggets hoved) i
den cirkelformede udskaering pa D-ringen til det bagerste korsband.

4. Spaend enheden fast med en skrue.

5. Hvis han-indleegget med de to prikker er for langt, kan det udskiftes
med han-indleegget med én prik.

6. Gentag proceduren for den tilbagevaerende gvre D-ring til korsbandet.

Pafer skinnen.

8. Pafgr larremmen lgst med den forreste larplade inden i D-ringene til
det bagerste korsband (remmene skal maske tilpasses til stgrrelsen).

~

ACL KABELSYSTEM (ANTERIOR CRUCIATE STQTTE)

ACL kabelsystemet er beregnet til at give yderligere stotte til ACL

insufficient/lgst knee.

1. Pasaet CTi skinnen ifglge standardprocedure. De fire remme skal veere

spandte, men den sekundare kabelrem skal stadig veere los.

2. Nar skinnen er forsvarligt pa plads, fores kabelremmen gennem det
mindre spande.

3. Stram kabelremmen for at anbringe den gnskede trykmeengde
pé tibia.

ISTANDSATTELSE

CTi skinnen skal lejlighedsvist sendes til Ossur for at blive sat i stand.
Hyppigheden af denne service vil afhaenge af, hvor ofte skinnen slides og
af hvilke aktiviteter. Skinneleverandgren vil hjelpe dig med at afgore,
hvornar skinnen skal sendes til service, men en gang om aret er en god
tommelfingerregel.

Som en del af istandsattelsesprocessen vil Ossur kontrollere skinnen for
slitage, male den op og indsztte alle nye komponenter, bl.a nitter,
spander, remme og puder. Den sadvanlige leveringstid er tre til fem
arbejdsdage. Kontakt den lokale kundeserviceafdeling, for du sender
skinnen til istandsaettelse.

TILPASNINGER

Udbvidelse eller stramning ved kneeled

CTi skinnen kan justeres til individuel knaebredde. For at udvide eller
stramme bredden ved kneeet kan 6 mm (1/4") puden, der sidder under
hver afdzekning, fjernes og erstattes med tyndere puder [3mm (1/8") eller
1,5mm (1/16")], eller du kan indseette et mellemleeg bag 6 mm (1/4")
puden for at gore den mere teetsluttende. Alle pudekombinationer kan
anvendes til at opna en mere komfortabel pasform.

Justering af pasform ved den tibiale hestesko

Der kan indszettes tibiale kilepuder til at udfylde eventuelle hulrum
omkring tibia (Billede 10) og opné den gnskede pasform. En kilepude
indseettes ved at traekke silikoneindleegget tilbage og anbringe den
korrekte kilepude (medial eller lateral) oven pa Velcro-remmen, som
silikoneindleegget oprindeligt var fastgjort til (Billede 11). Tryk
silikoneindleegget tilbage pa plads oven pa kilepuden. Finjustér puden,
indtil CTi skinnen slutter taet mod tibia (Billede 12).
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SKIFT AF EKSTENSIONSSTOP
Der kan leveres ekstensionsstop til forskellige grader af
ekstensionskontrol.

1. Fjern afdaekningen og puden fra condylus-omradet.

2. Brug en kort Philips skruetraekker, og fiern skruen midt pa
haengselspladen (Billede 13).

3. Find ekstensionsstoppet pa hangslet mellem skinnens ovre og nedre
arme. Med skinnen let bgjet skubbes ekstensionsstoppet fra bagsiden
af skinnen frem til forsiden. Dette skulle f& stoppet til at springe frem
fra haengslet (Billede 14).

4. Fra posen med ekstensionsstoppene, der falger med skinnen, valges
det stop, der svarer til den gnskede ekstensionsgrad. Fer hele
stopenden gennem haengslet fra forsiden til bagsiden af skinnen med
den buede side vendt nedad og den flade kant vendt opad. Kontrollér,
at de skarpe ekstruderinger pa den flade ende af ekstensionsstoppet
vender mod den distale del (nederste halvdel) pa skinnen (Billede 14).
Den flade ende af stoppet skal veere synlig fra forsiden af skinnen.

5. Justér hullet midt i heengselspladen med hullet i ekstensionsstoppet.
Udskift og stram skruen gennem hangselspladen og
ekstensionsstoppet. Udskift puden og afdakningen. Denne procedure
skal udfgres pa bade de mediale og laterale haengsler.

6. Veelg det rette ekstensionsstop (bla = 0°, sort = 0-10°, merkegra =
10-20°, mellemgra = 20-30°, lysegra = 30-40°)*

* Disse tal er omtrentlige. De faktiske ekstensionsstop vil variere fra
person til person afheengigt af anatomiske forskelle. Den rette
storrelse ekstensionsstop bestemmes normalt af legen.

BEGRANSET GARANTI

Denne garanti deekker alle defekter i materialer og forarbejdning pa din
nye CTi knaeskinne. Denne garanti deekker den stive skinneramme af
kulfiber og Accutrac™ hangslerne i levetiden for den patient, som
skinnen oprindeligt blev fremstillet til. Garantien deekker alle andre
materialer, herunder remme, manchetter, indlaeg og puder i seks
maneder fra datoen for det oprindelige kab.

Ossur vil gratis reparere eller udskifte (efter eget skon) alle defekte dele,
der er daekket af garantien. Reparationer, der skyldes uheld, forssmmelse,
forkert brug eller misbrug fra keberens side, er ikke daekket. Desuden
dzekker denne garanti ikke folgemaessige eller utilsigtede beskadigelser.
Det er ikke sikkert, at disse begraensninger geelder, da nogle stater ikke
tillader udelukkelse eller begreensning af utilsigtede eller folgemaessige
beskadigelser. Kun den oprindelige kaber er berettiget til at kreeve service
under denne garanti. Sammen med skinnen far du et ars
pasformsgaranti.

Ring til kundeserviceafdelingen for at fa service under denne garanti.
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SVENSKA

DELARNAS NAMN

. D-ring

. Ovre larrem

. Ovre korsbandsrem

. Nedre korsbandsrem

. Nedre rem

. Nedre sidoarm

. Sidoskydd fér skenbenet
. Kondylkudde

PO AWN —

ANVANDNINGSOMRADE
« Instabilitet i frimre korsbandet, instabilitet i det bakre korsbandet,
skada pa det mediala kollaterala ligamentet, skada pa det kollaterala
ligamentet.
« Aktiviteter med lag, medel eller hég kontakt/belastning.

VARNING

Detta knistdd ger endast stdd och &r inte avsett att skydda mot skador

och garanterar inte ett skydd mot skador. Képaren godkénner féljande:

1. Ossur ansvarar inte for eventuella skador som kan uppkomma vid
anvindandet av Ossur knastédsprodukter.

2. Vid anvindandet av denna typ av utrustning kan olika typer av
hudirritation, inklusive klada och tryckpunkter, uppstd. Om du
upplever ovintade reaktioner nir denna produkt anvinds kontakta
sjukvardspersonal omedelbart.

3. Kontakta din sjukvardspersonal om du har nagra fragor om hur detta
knistsd kan tillampas pa ditt specifika knaproblem. Om du inte
godkinner ovanstiende villkor kontakta din knéstddsleverantér innan
denna produkt anvinds.

FASTSATTNING AV STODET

1. Lossa alla remmar pa stédets utsida.

2. Bj kndet i 90 graders vinkel och placera stédet éver kniet sé att
knzskalen &r centrerad mellan leddynorna (Bild 2).
oBs: Detta placerar gangjérnet strax ovanfér ledlinjen sa att stédet
kan passa in sig sjilvt pa ratt satt nar du star (Bild 3).

3. Bérja med remmen precis under kndet (nedre korsbandsrem), spann
remmen tajt ovanfér vadmuskeln da detta hjilper till med stédets
upphéngning (Bild 4).
oBs: Alla band kan kortas av eller lingdjusteras.

4. Spiann sedan fast den nedre remmen tajt genom att féra in det
i D-ringen.

5. Fortsitt sedan med remmen strax ovanfér kniet (6vre korsbandsrem)
och direfter den dvre larremmen. Fast bidda remmarna sa att de sitter
tajt. oBs: Om de tva 6vre remmarna spinns for hart kan detta orsaka
att stédet glider.

VARNING: Sluta anvinda stédet och kontakta omedelbart
sjukvardspersonal om det ger obehag eller irriterar.

SKOTSEL AV STODET
CTi-stodet &r utformat fér minimalt underhall och skétsel. Folj dessa
enkla underhallspunkter for att halla stodet i gott skick.
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Rengéring
« Stoppning, remmar och dynor kan tas bort fér rengéring.
« Tvatta INTE i maskin.
« Torka INTE i torktumlare.
« Handtvitta med en mild tval utan rengéringsmedel (30°C).
« Skolj noggrant.
« Lufttorka.

Om stodet glider ska fodren rengéras med en alkoholduk eller fuktig
trasa. Om stddet anvinds i saltvatten eller klorerat vatten ska man skélja
det noggrant och lufttorka.

Skdatsel av gdngjérn
« Montera INTE isédr gangjarnet sjilv.
« Kontrollera regelbundet om det finns frimmande material i
gangjirnen, (t. ex. smuts eller gris).
« Rengdr forsiktigt leden med hjilp av vatten och/eller tryckluft.
+ Smorj med silikonspray eller torr grafit om det 4r nédvéndigt.

TILBEHOR
Féljande tillbehér finns tillgingliga for ditt CTi-stéd mot en
tilliggskostnad. Bestill genom att kontakta Ossur
kundsupportsavdelning.
. Kniskalsskydd, speciellt vid motorcross, mountain biking eller arbete
som kriver att man star pa kna.
Bojningsstoppset - Stoppen kan stillas in pa 0°-90°
Antiglidlinda.
« Foderkit.
+ Remkit.
+ D-ring-kit.
« Underskalskit.
+ PCL-set - som motverkar vrickning av bakre skenbenet.
« Motorcrosset - Innehaller ett kniskalsskydd, utrustningsskydd,
understoppning och fisten.

MONTERING AV D-RING

De reparerbara d-ringara kan dndras fran interna till externa eller bytas ut

om en d-ring skulle vara trasig.

