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BaS|CSI|ng Instructions for use - English

SystemRoMedic

BasicSling is easy for the caregiver to apply and it gives the patient a feeling of security. It features leg sections, which
means that the patient does not sit on the sling. Instead, the sling provides support from the tailbone up to the
shoulders and under the legs. BasicSling is designed for use in most common lifting situations such as transfers from
bed to wheelchair, etc.

SystemRoMedic includes a wide range of functional, comfortable, high-quality slings that can be adapted for different
types of lifting and for patients with different needs. The choice of model and material depends on the patient’s needs
and the transfer situation.

@ ‘@ Functional inspection

Visual and mechanical inspection

Check the condition and function of the sling regularly. Always inspect the product after laundering. Check to ensure that
seams and material are free from damage. Check to ensure that fabric is not worn or faded. Apply load to the device
and check to ensure that clasps, handles, etc. withstand heavy load. If there are signs of wear, the product must be
discarded.

[Ti] Always read the manual

Always read the manuals for all assistive devices used during a transfer.

Keep the manual where it is accessible to users of the product.

Do not leave the patient unattended during a transfer situation.

To prevent discomfort and the risk of the patient sliding out of the sling, trial fit the sling carefully.

First, apply the sling’s back loops to the slingbar, and then apply the leg support loops.

Use a slingbar that has been tested.

The lowest allowable safe working load always determines the safe working load of the assembled system.
Always check the safe working loads for the lift and accessories before use.

Contact your dealer if you have any questions.
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Application of the sling when the patient is sitting in a wheelchair/chair or in bed

Removal of the sling when the patient is sitting

1.Hold the sling in one hand and place your
other hand in the pocket at the lower edge
of the sling. This is easier if the patient leans
forward or can be helped to lean forward
slightly. Guide the sling down behind the
patient’s back, by sliding it along the back of
the chair/wheelchair or along the bed, ideally,
to the tailbone. The mid-section of the sling
should follow the patient’s spine.

2. Take care to guide the sling down to the
patient’s hips. Do this by pushing the sling
into the space in the back corners of the
wheelchair seat.

3. Pull the leg supports out along the outside
of the thighs. Face the patient and pull the
lower edge of the leg support, so that the
sling slides into place around the hips. Light
pressure against the patient’s knees prevents
him/her from sliding forward in the chair.

4. After checking to ensure that the leg
supports are of equal length on both sides,
place them under the patient’s thighs. Cross
the leg supports and hook them to the
slingbar. Start raising the lift, when the straps
become taut, stop and check that everything
is ok before proceeding with the lift.

1. Fold the leg support and allow it to slide
under itself when you pull it out at the out-
side of the thigh.

2. Then, pull the sling up behind the patient’s
back.
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Application of the sling when the patient is lying in bed, on a stretcher or on the floor

Removal of the sling when the patient is recumbent

1. Turn the patient towards you. Place the
sling so that the product label is
facing the underlying surface and the sling’s

W mid-section follows the spine. The upper

edge of the sling should be high enough

| so that the sling supports the head and the

lower edge is level with the tailbone. Place

the sling as far in under the patient as pos-
sible. Push the back-section loop under, so
that you can reach it once you have turned
the patient back onto the sling.

2. To reduce the number of application
steps, you can fold the back section up
against the patient’s back and place the leg
supports between the patient’s knees when
he/she is turned towards you, and then pull
them forward when the patient is lying on
the sling.

3. Turn the patient back onto the sling and
pull out the back section and leg support.

4. Cross the leg supports and hook them to
the slingbar.

Start raising the lift, when the straps become
, taut, stop and check that everything is ok
" | before proceeding with the lift.

1. Lay the leg supports between the
patient’s knees.

2. Turn the patient towards you and fold
the sling in under the patient so that the
fabric slides towards you when you pull
it out after you have turned back the
patient.
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Alternative application of the sling’s leg supports

1. In the standard application the leg supports are crossed before they are hooked to the slingbar.

2. If it is desired to keep the legs of the patient together, for dignity or comfort the leg supports can also be overlapped
under both legs.

3. For more access to the perinea area of the patient. You can even choose not to cross the leg supports. Note, however,
that this entails a risk that the patient might slide out of the sling.

Lifetime information & Periodic inspection

The product has an expected lifetime depending on how the product is used according to the manual instructions.
The service life of the product varies depending on usage frequency, washing, drying, etc. Please be sure to read the
product label and follow the care instructions for this product on www.directhealthcaregroup.com

The periodic inspection of the non-rigid body support unit should be performed at the timestamps stated by the
manufacturer, but at least every 6 months to be sure. More frequently inspections may be required if a non-rigid body
support unit is used or cleaned more frequently than advised by the manufacturer. The periodic inspection instructions
for this product are found on www.directhealthcaregroup.com
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Material:

Polyester: Durable material with low friction. Withstands high laundry temperatures.