1. Hall stadigt fast d-ringen mot ramen medan du avlagsnar skruven
(Bild 5).

2. Avldgsna d-ringsystemet fran ramen (Bild 6).

3. Byt ut den trasiga d-ringen/plattan med en ny d-ring/platta (om
tillampligt) (Bild 7).

4. Knipp fast honplattan i d-ringen.

5. Placera monteringen d-ring/honplatta i bronslagret pa ramen med
brickan under d-ringen (internt eller externt)(Bild 8).

6. For in hanplattan i d-ringmonteringen pa ramens motsatta sida.(oBs:
Byt ut med lamplig hanplatta. Pluggens utvindiga yta har antingen en
eller tva prickar. Anviand samma sort som fanns pa den originella
installerade versionen).

7. Dra at skruven (Bild 9).

GORA | ORDNING PCL-STODSYSTEMET

PCL-set - har utformats fér att motverka vrickning av bakre skenben.
Larplattan och remmen ger ett tryck bakat mot framre delen av laret
medan den nedre remmen och vadplattan ger ett tryck framat pa
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skenbenet. S hir placeras PCL-systemet i ritt lge pa benet:

1. Avlagsna de vre korsformade r-ringarna.

2. Byt ut honplatta, original d-ring, och bricka pa ramens utvindiga yta.

3. For in hanpluggen (dubbel prickar pa hanpluggens huvud) i den
cirkuldra uttaget pa PCL d-ringen.

4. Dra at monteringen med en skruv.

5. Om hanplattan med tva prickar 4r for lang kan du anvinda en
hanplatta med en prick.

6. Upprepa for aterstaende 6vre korsformade d-ring.

. Satt pa ortosen.

8. Sitt pa larbandet 16st med den framre larplattan i PCL d-ringarna
(banden kanske maste kapas av fér att storleksanpassas).

~N

ACL-KABELSYSTEM (FRAMRE KORSBANDSSTOD)

ACL-kabelsystemet dr dmnat att ge ytterligare stod at det

funktionshimmade/slappa ACLknéet.

1. Sitt fast CTi-stédet enligt standardproceduren. De fyra remmarna

skall fastas men den sekundira kabelremmen skall fortfarande
vara l6s.

2. Nir stodet sitt pa plats for kabelremmen genom den mindre spénnet.

3. Spinn kabelremmen sa att 6nskat tryck pa skenbenet Bildas.

RENOVERING

D4 och da skall ditt Cti-stéd skickas till Ossur fér renovering. Hur ofta
detta skall géras beror pa hur ofta stédet anvinds och i vilka aktiviteter
det anvinds. Din knastédsleverantér hjilper dig att bestimma nar ditt
stéd behover skickas pa service. En gang om éret 4r dock en

god tumregel.

Som en del i renoveringsprocessen kontrollerar Ossur om det finns
tecken pa slitskador, malar om det och byter ut delar mot nya, inklusive
nitar, spannen, band och stoppning. Detta tar vanligtvis tre till fem
arbetsdagar. Kontakta den lokala kundtjinstavdelningen innan stédet
skickas pa renovering.

INPASSNINGSJUSTERINGAR

Vidgning eller atstramning vid kndleden

CTi-stodet kan justeras in efter individuella kndbredder. Fér att vidga eller
krympa ihop bredden vid knzet kan 6 mm-stoppningen under varje skydd
tas bort och ersittas med en tunnare stoppning [3mm eller 1,5mm] eller
sa kan man ligga in ett mellaninligg bakom 6 mm-kudden sa att den
passar bekvimare. Vilken kombination som helst av kuddar kan
anvindas for att fa en bekvimare inpassning.

Inpassningsjustering av skenbenshdistskon

Kilkuddar fér skenbenet kan laggas in i alla mellanrum runt skenbenet
(Bild 10) sé att man far en énskad inpassning. For att ligga in en
kilkudde, drag tillbaka silikonmellanlidgget och ligg in ritt kilkudde (mitt-
eller sido-) ovanpa krokfistet med 6gla som silikonmellanligget
ursprungligen satt fast vid (Bild 11). Tryck tillbaka silikonmellanlagget pa
plats ovanpa kilkudden. Finjustera stoppningen sa att ditt CTi-stod sitter
tajt mot skenbenet (Bild 12).

BYTA STRACKNINGSSTOPP

Striackningsstopp finns tillgingliga for olika grader av strickningskontroll.
1. Tag bort skyddet och kudden fran ledomradet.
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2. Anvind en liten stjarnskruvmejsel, ta bort skruven i mitten pa
gangjarnsplattan (Bild 13).

3. Lokalisera strackningsstoppet som sitter i gangjarnet mellan évre och
nedre armarna pa stédet. Bsj stodet nagot och skjut
strickningsstoppet fran stédets baksida mot framsidan. Stoppet bér
nu skjuta ut ur gangjarnet (Bild 14).

4. Vilj det stopp som motsvarar den énskade strackningsvinkeln ur
pasen med strickningsstopp som féljer med knistédet. Mata in den
dnde pa stoppet - som har ett hal - genom gangjirnet fran framsidan
till baksidan pa stédet med den bdjda sidan vind nedat och den
plana kanten uppat. Se till att de vassa utstickande delarna pa den
plana dnden av strickningsstoppet pekar mot den distala delen
(nedre halvan) av knastédet (Bild 14). Den plana dnden av stoppet
skall synas framifran pa stédet.

5. Passa in halet i mitten av gangjarnet med halet i strackningsstoppet.
Sitt tillbaka skruven och drag 4t den genom gangjarnsplattan och
strackningsstoppet. Sitt tillbaka kudden och skyddet. Denna procedur
maste utféras bade pa det mittersta och yttre gangjérnen.

6. Vilj lampligt strickningsstopp (bl& = 0°, svart = 0-10°, mérkgra =
10-20°, mellangra = 20-30°, ljusgra = 30-40°)*

* Dessa tal 4r ungefirliga. Aktuellt strickningsstopp varierar fran
person till person beroende pa anatomiska olikheter. Limplig
strickningsstoppstorlek bestims vanligtvis av sjukvardspersonal.

BEGRANSAD GARANTI

Denna garant ticker alla material- och tillverkningsfel pa ditt nya CTi-
knistéd. Denna garanti omfattar stédets styva kolfiberram och
AccutracTM-gangjidrnen under livstiden fér den patient som stédet
ursprungligen var utformat fér. Garantin giller sex manader for allt annat
material inklusive remmar, foder, stoppning och kuddar fran det
ursprungliga inképsdatumet.

Ossur reparerar eller byter ut (enligt eget godtycke) alla defekta delar
som técks av garantin utan kostnad. Reparationer som blir nédvindiga
pa grund av olycka, fsrsumlighet, felanvindning och missbruk av kunden
ticks inte. Indirekta och oférutsedda skador técks inte av denna garanti.
Dessa begrinsningar kanske inte alltid giller efter som vissa linder inte
tillater undantag eller begransningar av indirekta och oférutsedda skador.
Endast den ursprungliga koparen &r berittigad till service under denna
garanti. Med knistodet féljer ett ars passformsgaranti.

For att fa service utférd under denna garanti kontakta var
kundserviceavdelning.
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SUOMI

OSAT

1. D-rengas

2. Ylin hihna

3. Ylempi ristikiinnityshihna
4. Alempi ristikiinnityshihna
5. Alin hihna

6. Alempi lateraalinen uloke
7. Lateraalinen tibiakaari
8. Kondyylipehmuste

KAYTTOAIHEET
- Eturistisiteen viljyys, takaristisiteen viljyys, mediaalisen
kollateraaliligamentin vamma, lateraalisen
kollateraaliligamentin vamma.
+ Matalan, keskinkertaisen ja korkean kontakti-/kuormitustason
aktiviteetit.

VAROITUS

Tama polviortoosi on pelkki tuki eikd sen ole tarkoitus, eikd sen voida
taata estdvin polvivammojen syntymistd. Ostaja hyviksyy

seuraavat ehdot:

1. Ossur ei ole vastuussa mistddn mahdollisista Ossur-
polviortoosituotteiden kdytdn yhteydessi syntyvistd vammoista.

2. Taméntyyppisen vilineen kéytto saattaa drsyttad ihoa ja aiheuttaa
muun muassa ihottumaa tai painaumia. Jos havaitset epatavallisia
reaktioita tuotteen kiyton aikana, ota vilittémasti yhteys hoitoalan
ammattilaiseen.

3. Jos sinulla on kysyttdvaa kuinka tima ortoosi sopii juuri sinun
polvellesi, ota yhteys hoitoalan ammattilaiseen. Jos et hyviksy edella
mainittuja ehtoja, ota yhteys ortoosin myyjdin ennen
tuotteen kayttda.

ORTOOSIN PUKEMINEN

1. Avaa kaikki hihnat ortoosin ulkosyrjilta.

2. Taivuta polvi noin 90 asteen kulmaan ja aseta ortoosi polven ympirille
niin, ettd patella on keskitettyna kondyylipehmusteiden valiin
(Kuva 2).

HuoMAuTuUs: Tilléin ortoosinivel asettuu hieman polvinivelen
ylapuolelle, miki auttaa ortoosia asettumaan oikealle paikalleen
seisovassa asennossa (Kuva 3).

3. Kiinnita ensimmdiseni polven alapuolella oleva hihna (alempi
ristikiinnityshihna) tukevasti pohjelihaksen yldpuolelle, jolloin se
auttaa ortoosia pysymaan paikallaan (Kuva 4).

HuomauTus: Kaikkia hihnoja voidaan leikata tai sd4t4d sopivaan
pituuteen.

4. Kiinnitd seuraavaksi alin hihna pujottamalla se D-renkaan lipi.

5. Kiinnitd sitten polven ylapuolella ensimmiiseni oleva hihna (ylempi
ristikiinnityshihna) ja sen jalkeen ylin hihna. Kiinnita molemmat
hihnat tiukasti.

HUOMAUTUS: Jos niitd hihnoja kiristetdan liikaa, ortoosi saattaa
siirtyd pois paikaltaan.

VAROITUS: Jos ortoosi tuntuu epamukavalta tai drsyttds ihoa, lopeta
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kaytts vilittdmaisti ja ota yhteys hoitoalan ammattilaiseen.

Ortoosin huolto CTi-ortoosin suunnittelussa on pyritty siihen, etti
ortoosin huollontarve olisi vahainen. Noudattamalla seuraavia helppoja
huolto-ohjeita pidit ortoosin hyvissa kunnossa.

Puhdistus
« Vuoret, hihnat ja pehmusteet voidaan irrottaa puhdistusta varten.
« El kestd konepesua.
« El kestd rumpukuivausta.
+ Pese kisin miedolla, lisdaineettomalla saippualla (30°C).
« Huuhtele huolellisesti.
« llmakuivaa.

Jos ortoosi pyrkii valumaan paikoiltaan, puhdista silikonivuori alkoholiin
tai veteen kostutetulla liinalla. Jos ortoosia kiytetdan suolavedessi tai
klooratussa vedessd, huuhtele se hyvin kiyton jilkeen ja anna ilmakuivua.

Ortoosinivelen huolto
« ALA pura ortoosinivelti itse.
« Tarkasta sadnnéllisesti, ettei ortoosiniveleen ole joutunut vieraita
esineitd (esim. likaa tai ruohoa).
+ Puhdista huolellisesti lika ortoosinivelests vedelld tai paineilmalla.
« Voitele tarvittaessa silikoni- tai kuivagrafiittisuihkeella.

LISAVARUSTEET
CTi-ortoosiin on saatavissa lisimaksusta seuraavat lisivarusteet. Voit
tilata lisdvarusteita soittamalla Ossurin asiakaspalveluun.

« Polvikuppi — polvinivelen suojus erityisesti moottoripyériilyyn,
maastopydriilyyn ja polvistumista vaativiin toimiin.
Koukistuksenrajoitinsarja — rajoittimet koukistuskulmiin 0°~90°
« Liukueste.

« Vuoraussarja.

« Hihnasarja.

+ D-rengassarja.

+ Rungon alaosasarja.

« PCL-sarja — estii tibian posteriorisen subluksaation.

« Motorcross-sarja — sisiltad patellakupin, naarmusuojukset,
suojasukan ja tarroja.

D-RENKAAN ASETTAMINEN

Helposti huollettavat d-sisirenkaat voidaan vaihtaa d-ulkorenkaisiin tai

vaihtaa, jos d-rengas rikkoutuu.

1. Pidd d-rengasta tukevasti runkoa vasten ja poista ruuvi (Kuva 5).

2. Poista d-rengasjirjestelmé rungosta (Kuva 6).

3. Vaihda rikkoutunut d-rengas/rikkoutuneet sisikkeet uuteen
d-renkaaseen/uusiin sisikkeisiin (soveltuvin osin)(Kuva 7).

4. Napsauta naarassisike d-renkaaseen.

5. Laita d-rengas/naarassisikekokoonpano rungon pronssilaakeriin niin,
ettd vililevy on (sisdisen tai ulkoisen) d-renkaan alla (Kuva 8).

6. Vie rungon vastakkaisella puolella oleva koirassisike
d-rengaskokoonpanoon. (HuomauTus: Vaihda se asianmukaiseen
koirassisakkeeseen. Sisikkeen ulkopinnalla on yksi tai kaksi pistetta.
Kayta alkuaan asennettua versiota vastaavaa tyyppii.

7. Kirista ruuvi (Kuva 9).
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PCL-TUKIJARJESTELMAN ASENTAMINEN

PCL-sarja on tarkoitettu tibian posteriorisen subluksaation estimiseen.
Reisilevy ja -hihna kohdistavat posteriorisen voiman reiden etupuolelle,
kun taas alemmat hihnat ja pohjelevy kohdistavat anteriorisen voiman

tibiaan. Niin asetat PCL-jirjestelmén oikeaan asentoon:

1. Poista ylemmiit ristikiinnityksen d-renkaat.

2. Laita naarassisiake, alkuperéinen d-rengas ja vililevy takaisin rungon
ulkopinnalle.

3. Vie koirassisake (jonka paassi on kaksi pistettd) PCL-d-renkaan
pydredin syvennykseen.

4. Kiinnitd kokoonpano ruuvilla.

5. Jos kahdella pisteelld varustettu koirassisike on liian pitkd, vaihda se
yhden pisteen koirassisikkeeseen.

6. Toista toimenpide jiljelld olevan ylemmin ristikiinnityksen

d-renkaan kohdalla.

. Pue ortoosi.

8. Kiinnita reisihihna loysasti PCL-d-renkaisiin anteriorisella reisilevylla
(hihnat on ehki leikattava oikeaan kokoon).

~N

ACL-KAAPELIJARJESTELMA (ETURISTISITEEN TUKI)
ACL-kaapelijarjestelma on tarkoitettu antamaan lisatukea ACL:n
I6ysyyden / polven laksiteetin tapauksessa.
1. Pue CTi-ortoosi normaaliin tapaan. Kiinnitd ortoosin nelji hihnaa,
mutta jatd sekundaarinen kaapelihihna 16ysiksi.
2. Kun ortoosi on tukevasti paikallaan, pujota kaapelihihna pienemmén
soljen lapi.
3. Kiristd kaapelihihnaa niin, ettd tibiaan kohdistuu sopivasti painetta.

HUOLTO

CTi-ortoosi on lahetettiva sadnnéllisesti Ossuriin huoltoa varten.
Huoltovili miaraytyy ortoosin kiyttotiheyden ja -tarkoituksen mukaan.
Ortoosin toimittaja voi auttaa huoltovilin méirittimisessa, mutta
nyrkkisdanténa voidaan pitad huoltoa kerran vuodessa.

Huollon yhteydessi Ossur tarkastaa nikyyké ortoosissa kulumisen
merkkejd, maalaa ortoosin uudelleen seki vaihtaa siihen uudet
lukitusnastat, soljet, hihnat ja pehmusteet. Huolto kestia tavallisesti
kolmesta viiteen tydpaivai. Ole hyvi ja ota yhteyttd asiakaspalveluun
ennen ortoosin lihettamista huoltoon.

SAADOT

Leventédminen tai kaventaminen polvinivelen kohdalta

CTi-ortoosi voidaan sditda potilaan polven leveyteen sopivaksi. Ortoosia
voidaan leventia polven kohdalta vaihtamalla molempien suojien alla
olevat 6 mm:n pehmusteet ohuempiin pehmusteisiin (3 mm tai 1,5mm)
tai kaventaa asettamalla 6 mm:n pehmusteiden taakse kiila. Naita
pehmusteita eri tavoin yhdistelemilld ortoosi voidaan saitia
mahdollisimman mukavaksi.

Ortoosin sddtédminen tibiaalisen hevosenkengdn kohdalta

Jos ortoosi on sdiren kohdalta irrallaan jalasta (Kuva 10), istuvuutta
voidaan parantaa asettamalla aukkokohtaan kiilapehmuste. Kun haluat
asettaa ortoosiin kiilan, vedi silikonivuoria irti rungosta ja aseta oikea
kiila (mediaalinen tai lateraalinen) kiinni tarranauhaan, joka pita
silikonivuorta paikallaan (Kuva 11). Paina silikonivuori takaisin paikalleen
kiilapehmusteen paille. Hienosaida pehmustetta, kunnes CTi-ortoosi

43



istuu saumattomasti tibiaan (Kuva 12).

OJENNUKSENRAJOITTIMIEN VAIHTAMINEN
Ojennuksenrajoittimia on saatavana eriasteiseen ojennuksen hallintaan.

1. Poista suojus ja pehmuste kondylaarialueelta.

2. Irrota ortoosinivelen suojalaatan keskelld oleva ruuvi kiyttamalla
lyhyttd Phillips-ruuvitalttaa (Kuva 13).

3. Paikanna nivelessi yli- ja alakiskon vilissi sijaitseva
ojennuksenrajoitin. Taivuta ortoosia hieman ja tydnni
ojennuksenrajoitin ortoosin takapuolelta etupuolelle. Rajoittimen
tulisi ndin tyontyd ulos ortoosinivelestd (Kuva 14).

4. Valitse ortoosin mukana toimitetuista ojennuksenrajoittimista
haluamaasi ojennuskulmaa vastaava rajoitin. Tyénni rajoittimen
reidllinen pii ortoosinivelen lipi etupuolelta takapuolelle kaarevan
sivun osoittaessa alaspiin ja littedn sivun ylospidin. Varmista, ettd
ojennuksenrajoittimen littedn pdén terdvit ulokkeet osoittavat
ortoosin distaaliseen osaan (alaosaan) (Kuva 14). Rajoittimen tasaisen
pain pitdisi nikyi ortoosin etupuolella.

5. Aseta ortoosinivelen suojalaatassa oleva reiki
ojennuksenrajoittimessa olevan reiin kohdalle. Tyénna ruuvi takaisin
paikalleen ortoosinivelen suojalaatan ja ojennuksenrajoittimen l4pi ja
kiristd se. Aseta pehmusteet ja suojus paikoilleen. Vaihda rajoitin
ortoosinivelen mediaaliselle seki lateraaliselle puolelle.

6. Valitse sopiva ojennuksenrajoitin (sininen = 0°, musta = 0-10°,
tummanharmaa = 10-20°, keskiharmaa = 20-30°,vaaleanharmaa
= 30-40°)*

* Nami luvut ovat likimaariisia. Todellinen ojennuskulma vaihtelee
eri henkilsilld johtuen anatomisista eroista. Tavallisesti hoitoalan
ammattilainen miérittelee sopivan ojennuksen
rajoituksen kulman.

RAJOITETTU TAKUU

Tama takuu kattaa uuden CTi-ortoosisi kaikki materiaali- ja
valmistusvirheet. Ortoosin jiykille hiilikuiturungolle sekd AccutracTM-
saranoille myénnetiin elinikdinen takuu (sen potilaan eliniks, jolle
ortoosi on alunperin valmistettu). Kaikkien muiden materiaalien osalta,
mukaan lukien hihnat, sleevet, vuoret ja pehmusteet, takuu on voimassa
6 kuukautta alkuperidisestd ostopaivistd lukien.

Ossur korjaa tai korvaa (oman valintansa mukaan) maksutta viallisen
osan, joka kuuluu takuun piiriin. Takuu ei kata onnettomuudesta, ostajan
huolimattomuudesta tai viarasts tai ohjeiden vastaisesta kaytosti
aiheutuvia vikoja. Tdmi takuu ei kata mysskaan vilillisia tai satunnaisia
vahinkoja. Nami rajoitukset eivat vilttimatta ole voimassa, silla jotkut
valtiot eivit salli satunnaisten ja vélillisten vahinkojen poissulkemista tai
rajoittamista. Vain alkuperdinen ostaja on oikeutettu tassa takuussa
mydnnettyyn huoltoon.