Polyester net: An airy material that can be left under the patient, if necessary. Withstands high laundry temperatures.
Plasticized net fabric: Material intended for bathing and showering situations. The material can be disinfected with rubbing
alcohol.

Care of the product: .
‘j Do not use rinsing agent.
Read the product label. 60-85°C Ny | To prolong product life, avoid

L . 140-185°F tumble-drying.
Size information

Slings can often be used for both 2 and 4-point suspension. It is essential to ensure that the width of the slingbar is
appropriate for the sling size and the patient’s status and capacity.
Use patient-specific slings to ensure safety and hygiene.

Size XXS/Grey XS/Orange S/Red M/Yellow L/Green XL/Purple  XXL/White
Rec. user lbs  22-55 44-77 77-121  99-176 165-242  220-331  308,5-441
weight kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200
Sling overall  inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
height cm 63 65 77 89 95 98 98

. inch 8 10,5 14,5 19,5 23,5 25,5 29,5
Sling seat
measurement M 21 27 37 50 60 65 75

Contact your local distributor if you have any questions about the product and its use.

See www.directhealthcaregroup.com for a complete list of distributors.

Always make sure that you have the right version of the manual.

The most recent editions of manuals are available for downloading from our website, www.directhealthcaregroup.com.
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BaS|CSI|ng Bruksanvisning - Svenska

SystemRoMedic

BasicSling &r en lyftsele som ar latt att applicera fér medhjélparen samtidigt som den ger brukaren trygghetskansla.
Den é&r utformad med bendelar vilket innebér att brukaren inte sitter pa selen utan far stod fran svanskotan, upp till
axlarna och under benen. BasicSling ar utformad for att tillgodose de vanligaste lyftsituationerna som fran sang till rull-
stol etc.

| SystemRoMedic finns ett brett urval av funktionella, bekvéma och hdgkvalitativa lyftselar anpassade for olika typer av
lyft och for brukare med olika behov. Valet av modell och material styrs av lyftsituationen och brukarens behov.

@ ‘@ Kontroll av funktion

Visuell och mekanisk inspektion

Gor regelbundna funktionskontroller av lyftselen. Kontrollera alltid efter tvétt. Kontrollera att sémmar och material ar hela
och fria fran skador. Kontrollera om materialet ar utsatt fér ndtning eller &r blekt. Belasta och kontrollera att spannen och
handtag héller for kraftig belastning. Vid tecken pa slitage skall produkten kasseras.

[1i] L&s alltid manualen

Las alltid manualerna for alla hjalpmedel som anvands vid en forflyttning.

Forvara manualen tillganglig fér anvéndare av produkten.

Lamna inte brukaren under forflyttningsmomentet.

Undvik urglidningsrisk eller obehag genom att vara noggrann vid utprovning av lyftselen.

Haka forst pa lyftselens ryggdglor pa lyftbygeln, haka darefter pa benstddens oglor.

Anvands utprovad lyftbygel.

Det &r alltid den lagsta tilldtna maxlasten pa respektive produkt i den sammansatta lyftenheten som styr.
Kontrollera alltid tilliten maxlast pa lyft och lyfttillbehor fore anvandning och kontakta din aterforséljare vid fragor.
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Placering av lyftsele nér brukaren sitter i rullstol/stol eller sdng

Borttagning av lyftselen nér brukaren sitter

1.Hall lyftselen med ena handen och placera
den andra handen i fickan som finns vid
nedre kanten pa selen. Finns det mojlighet
att brukaren Iutar sig/lutas fram lite s& under-
lattar detta. For ned lyftselen bakom bruka-
rens rygg genom att glida efter ryggstodet pa
stolen/rullstolen eller sdngen, ned till svans-
kotan pa brukaren &r optimalt. Lyftselens mitt
skall folja rygg-raden pa brukaren.

2. Var noggrann med att féra ner lyftselen vid
stussen pa brukaren, gor detta genom att
féra ner selen i utrymmet vid bakre hérnen
pa rullstolens sits.

3. Drag fram benstoden vid larens utsida. Sitt
gérna framfér och drag i den nedre kanten
pa benstodet sa glider lyftselen pa plats runt
stussen. Ett latt mothall pa brukarens kna
motverkar framatglidning i stolen.

4. Nér du kontrollerat att benstoden ar lika
langa p& bada sidorna kan du placera dem
under brukarens lar. Vanligtvis korsas ben-
stoden innan de krokas fast pa lyftbygeln.
Bdrja hoja lyftbygeln och stanna for att
kontrollera att allt & ok innan du hojer sa
brukaren lyfter fran underlaget.