Ortoosille mydnnetdin vuoden sopivuustakuu.

Jos haluat lihett43 ortoosin takuuhuoltoon, ota yhteys asiakaspalveluun.



NEDERLANDS

ONDERDELENLIJST
1. D-ring

2. Bovenste band

3. Hogere gekruiste band

4. Lagere gekruiste band

5. Onderste band

6. Lagere laterale arm

7. Laterale tibiale welving

8. Condyle-pad

GEBRUIKSAANWIJZING
« Instabiele voorste kruisbanden, instabiele achterste kruisbanden, letsel aan
de mediale collaterale band, letsel aan de laterale collaterale band.
« Activiteiten met een zwak, medium of zwaar contact/impact.

WAARSCHUWING

Deze kniebrace is slechts een ondersteunende brace die niet bedoeld is om

knieletsel te voorkomen, en dit evenmin waarborgt. De koper stemt in met

het volgende:

1. Ossur neemt geen verantwoordelijkheid voor verwondingen die zou
kunnen optreden tijdens het gebruik van Ossur-kniebraceproducten.

2. Het gebruik van dergelijke apparaten kan gepaard gaan met diverse

vormen van huidirritatie, zoals huiduitslag en drukpunten. Als u tijdens het

gebruik van dit product ongewone reacties ondervindt, raadpleegt u

onmiddellijk uw gezondheidszorgverlener.

. Raadpleeg uw gezondheidszorgverlener voor alle mogelijke vragen over
hoe deze kniesteun op uw specifieke knie kan worden toegepast. Als u niet
akkoord gaat met de bovenstaande voorwaarden, neemt u contact op met
uw braceleverancier voordat u dit product gaat gebruiken.

w

GEBRUIK VAN DE BRACE
1. Maak alle banden aan de buitenzijde van de brace los.

2. Plaats de brace, met de knie ongeveer 90graden gebogen, over uw knie
zodat de patella mooi tussen de condylumvulstukken ligt (Fig. 2).
OPMERKING: op die manier ligt het scharnier boven de gewrichtslijn zodat
de brace goed zit wanneer u rechtop staat (Fig. 3).

. Bevestig de band goed boven de kuitspier, vanaf de riem net onder de knie
(de lagere gekruiste band). Dit helpt de brace ondersteunen (Fig. 4).
oPMERKING: Alle banden kunnen worden afgesneden of in lengte worden
aangepast.

4. Maak de onderste band vervolgens stevig vast door deze door de
D-vormige ring te voeren.

. Ga door met de band net boven de knie (hogere gekruiste band) en
vervolgens met de bovenste band. Snoer de beide banden goed vast.
OPMERKING: als de twee bovenste banden te sterk worden aangehaald kan
de brace zich verplaatsen.

w

wv

WAARSCHUWING: het gebruik onmiddellijk staken en contact
opnemen met uw gezondheidszorgverlener als de brace ongemak of irritatie
veroorzaakt.

ONDERHOUD VAN DE BRACE
De CTi-brace vergt een minimum aan onderhoud en verzorging.
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De volgende eenvoudige onderhoudshandelingen volstaan om de brace in
goede vorm te houden.

Reinigen

Voeringen, banden en bandvulstukken mogen voor reiniging worden
verwijderd.

NIET in de wasmachine wassen.

NIET in de droger drogen.

Met de hand wassen met een niet-agressieve zeep zonder
wasmiddelen (30°C).

Grondig spoelen.

Aan de lucht laten drogen.

In geval van verschuiving, de voeringen met een alcoholdoekje of een vochtig
doekje reinigen. Als de brace in zout water of chloorwater is gebruikt, de brace
grondig spoelen en aan de lucht laten drogen.

Onderhoud van het scharnier:
« Het scharnier NIET zelf demonteren.
+ Regelmatig nakijken op de aanwezigheid van verontreinigingen, zoals vuil
of gras.
« Verwijder voorzichtig vuil in uit het scharnier met leidingwater of perslucht.
« Met siliconenspray of droog grafiet smeren indien nodig.

ACCESSOIRES

De volgende accessoires zijn voor uw CTi-brace tegen vergoeding verkrijgbaar.
Bel de klantenservice van Ossur voor bestellingen.

Patellacup - knieschijfbescherming, speciaal om te motorcrossen,
mountainbiken of knielend werk te verrichten.

Flexiestopkit - stops kunnen van 0°~90° worden ingesteld.
Antiverschuivingswikkel.

Linerkit.

Bandkit.

D-ringkit.

Onderschaalkit.

PCL-kit - om achterwaartse subluxatie van de tibia tegen te gaan.
Motorcrosskit, inclusief knieschijfbescherming, materiaalbescherming,
onderkous en stickers.

DE D-RING INSTELLEN.
De plaatselijk onderhoudbare D-ringen kunnen van interne naar externe
D-ringen worden gewijzigd, of vervangen als er een D-ring defect is.

1. Verwijder de schroef, terwijl u de D-ring stevig tegen het frame houdt
(Fig. 5).

2. Verwijder het D-ring systeem van het frame (Fig. 6).

3. Vervang de defecte D-ring (inlegstukken door een nieuwe D-ring)
inlegstukken, indien van toepassing (Fig. 7)

4. Steek het vrouwelijke inlegstuk in de D-ring.

5. Plaats de constructie, bestaande uit de D-ring en vrouwelijk inlegstuk, in de
bronzen lager in het frame met de ring onder de D-ring (intern of extern)
(Fig. 8).

6. Steek het mannelijke inlegstuk, aan de andere zijde van het frame, in de
D-ringconstructie. (OPMERKING: Vervang door het geschikte mannelijke
inlegstuk. Het externe oppervlak van het inlegstuk heeft een of twee
stippen. Gebruik hetzelfde type als de oorspronkelijke versie).

7. Draai de schroeven aan (Fig. 9).
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PLAATSING VAN HET PCL-STEUNSYSTEEM
De PCL-kit is ontworpen om achterwaartse subluxatie van de tibia tegen te
gaan. De dijplaat en band oefenen een achterwaartse druk uit tegen de voorste
dij, terwijl de lagere banden en de kuitplaat een voorwaartse druk uitoefenen
op de tibia. Plaats het PCL-systeem als volgt in de juiste stand op het been:
1. Verwijder de bovenste kruisvormige D-ringen.
2. Vervang het vrouwelijk inlegstuk, de originele D-ring en ring aan het
externe oppervlak van het frame.
3. Steek het mannelijke inlegstuk (dubbele stippen op de kop van het
mannelijke inlegstuk) in de cirkelvormige uitsparing op de PCL D-ring.
4. Maak de constructie met een schroef vast.
. Als het dubbele stip mannelijke inlegstuk met de 2 stippen te lang is,
vervang deze dan met een mannelijk inlegstuk met een stip.
6. Herhaal dit voor de resterende bovenste kruisvormige D-ring.
Breng de brace aan.
8. Breng de dijbeenband met de achterste dijplaat losjes in de PCL D-ringen
aan (banden moeten mogelijk worden afgesneden).

v
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ACL-KABELSYSTEEM (ONDERSTEUNING VAN DE VOORSTE
KRUISBANDEN)
Het ACL-kabelsysteem is bedoeld om extra steun te verlenen aan knieén met
zwakke/defecte voorste kruisbanden.
1. De CTi-brace plaatsen volgens de standaardprocedure. De vier banden
moeten worden vastgemaakt, maar de secundaire kabelband moet
los blijven.
2. De kabelband door de kleinere gesp voeren zodra de brace stevig op haar
plaats zit.
3. Trek de kabelriem zo dat de gewenste druk op uw tibia wordt uitgeoefend.

OPKNAPBEURT

Van tijd tot tijd moet uw CTi naar Ossur worden verzonden voor een
opknapbeurt. Hoe vaak dit nodig is, hangt af van hoe dikwijls en bij welke
activiteiten de brace wordt gedragen. Uw braceleverancier zal u helpen bepalen
wanneer de brace voor een servicebeurt moet worden opgestuurd, maar in het
algemeen volstaat één keer per jaar.

De renovatieprocedure houdt ook in dat Ossur uw brace controleert op
tekenen van slijtage, ze opnieuw overschildert en weer samenstelt met alle
nieuwe componenten, inclusief klinknagels, gespen, banden en vulstukken.
Dit neemt gewoonlijk drie tot vijf werkdagen in beslag. Neem contact op met
uw plaatselijke klantenservice voordat u de brace terugstuurt voor een
opknapbeurt.

DE BRACE AANPASSEN

De brace verbreden of versmallen aan het kniegewricht

De CTi-brace kan aan de individuele kniebreedte worden aangepast. Om de
brace aan de knie te verbreden of te versmallen, kunnen de vulstukken van
6mm (1/4") onder de bedekkingen worden verwijderd en vervangen door
dunnere vulstukken [van 3mm (1/8") of 1,5mm (1/16")] of u kunt een wig
achter het vulstuk van 6mm (1/4") installeren om het beter te laten passen.
Met andere combinaties van vulstukken kan het ook meer comfortabel passen.

Aanpassen aan het tibiale hoefijzer:

Tibiale wigvulstukken kunnen worden geinstalleerd om hiaten rond de tibia op
te vullen (Fig. 10) en de gewenste pasvorm te krijgen. Om een wigvulstuk bij te
plaatsen, trekt u de siliconenvoering naar achteren en plaatst u het gepaste
wigsvulstuk (mediaal of lateraal) bovenop de haak-lusbevestiging waaraan de
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siliconenvoering oorspronkelijk was bevestigd (Fig. 11). Druk de
siliconenvoering terug op zijn plaats boven het wigvulstuk. De vulling verder
aanpassen tot uw CTi-brace goed op de tibia past (Fig. 12).

EXTENSIESTOPS VERANDEREN

Extensiestops zijn verkrijgbaar voor controle over diverse extensiematen.
1. Verwijder de bedekking en de vulstukken uit de condyluszone.
2. Verwijder de schroef in het midden van de scharnierplaat (Fig. 13) met een
korte kruisschroevendraaier.

. Bepaal waar de extensiestop zich bevindt in het scharnier tussen de hogere
en lagere armen van de brace. Druk de extensiestop, met de brace lichtjes
gebogen, vanaf de achterzijde van de brace door naar de voorzijde.
Daardoor zou de stop uit de scharnier moeten springen (Fig. 14).

4. Kies uit de bijgeleverde zak met extensiestops de stop die overeenkomt
met de gewenste extensiemaat. Voer het open uiteinde van de stop door
het scharnier vanaf de voorzijde naar de achterzijde van de brace en met
de gebogen zijde naar onder en de vlakke rand naar boven. Zorg dat de
scherpe uitsteeksels op het vlakke uiteinde van de extensiestops naar het
distale deel (onderste helft) van de brace zijn gericht (Fig. 14). Het vlakke
uiteinde van de stop moet zichtbaar zijn vanaf de voorzijde van de brace.

5. Richt het gaatje in het midden van de scharnierplaat op het gaatje in de
extensiestop. Plaats de schroef terug door de scharnierplaat en de
extensiestop, en draai ze aan. Plaats het vulstuk en de bedekking terug.
Deze procedure moet op de middelste en op de zijscharnieren worden
uitgevoerd.

6. Kies de passende extensiestop (blauw = 0°, zwart = 0-10°,donkergrijs =
10-20°, middelgrijs = 20-30°, lichtgrijs = 30-40°)*

w

* Getallen bij benadering. De eigenlijke extensiestop kan variéren
naargelang individuele anatomische verschillen. De passende
extensiestopmaat wordt normaliter bepaald door de
gezondheidszorgverlener.

BEPERKTE GARANTIE

Deze garantie dekt alle defecten in materiaal en uitvoering van uw nieuwe CTi-
kniebrace. Deze garantie dekt het stijve, uit koolstofvezel gemaakte braceframe
en de AccutracTM- scharnieren gedurende de hele levensduur van de klant
waarvoor de brace is gemaakt. De garantie dekt alle andere materialen,
inclusief banden, kousen, voeringen en vulstukken voor een termijn van zes
maanden vanaf de datum van aankoop.

Ossur herstelt of vervangt (naar eigen inzicht) gratis elk foutief

onderdeel dat onder deze garantie valt. Herstellingen die het gevolg zijn van
ongevallen, achteloosheid, foutief gebruik of wangebruik door de koper
worden niet gedekt. Incidentele of gevolgschade kunnen evenmin worden
vergoed onder deze garantie. Deze beperkingen zijn in bepaalde gevallen niet
van toepavvssing aangezien sommige landen of staten de uitsluiting of
beperking voor incidentele of gevolgschade niet toelaten. Alleen de
oorspronkelijke koper kan aanspraak maken op service onder deze garantie.
De brace wordt geleverd met een pasgarantie van één jaar.

Bel de klantenservice voor services onder deze garantie.
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PORTUGUES

LISTA DOS COMPONENTES
1. Anillaen D

. Fita da parte de cima

. Fita cruzada superior

. Fita cruzada inferior

. Fita da parte de baixo

. Brago lateral inferior

. Alargamento tibial lateral
. Almohadilla condilar

Py A WN

INDICAGOES DE UTILIZAGAO
« Instabilidade do ligamento cruzado anterior, instabilidade do
ligamento cruzado posterior, lesdo do ligamento colateral medial,
lesdo do ligamento colateral lateral.
« Actividades de contacto/impacto baixo, médio e alto.

AVISO

Este aparelho para o joelho destina-se apenas a servir de apoio e ndo se
destina a, nem garante a, prevengdo de lesdes no joelho. O comprador
concorda com o seguinte:

1. A Ossur n3o se responsabiliza por qualquer lesdo que possa ocorrer
aquando da utilizagao de aparelhos para o joelho da Ossur.

2. Com a utilizag3o deste tipo de dispositivo, é possivel que surjam
vérios tipos de irritagdo cutanea, incluindo exantemas cutaneos e
pontos de pressao. Caso apresente quaisquer reacgdes invulgares
durante a utilizagdo deste produto, consulte imediatamente o
profissional de satide.

3. Se tiver duvidas em relagdo a como este aparelho para o joelho se
aplica ao seu caso especifico, consulte o profissional de saude. Se
nao concordar com as condigdes acima mencionadas, contacte o
fornecedor do aparelho antes de utilizar este produto.

APLICACAO DO APARELHO

1. Desaperte todas as fitas da parte exterior do aparelho.

2. Com o joelho dobrado num angulo de cerca de 90 graus, coloque o
aparelho sobre o joelho de forma a rétula ficar centrada entre as
almofadas do céndilo (Fig. 2).

NOTA: Este procedimento coloca a articulagdo do aparelho
ligeiramente acima da linha da articulagdo do joelho, de forma a que
o aparelho se adapte correctamente quando se pde em pé (Fig. 3).

3. Comecando pela fita imediatamente a seguir ao joelho (fita cruzada
inferior), aperte a fita de forma a ficar bem ajustada por cima do
musculo da barriga da perna, contribuindo desta forma para a
suspens3o do aparelho (Fig. 4).

NoOTA: Todas las correas se pueden recortar o ajustar en longitud.

4. Em seguida, aperte a fita da parte de baixo até ficar bem ajustada,
inserindo-a na argola em D.

5. Prossiga para a fita imediatamente acima do joelho (fita cruzada
superior), seguida pela fita da parte de cima. Aperte ambas as fitas de
forma a ficarem bem ajustadas.

NOTA: Um aperto excessivo das duas tiras pode resultar numa
migragdo do aparelho.
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Aviso: Se o aparelho provocar desconforto ou irritagdo, interrompa
imediatamente a sua utilizagdo e contacte o profissional de satde.

MANUTENGCAO DO APARELHO

O aparelho CTi foi concebido de forma a requerer o minimo de
manutencdo e assisténcia. Siga estes passos de manuteng¢3o simples
para manter o aparelho em boas condicdes.

Limpeza
- Os revestimentos, as fitas e as almofadas podem ser retirados para
fins de limpeza.
« NAo lave na méquina.
« NAo coloque na maquina de secar.
« Lave & mio utilizando um sabao suave ndo detergente.
+ Enxaglie completamente.
+ Seque ao ar.

Em caso de migragdo, limpe os revestimentos de silicone com uma
compressa com dlcool ou pano hdmido.

Se o aparelho for utilizado em dgua salgada ou com cloro, lave bem e
deixe secar ao ar.

Manutengdo da articulagéo

NAO tente desmontar a articulagdo.

Verifique, regularmente, a existéncia de materiais estranhos na

articulagdo, por exemplo, sujidade ou ervas.

Retire con cuidado cualquier resto de suciedad de la bisagra con agua

corriente o aire comprimido.

« Lubrifique com spray de silicone ou utilize grafite como lubrificante
seco, se hecessdrio.

ACESSORIOS

Os acessérios que se seguem estdo disponiveis para o aparelho CTi com
um custo adicional. Para encomendar contacte o Departamento de
Assisténcia ao Cliente da Ossur.

« Estrutura arredondada para a rétula- Protecgdo de cobertura para o
joelho, especialmente para motocrosse, ciclismo de montanha ou
actividades que exijam uma posicdo ajoelhada.

Kit de batentes de flexdo - Os batentes podem ser definidos com um

angulo entre 0°-90°

« Cobertura anti-migrac3o.

- Kit forro.

« Kit correas.

« Kitanillaen D

« Kit subarmazén.

« Kit LCP - para neutralizar a subluxagao posterior da tibia.

« Kit de motocrosse - Inclui a estrutura arredondada para a rétula,
protectores de engrenagem, manga interior e autocolantes.

CONFIGURACION DE LA ANILLA EN D
Las anillas en D (que pueden repararse in situ) se pueden cambiar de
anillas en D internas a anillas en D externas, o pueden ser reemplazadas
si una anilla en D se rompe.
1. Mientras sujeta firmemente la anilla en D contra el bastidor, quite el
tornillo (Fig. 5).
2. Retire el sistema de anillas en D del bastidor (Fig. 6).
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3. Sustituya las anillas en D/hormas rotas por nuevas anillas en D/
hormas (si procede)(Fig. 7).

4. Encaje la horma hembra en la anilla en D.

5. Coloque el conjunto de anilla en D/ pieza hembra dentro del cojinete
de bronce en el bastidor con la arandela debajo de la anilla en D
(interna o externa)(Fig. 8).

6. Inserte la pieza macho en el lado opuesto del bastidor dentro del
conjunto de la anilla en D (NOTA: Reemplazar por la pieza macho
apropiada. La superficie exterior de la pieza de insercién tiene uno o
dos puntos. Utilice el mismo tipo que la versién instalada
originalmente.)

7. Apriete el tornillo (Fig. 9).

PREPARAR O SISTEMA DE APOIO LCP
O kit LCP destina-se a neutralizar uma subluxagao posterior da tibia. A
placa da coxa, juntamente com a fita, aplicam uma forga posterior contra
a regido anterior da coxa, enquanto as fitas inferiores e a placa da barriga
da perna aplicam uma forca anterior na tibia. Para colocar o sistema LCP
na posi¢do correcta na perna:
1. Retire las anillas en D superiores en forma de cruz.
2. Sustituya la pieza hembra, la anilla en D original y la arandela en la
superficie exterior del bastidor.
3. Introduzca la pieza macho (puntos dobles en la cabeza de la pieza
macho) en el hueco circular en la anilla en D PCL.
4. Fije todo el montaje con un tornillo.
5. Si la pieza de insercién macho de doble punto, con los 2 puntos, es
demasiado larga, sustuittyala por la pieza macho de punto dnico.
6. Repitalo en las restantes anillas en D superiores en forma de cruz.
7. Coléquese el soporte.
8. Coloque sin apretar la correa del muslo con la placa de muslo
anterior dentro de las anillas en D PCL (las correas pueden necesitar
un recorte al tamafio adecuado).

SISTEMA DO CABO LCA (APOIO CRUZADO ANTERIOR)
O Sistema do cabo LCA destina-se a conceder um apoio adicional ao
joelho com deficiéncia de LCA /sem firmeza.

1. Aplique o aparelho CTi de acordo com o procedimento padr3o. As
quatro tiras devem ser apertadas, mas a tira do cabo secunddria deve
continuar solta.

2. Quando o aparelho estiver colocado com firmeza, passe a fita do
cabo pela fivela mais pequena.

3. Aperte a fita do cabo para aplicar a quantidade de pressdo pretendida
na tibia.

APERFEICOAMENTO

Dever4 enviar, regularmente, o seu CTi para a Ossur para fins de
aperfeicoamento. A frequéncia desta acgdo ird depender do grau de
utilizagdo do aparelho e também das actividades em que o mesmo é
utilizado. O fornecedor do seu aparelho deverd ajudd-lo a determinar a
altura em que o seu aparelho tem que ser enviado para ser alvo de
assisténcia técnica, embora a frequéncia recomendada seja uma vez
por ano.

Como parte do processo de aperfeicoamento, a Ossur ird verificar o seu
aparelho quanto 2 existéncia de sinais de desgaste, ird voltar a pintd-lo e
reconstrui-lo com todos os componentes novos, incluindo rebites,
fivelas, fitas e almofadas. Normalmente, todo este processo demora
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cerca de trés a cinco dias Uteis até ficar concluido.
Contacte o Departamento de Assisténcia ao Cliente local antes de enviar
o aparelho para ser alvo de aperfeicoamento.

AJUSTES DE APLICAGAO

Alargar ou encurtar a articulagéo do joelho:

O aparelho CTi pode ser ajustado de acordo com a largura individual do
joelho. Para alargar ou encurtar a largura na regido do joelho, a almofada
de 6mm (1/4") localizada por baixo de cada cobertura pode ser retirada e
substituida por almofadas mais finas [3mm (1/8") ou 1,5mm (1/16")] ou
é possivel colocar um calgo por trds da almofada de 6mm (1/4") para o
aparelho ficar devidamente ajustado. E possivel utilizar qualquer
combinagdo de almofadas de modo a se obter uma aplicagdo mais
confortdvel.

Ajuste da aplicagdo na ferradura tibial

Podem ser instaladas as almofadas na cunha tibial para preencher
quaisquer folgas a volta da tibia (Fig. 10) e obter a aplicagdo pretendida.
Para adicionar uma almofada de cunha, puxe o revestimento de silicone
para trds e coloque a almofada de cunha adequada (medial ou lateral) na
parte superior do fixador de gancho e lago ao qual o revestimento de
silicone estava originalmente preso (Fig. 11). Pressione o revestimento de
silicone colocando novamente no lugar, por cima da almofada de cunha.
Ajuste as almofadas até que o CTi fique aplicado de forma justa contra a
tibia (Fig. 12).

MUDAR OS BATENTES DE EXTENSAO
Estdo disponiveis batentes de extensdo que permitem um controlo de
extensdo a vdrios niveis.

1. Retire a cobertura e almofada da drea condilar.

2. Utilizando uma chave de fendas Philips de cabeca curta, retire o
parafuso no centro da placa da articulagdo (Fig. 13).

3. Localize o batente de extensdo posicionado na articulagdo entre os
bragos superior e inferior do aparelho. Com o aparelho ligeiramente
dobrado, empurre o batente de extens3o desde a parte de trds do
aparelho até a parte da frente. Esta acgdo deverd fazer com que o
batente sobressaia da articulagdo (Fig. 14).

4. No saco de batentes de extensdo incluido com o aparelho, escolha o
batente que corresponde ao grau de extensao pretendido. Aplique a
extremidade do orificio do batente na articulagdo, comegando pela
parte da frente até a parte de trds do aparelho, com o lado curvo
virado para baixo e a extremidade plana virada para cima. Certifique-
se de que as extrusdes afiadas na extremidade plana do batente de
extensdo apontam na direcgdo da parte distal (metade inferior) do
aparelho (Fig. 14). A extremidade plana do batente devera ficar visivel
da parte da frente do aparelho.

5. Alinhe o orificio no centro da placa da articulagdo com o orificio no
batente de extensdo. Coloque novamente o parafuso e aperteo
através da placa da articulagdo e do batente de extens3o. Volte a
colocar a almofada e a cobertura. Este procedimento tem de ser
realizado tanto na articulagdo medial como lateral.

6. Escolha o batente de extensao apropriado (Azul = 0°, Preto = 0-10°,
Cinzento escuro = 10-20°, Cinzento médio = 20-30°, Cinzento
claro = 30-40°)*

* Estes nimeros sdo aproximados. O batente de extens3o a aplicar
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de facto ird variar de pessoa para pessoa, consoante as diferencas
anatémicas. O tamanho apropriado do batente de extensdo é,
normalmente, determinado pelo profissional de satde.

GARANTIA LIMITADA

Esta garantia cobre todos os defeitos de material e de fabrico do seu
novo aparelho para o joelho CTi. Esta garantia cobre a estrutura rigida de
fibra de carbono do aparelho e as articulagdes AccutracTM pelo periodo
de vida do paciente para o qual o aparelho foi originalmente fabricado. A
garantia cobre todos os demais materiais, incluindo tiras, mangas,
revestimentos e almofadas por um periodo de seis meses a partir da
data de compra original.

A Ossur ird proceder a reparagao ou substitui¢do (ficando ao seu
critério) de qualquer pega com defeito ao abrigo da garantia sem
qualquer custo adicional. As reparagdes necessdrias resultantes de um
acidente, negligéncia, utilizag3o indevida ou abusiva por parte do
comprador ndo estdo cobertas pela garantia. Esta garantia ndo cobre
também quaisquer danos consequentes ou acidentais. Estas limita¢des
poderdo n3o se aplicar, uma vez que determinados estados ndo
permitem a exclus3o ou limitacdo de danos acidentais ou consequentes.
Apenas o comprador original tem direito a reivindicar a assisténcia
técnica ao abrigo desta garantia. O aparelho dispde de uma garantia de
um ano de aplicagdo.

Para solicitar a assisténcia técnica ao abrigo desta garantia contacte o
nosso Departamento de Assisténcia ao Cliente.
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PYCCKUI

KOHCTPYKLMA

1.
. BepxHuin pemeHb

. BepxHuii pemeHb Ans NOALEPXKKM KPeCcTooBpasHbIX CBA30K
. HWXHUIA pemeHb ans noaaepKkn KpectoobpasHbIX CBA30K
. HxHuiA pemeHb

. HWxKHAR naTepanbHasa yacTb pambl

. BokoBoe roneHHoe pacluvpeHmne

. Mbiwenkosas nogknagka

O N WN

D-o6pasHoe KonbLo

MNOKA3AHUNA K MPUMEHEHUIO

HecTabunbHOCTb KONEHHOTO CYCTaBa, Bbi3BaHHasA NOBPEXAeHNEM
nepepHeil KPecToobpa3HON CBA3KM, HECTabUNBLHOCTb KONIEHHOTO CYCTaBa,
Bbl3BaHHasA MOBPeXAeHNeM 3afHell KpecToobpa3HON CBA3KM, TpaBMa
BHYTPeHHeli 6OKOBOI CBA3KW, TPaBMa BHeLLHel 60KOBOW CBA3KM.

Bupgbl aeaTenbHOCTY Pas3fMYHOM CTeNeHW akTUBHOCTM (HN3KOW,

CcpefHei, BbICOKOMN).

BHUMAHWE

[laHHbI KONEHHDBIN OpTe3 MMEET NOALAEPKMBAIOLLYIO GYHKLMIO U yAANUTb
C/10Ba, BblfjeNIeHHble XeNTbIM He rapaHT1pyeT NpeaoTBpaLleHnA TpaBmbl
KoneHa. [loKynaTenb cornaceH co cieayowmnumm ycnoBuamm:

1.

N

w

Ossur He HeCBT HIKAKOII OTBETCTBEHHOCTY 3a lobble TpPaBMbl,
cnyymelineca BO BpemMAa NCnosib3oBaHUA OpTe308B Ossur.

. Mpw ncnonb3oBaHUM NOJOGHBIX YCTPONCTB MOTYT BO3HUKHYTb pasfiiHble

TUMbI PA3GPAKEHNA KOXKI, BKIIOUAA CbiMb 1 TOUKM nepexkatus. Eciv o
BPEeMs MCMOoMb30BaHUA AaHHOTO NPoAyKTa Y Bac HabnogaeTcs Kakas-To
Heob6bluHas PeaKLms OpraHy13ma, HeMeaneHHO 06paTuTech K

cBOeMy Bpauy.

. Ecnmn y Bac BO3HUKNM KaKme-nnbo BOMPOCHI N0 nNosojy Toro, Kakom

3¢ deKT faHHbI opTe3 MMeeT B Balem KOHKpeTHOM cnyyae, obpaTuTech K
cBoemy Bpauy. Ecin Bbl He cornacHbl € BblleyKasaHHbIMY YCII0BUAMY, TO
nepep NCNosib30BaHNeM AaHHOro opTe3a, 06paTUTECh K €ro NOCTaBLLKY.

HALEBAHUME OPTE3A
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. PaccTerHuTe Bce pemMHu Ha BHeLLHelN CTOPOHe opTe3a.
. CorHute KoneHo (yron crnba paseH 900) 1 pacrnonoxuTte opTes Ha KoneHe

TaKknm 06pa3om, YTobbl KoNeHHas Yalleyka pacrnonaranacb nocepeavHe
MeXay MblLLeNKOBbIMY NoAKnaakamm (PUCYHOK 2).

MPUMEYAHUE: [laHHOe feiCTBME MOMECTUT LWaPHMP YyTb BbILLE TMHWN
crn6a, Takvm obpasom, yaanuTb opTes NPUMET NPaBUIbHOE NOSIOXKEHMNe,
Korpa Bbl BcTaHeTe (PUCYHOK 3).

. nepBblM 3acTerHute pemeHb, pacnonararouml?lca YyTb HMXKe KONeHa

(HVKHUIA pemMeHb AN NOAAEPKKM KPecToobpasHbIX CBA3OK), 3aTAHUTE
pemMeHb HEMHOTO BblLLIE MKPOHOXHOW MbILLIL|bl, 3TO MOMOXET 3aKpenuTb
oprtes (PucyHok 4).

MPUMEYAHMUE: Bce peMHV MOTYT BbiTb YKOPOUEHbI MU OTPErynpoBaHbl
no anuHe.

. 3aTeM aKKypaTHO 3aCTETHWUTE HUXKHUIA PEMEHD, MPOCYHYB ero Yepes

D-o6pasHoe KonbLo.

. CnepytowWwmm 3acTerHnuTe peMeHb, KOTOPbIV HAXOANTCA HEMHOTO Bbille

KoJIeHa (BePXHUI pemMeHb Ans NOAAEPKKN KPecToOOpasHbIX CBA3OK),



3aTeM 3acTerHuTe BEPXHUIN peMeHb.

MPUMEYAHUE: YpesmepHas 3aTaKKa ABYX BEPXHVX PEMHEN MOXeT NPUBECTr
K CMeLLeHnIo opTesa.

BHUMAHMUE: B cnyyae, ecnv npu ncnonb3oBaHuy opTe3a Bbl ucnbiTbiBaeTe
ANcKomMpopT 1nn 6oNe3HEHHYIO YYBCTBUTENbHOCTb, HEMELJIEHHO NPeKpaTTe
ncnosb3oBaHWe opTesa 1 obpaTuTech K Bpauy.

OBCNYXWUBAHUE OPTE3A

Oprte3 CTi TpebyeT MUHUMaNbHOro 06CNyXMBaHWA 1 yxoaa. Ans
nogAepXaHua opTesa B XOPOLIEM COCTOAHWM CReAYNTe STUM MPOCTbIM
npasunam o6cnyxnBaHmA.

Yucmka
« lNopaknagka, PeMHU 1 NOAYLLEYKN MOTYT ObITb CHATbI AN1A YACTKM
+ He ctnpatb B MalmHe
+ He cywntb B cywnnke
« PyuHan cTupka c ncnonb3oBaHeM MATKOro HefietepreHTHoro mMbina (30 °C)
» TwaTtenbHO NpononockaTb
+ CywnTb Ha BO3ayxe

Ecnu nponcxofut cmelleHne, To NpoTpuTe CUMKOHOBYIO MOBEPXHOCTb
(nopKnaaKy) CMpPTOM UK BRaxHoW TKaHbto. Ecnu optes ncnonb3osanca B
COMNEHOW UM XNIOPUPOBAHHON BOAE, XOPOLLIO MPOMOWATE 1 BbICYLLUTE €ro.

O6cnyxueaHue wapHupa

He pasbupaiiTe wapHup.

PerynapHo npoBepaiiTe LWapHMPbl Ha Hannune MHOPOAHbIX BELLECTB (T.e.
rPA3N UK TPaBbl).

C nomolLLblo BOAONPOBOAHO BOAbI MW CKATOrO BO3AyXa yAanuTe rpasb
13 WapHupa.

Mpun HeO6XOANMOCTN CMa3aTb CUIMKOHOBbLIM Clpeem N

cyxum rpadutom.

AKCECCYAPbI

HWXE nepeuncnexbl akceccyapbl, OCTyMHble AnA Bawero optesa CTi 3a
[ONONHUTENbHYIO NNaTy. [inA Toro, YTobbl 3aKasaTb akceccyapbl, MO3BOHUTE B
oTAen no ob6CNyXMBaHNIO KNNEHTOB CBOEro npeacTaBuTenbcTaa Ossur.
3aLUWTHBIA HAKONEHHWK - 3alMLLaeT KoNleHHYHo Yalleyky. OcobeHHO
HeobXo4UM NpY 3aHATUN MOTOKPOCCOM, KaTaH/ Ha FOPHOM Benocvneae
nnu npu pabore, TpebyioLiel NpebblBaHNA B MONOXKEHUN Ha KONEHAX.
Hab6op orpaHuuutenein crmbanus (prkcatopos) ¢ yrnamu ot 0°-90°
JleHTa, npepoTBpaLlatowwas cmelleHrie (AMS)

KomnnekT noaknagok

KomnnekT pemHen

Komnnekt D-o6pa3Hbix Konew

KomnneKT noaKapKacHbIX KOMMOHEHTOB

KomnneKT ana 3agHeil KpectoobpasHON CBA3KM NpefHa3HayeH Ania
npeAoTBpaLUEHA BblBMXa FONEHN Ha3aj

KomnnekT ans MOTopKpocca: BKIOYAET B 65 HAKONEHHUK, KOXYX Ans
npepoTBpaLUeHVA UCTUPAHWA WaPHUPOB, YYNKWN NOA OPTe3 U HaKNenKu.

HACTPOWKA D-OBPA3HOIO KOJIbLIA
BHyTpeHHNe D-06pasHble KoMbLia MOXXHO MOMEHATb Ha BHELLHWE, a TaKXKe, B
c/lyyae MoNOMKM, X MOXXHO 3aMEHUTb Ha HOBbIE.
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. MnoTtHo npwxrman D-ob6pasHoe KombLo K KapKacy, OTBEPTKON BbIKPYTUTE
BUHT (PUCyHOK 5).

2. CHumuTe D-06pasHyto crctemy ¢ pambl opTesa (PUCYHOK 6).

3. 3ameHuTe cnomaHHoe D-o6pa3Hoe KonbLio/Kpenex Ha HoBoe D-o6pasHoe
KOnbLio/Kpenex (ecsiv 3To BO3MOXHO) (PUCYHOK 7).

4. BcTaBbTe rHe3j0BYI0 YacTb Kpenexa B D-o6pasHoe KonbLo.

5. MomecTnTe D-06pa3HOe KONbLO/FHE3A0BYIO YaCTb KPENEXHOW CUCTEMBI
KonbLia B 6POH30BYIO MIOLWAAKY Ha KapKace 1 pa3mecTuTe Wwainby nog
D-06pa3zHbIM KOMbLOM (BHELIHETO v BHYTpeHHero) (PucyHok 8).

6. MomecTuTe WITbIPEBYIO YaCTb KPenexa B MPOTUBOMONOXHYIO YacTb
Kapkaca B cucteme D-ob6pasHoro konbua. (MpumeyaHue: 3ameHnTe
noaxoAALMM WTbIPEM. Ha BHeLLHe NoBEePXHOCTY Kperexa nmetoTcs
OfHO NV ABa MaNeHbKNX OTBEPCTUA. HOBbIN LWTbIPb AOMKEH ObITb
aHaNornyeH NoCcTaBNAEMOMY LUTbIPIO).

7. 3aBepHuTe BUHT (PUCYHOK 9).

YCTAHOBKA CUCTEMbI NOJAEPXKW 3AOHEN KPECTOOBPA3HOM
CBA3KU (3KC)

Komnnekt 3KC npegHasHaueH 4na npefoTBpaLLeHysa BbiBMXa rofieHN Ha3aa.
BefpeHHas nnacTviHa 1 pemeHb yaepXuBatoT 6eapo 1 ctabunmnsnpyiot
KOMEHO, B TO BPeMs KaK HUXKHME PeMELLKM N UKPOHOXHAs NnacTrHa OTANYHO
nofAepKMBatoT roneHb. [1nA NpaBunbHON YCTaHOBKM CUCTEMBI NMOAAEPKKNA
3KC cnepyinTe cnefylowmm yKasaHAM:

—

. CHumuTe D-06pasHble KoMbLia, PacrnosoXeHHble Ha BEPXHEM PeMHe 1

nopAepP»KKN KpectoobpasHbiX CBA3OK.

2. 3ameHUTe rHe3[0BOI BXOA Kpenexka, opurnHanbHoe D-obpasHoe KonbLo
1 Waiiby Ha BHeLHelN CTOPOHe KapKaca.

3. BcTaBbTe WITbIPb (B BEPXHEN YacTy LWTbIPA UMEIOTCA [iBa OTBEpCTUA) B
KonbLieobpa3Hyio BbleMKy Ha D-06pa3Hom KonbLie cuctembl 3KC.

4. 3aKkpenuTte KOHCTPYKLIMIO C MOMOLLbIO BUHTA.

5. ECv WTbipb € ABYMA OTBEPCTUAMU OKAKETCA CAVILLKOM AJINHHbBIM,
3aMeHWUTe ero LWTbIPEM C OAHUM OTBEPCTMEM Ha LUNATMKE.

6. MoBTOpUTE NpoLeAypy ANA apyroro D-obpasHoro KonbLa,
pacrnonaraloLeroca Ha Ha BEpXHeM peMHe AnA NOAAEPKKN
KpecTtoobpasHbIX CBA3OK.

7. Pa3mecTunTe opTe3 Ha Hore.

8. CBO6OAHO NpUKpenuTe HabeapeHHbIN pemeHb ¢ 6eapeHHON NNACTUHON K

D-o6pa3HbiM KonbLam cuctembl 3KC (BO3MOXKHO NPUAETCA YKOPOTUTD

pemHu no pasmepy).

CUCTEMA OONONHUTENbHOM NOAAEPXKU MKC (MOALEPXKKA
MNEPEAHEN KPECTOOBPA3HOW CBA3KMN)

Cuctema AOMNONHUTENBHOW NOAAEPXKKY NepefHeN KpecToobpasHOW CBA3KM
(MKC) npegHa3HayeHa Ana obecneyeHns JONONHUTENbHON NOAAEPXKKM
HeycTonumBoro / cniaboro KoneHa npu NoBpexaeHNn nepeaHen
KpecToobpasHoii ceasku (MKC).

1. YctaHoBuTe opTe3 CTi, cneflya cCTaHAAPTHbBIM LLaram ycTaHOBKM opTesa.
YeTbipe pemHs AOMKHbI ObITb 3aCTErHYTbI, LB JOMONHUTENbHbIV
peMeHb OCTaeTCA PacCTerHyTbiM.

2. Korga Bbl nNOTHO 3acTerHeTe opTes, MPOCYHbTE AOMOSHUTENbHbIN peMeHb
CKBO3b MaNIEHbKYIO MPAXKKY.

3. 3aTAHNTE peMeHb TaK, YTOObI MPUMEHUTb HYXKHYIO CTeMeHb AaBneHnA
Ha roneHb.
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OBHOBJIEHUE

Heobxoanmo nepuopnyeckn nocbinats optes CTi B Ossur ana 06HOBREHMA.
MeproanNYHOCTb AaHHOM ONepPaLMK 3aBUCUT OT YaCTOTbl MCMOMb30BaHNA
opTe3a v BUAOB AeATENbHOCTY, iNA KOTOPbIX Bbl ero ncnonb3yerte. Balw
NOCTaBLLMK JOIKEH MOMOUb Bam onpeaenunTs, koraa Balw opTes fonmxeH 6biTb
otnpasneH B Ossur 4ns 06CnyKMBaHNA, HO, KaK NPABUNO, ONTUMAJIbHA YacToTa
OTNPaBKM - OfUH pa3 B rof.

B pamkax npouecca o6HoBneHuns optesa Ossur NpoBepnT opTes Ha U3HOC,
nepeKpacuT ero n 06HOBUT BCE CTapble KOMMOHEHTbI, B TOM YMCIIe 3aKIenKu,
NPSXKKKW, PEMHI 1 NofKnagKy. O6bluHOe Bpems BbIMOHEHWA 3aKas3a - OT Tpex
[0 nNATK pabounx aHe. MNoxanyiicTa, nepen oTnpaBKkol opTesa AnA
06HOBNEHMA, CBAXKNTECH C MECTHBIM OTAENIOM OOCYKMBaHNA KNUEHTOB.

NOArOHKA

3amaHyme unu ocnabums opme3 Ha KOJIeHHOM cycmase

Opte3 CTi MOXKHO OTperynnpoBaThb No MHAVBMAYaNbHOW WNPUHe KoneHa. ina
PaCLIMPEHVA UMW CYXXEHMA OPTE3a NCMOMb3YITCA B3aMMO3aMeHsAeMble
BCTaBKW Pa3HOW TOMLLMHbI: 6MM, 3 MM 1nn 1,5 MMm. [ins Toro 4ytobbl opTes
nnoTHee npuneran K Teny, cnegyeT NoA NOAYLIEYKY TONLLUMHON 6 MM BCTaBUTb
TOHKY0 NpoKnafKy. MoayLweykn HaxoaAaTcA nof obevmun naHenamu. na
[OCTVXKEHNA HaUmyYLIero pesynbTata MOXXHO UCMOMb30BaTh NtobyLo
KOMOVHALMIO NofyLeyek.

ModzoHKa 20neHHOU Yacmu opme3sa

[InA 3anofHeHWA NyCTOro MecTa BOKPYT rofeHun 1 AnA JOCTUKEHWSA XKelaeMoin
nocapKu Bbl MoxeTe NCNONb30BaTb KIMHOOOPa3Hble BKNAAbILLM ANA FONEHN
(PucyHok 10). Ytobbl ycTaHOBUTb KNMHOOOPa3HbI BKNaAbIL, MPUMNOAHUMUTE
BEPXHMNI CUIMKOHOBDI CION 1 MOMECTUTE HY>KHbIN KIIMHOO6PA3HbIN
BKMaAbIL (LeHTpanbHbIN MY 6OKOBOW) B BEPXHIOK YacTb 3aCTEXKe-NNMyuKe,
K KOTOPOW M3HaYanbHO 3aKpennianca CUINKOHOBbIN cnoii (PucyHok 11).
3aKpenunTe CUAMKOHOBBIN C/I0 Ha €ro M3HaYyarbHOM MecTe B BEPXHeW YacTun
KNMHOO6pa3HOro BKNaAblLwa. BbinonHaAiTe NOAroHKY NOAKNAAKM C Lenblo,
yTO6bI Baw opTes CTi nnoTHO Npuneran K ronedun (PucyHok 12).

3AMEHA OFPAHUMUTENA PA3TMBAHUA (DUKCATOPA)

PaznuuHble cTagun pasrnbaHua JOCTYMHbI Gnarofapa orpaHNYUTENaM.
1. Y6epuTte npoknagKy 13 MblLLenKoBoM obnactu.

2. Vicnonb3ysa KOPOTKYIO KPeCTOBYIO OTBEPTKY BbIKPYTUTE BUHT,
pacronaralwminca B LeHTpe niowaake wapHupa (PucyHok 13).

. Onpepfenute MecTo pacnosioXeHWA orpaHNYnTensa pasrnbaHns
(PprKcaTopa) Ha LWapHMpPe MEXAY HUXHEe 1 BepXHell YacTblo opTesa.
HeMHOro HaknoHuB opTes, MOATONKHUTE cToMnop pasrnbaHus (Gukcatop) ¢
3afiHelN CTOPOHbI OPTe3a, TaKUM 06PaA30M, YTOObI OH BbILLEN CepPeaN.
CTonop AOMKEH BbICKOUUTb U3 WapHupa (PucyHok 14).

4. /13 ynakoBKY, cogepKallen orpaHmunteny pasrnbanns (dbukcatopb),
nocTaBsIAEMON C OpTE30M, BblbeprTe OpTe3 C HYXKHbIM YoM prKcaLuu.
BcTaBbTe orpaHuumMTens (NepBoii AT CTOPOHa C OTBEPCTUEM) B METAIO C
nuueBoi B 60KOBYIO CTOPOHY OpTe3a (M30rHyTON CTOPOHOW BHU3, NNOCKON
BBepX). Y6eauTech, YTO OCTpble BbICTYMbl Ha MIIOCKOM MOBEPXHOCTU
cTonopa pasrmbaHmna pacronoxeHbl Ha AUCTANIbHOW YacTy (HVXKHeN
nonosuHe) opTtesa (PucyHok 14). Mnocknin KoHew, orpaHnuuTens
pasrunbaHua (Gukcatopa) fOMKEH ObITb BUAEH C NMLIEBOI CTOPOHbI OpTe3a.

. BblpoBHsAliTe 0TBEPCTHE B LIEHTPE LWapHMpa C OTBEPCTUEM B CTOMOPe
pasrubaHus (pukcaTope). 3ameHUTe NPOKNAAKY. ITa ornepaunsa JOMKHa
6bITb BbIMONHEHA Ha 060MX WapHMPaXx (MeAnanbHOM v naTepanbHOM).

6. Bbibepute nogxoaawmMin orpaHmunTens pasrnbarus (fony6oin=0°,

w

1%
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YepHbin=0-10°, TéEMHO-cepbIn=10-20°, Cepbin=20-30°, Ceetno-
cepblni=30-40°)*

* NlaHHble Undpbl NprbnnsnTenbHbl. DakTryeckan ctagua pasrnbaHus
6yfeT 3aBUCETb OT YeNOBeKa B 3aBUCMMOCTU OT €70 aHaTOMUUYECKUX
ocobeHHocTei. MoaxoanaLas cTaams pasrnbaHns 06blYHO
onpeaenseTca Bpavom.

OrPAHUYEHHASA TAPAHTUA

[laHHas rapaHTUA PacnpoCTPaHAETCA Ha BCe AedeKTbl MaTepuranos 1 edeKkTbl
n3rotoBnieHnsA Bawero HoBoro KoneHHoro opTe3a CTi. lapaHTMA NoKpbiBaeT
nedeKTbl yrnepofHOro BOMOKHA, U3 KOTOPOTO U3rOTOBIEH KapKac U LWapHUPbI
Accutrac™, B TEUEHWM XKU3HW NaLNeHTa, AN KOTOPOro Oblsl M3roToBNeH
[aHHbI opTe3. apaHTWA PacnpoCTPaHAETCA Ha BCe Apyrue maTepuansbl, B TOM
umncne peMHY, YynKu, CIOU 1 BKNAAbILWN B TEYEHUE LWECTU MECALIEB C

ZaTbl NOKYMKM.

Ossur 06a3yeTcA OTPEMOHTMPOBATb MY 3aMEHUTD (MO CBOEMY YCMOTPEHII0)
niobylo AeTanb, NpeaycmaTpmBaemylo AaHHON rapaHTueil, Ha 6e3Bo3mesgHomn
OoCHOBe. [apaHTUA He NOKPbIBAeT PEMOHT, HEOOXOAUMBI BCleacTBUe
Hec4acTHOro ciyyvas, HebPeXHOCTM, HeMpPaBUIbHOMO NCMONb30BAHUA UK
MCNOMb30BaHUA He MO Ha3HaueHwuto. Kpome 3Toro, laHHasA rapaHTma He
PacnpoCTpaHAeTCA Ha KOCBEHHbIE 1 NOGOYHbIE YObITKN. 3TN OrpaHnyeHms
MOTYT He MPUMEHATHCA B HEKOTOPbIX CIyYasX, TaK Kak HeKoTopble
rocyAapcTBa He AOMNYCKaloT UCKIOYEHME UM OrpaHnyeHne NoboYHbIX Unn
KOCBEHHbIX YObITKOB. TONIbKO CaM MoKynaTesib MoXeT obpallaTbcs B
CePBUCHDBIN LIeHTP 3a FrapaHTUNHBbIM 06CNYKMBAHNEM.

Mpu nokynke opTesa Bbl nonyyaeTe 0AWH rof rapaHTM Ha NOLTOHKY.

[lnA Toro, 4To6bl BOCMONb30BaTLCA rAPAHTUNHBIMI YCITyramu,
npefyCMOTPEHHBIMU JAHHOI FrapaHTVel, NO3BOHUTE B Hall OTAEN MO
06CNYKMBAHUNIO KTMEHTOB.
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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 l'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
unico y no se recomienda para el uso de varios pacientes. En caso de que surja
alguin 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 pil pazienti.
In caso di problemi durante I'utilizzo del prodotto, contattare immediatamente il
medico di fiducia.

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

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

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
tunico doente e n3o estd recomendado para utilizagdgo em muiltiplos doentes. Caso
ocorra algum problema com a utilizagdo deste produto, entre imediatamente em
contacto com o seu profissional de satde.

RU - BHumaHwme: [laHHblii NpofyKT pa3paboTaH 1 UCMbITaH C Lienbio
1CNOJb30BaHNA OAHUM NaLVEHTOM 1 He peKOMeH/yeTCa AnA NCNONb30BaHNA
HeCKONbKMMY NaumeHTamu. Mpu BO3HUKHOBEHMM KaKnx-nmbo npobnem Bo Bpema
MCMOMb30BaHVA JaHHOTO NPOJYKTa Cpasy e 06paTUTeCh K CNeLuanucTy-mMeaunkxy.

AAEE - IR AREEZFIADOHOEAZREL TR BLSUVITHREINTOEY,
BHEOBEICEVEILLEVESIELTEEV RBOERICH > TR RE L
EERFEBICODY DT DEMPERREEICERLTIIEL,
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