1. Vik benstddet och lat den glida under sig
sjalv nar du drar ut den pé utsidan av laret.

2. Dra sedan upp lyftselen bakom
brukarens rygg.
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Placering av lyftsele nér brukaren ligger pa sang/brits eller golv

Borttagning av lyftselen nér brukaren ligger

1.Vand brukaren mot dig. Placera |
yftselen sa att marklappen ar mot under-
laget och mittlinjen foljer ryggraden. Den
Ovre kanten av ryggdelen pa lyftselen skall
vara i axelhdjd och den nedre kanten i héjd
med svanskotan. Placera lyftselens kant s&
langt in under brukaren som majligt. Tryck
under 6glan till ryggdelen sa att du nar den
nar du vant tilloaka brukaren pa lyftselen.

2. For att minska antal moment kan du
vika upp ryggdelen mot brukarens rygg
och placera benstéden mellan brukarens
knan nar han/hon ar vadnd mot dig for att
sedan dra fram dem nar brukaren ligger pa
lyftselen.

3. Vand tillbaka brukaren pa lyftselen och
dra fram ryggdelen och benstodet.

4. Vanligtvis korsas benstéden innan de
krokas fast pa lyftbygeln.

Borja hoja lyftbygeln och stanna for att
kontrollera att allt & ok innan du hojer sa
brukaren lyfter fran underlaget.

1. Lagg ner benstdden mellan knana pa
brukaren.

2. Vand brukaren mot dig och vik in
selen under brukaren sa att tyget glider
mot sig sjalvt nér du drar ut den efter att
du véant tillbaka brukaren.

IFU SystemRoMedic



Alternativa appliceringar av lyftselens benstéd

1. Vanligtvis korsas benstdden innan de krokas fast pa lyftbygeln.
2. Vid behov kan benstdden aven placeras omlott under béagge benen.

3. Man kan &ven vélja att ej korsa benstéden detta medftr dock en urglidningsrisk som man méaste vara observant pa.

Livslangd information & Periodisk inspektion

Produkten har en férvéantad livslangd beroende pé hur produkten anvands enligt manualens instruktioner. Produktens
livslangd varierar beroende péa anvandningsfrekvens, tvétt, torkning etc. Var noga med att lasa produktens etikett och f6lj
bruksanvisningen for denna produkt p& www.directhealthcaregroup.com

Den periodiska kontrollen av den icke-styva kroppsstddsenheten bdr utféras vid de tidstémplar som tillverkaren angett,
men minst var sjatte manad for att vara séker. Oftare inspektioner kan kravas om en icke-styv kroppsstédsenhet
anvands eller rengdras oftare an tillverkarens radgivning. De periodiska inspektionsanvisningarna fér denna produkt finns
pa www.directhealthcaregroup.com

SystemRoMedic FU 1



Material:

Polyester: Slitstarkt material med 1&g friktion. Klarar hdg tvattemperatur.

Polyesternét: Luftigt material som vid behov kan 1&mnas kvar under brukaren. Klarar hog tvattemperatur.
Plastadnatvav: Material avsett fér bad- och duschsituationer. Materialet kan desinficeras med spritlésning.

Skotselrad: m &E 2 g ; Anvand inte sklimedel.
Las pa lyftselens marketikett. Undvik torktumling foér 6kad
paly 60-85°C N |

livslangd.
) ) 140-185°F
Storleksinformation

Lyftselar kan ofta anvandas till bade 2- och 4-punktsupphangning. Det &r viktigt att vara noggrann och sékerstalla att
bredden pé lyftoygeln passar till lyftselens storlek och brukarens behov.
Anvand personliga lyftselar for 6kad sékerhet och hygien.

Storlek XXS/Gra XS/Orange  S/Rod M/Gul L/Gron XL/Lila XXLA/Vit
Rek. lbs  22-55 44-77 77-121 99-176 165-242  220-331  308,5-441
Brukarvikt kg ~ 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110  100-150  140-200
Lyftselens inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5

Hajd cm 63 65 77 89 95 98 98
Lyftselens inch 8 10,5 14,5 19,5 23,5 25,5 29,5
Stussmétt cm 21 27 37 50 60 65 75

Rek. inch  7,9-17,7 7,9-19,7 13,8-19,7 13,8-23,6 17,7-23,6 17,7-256 17,7-25,6
bygelbredd cm  20-45 20-50 35-50 35-60 45-60 45-65 45-65

Vid fragor om produkten och dess anvandning, kontakta din lokala distributér. Se www.directhealthcaregroup.com for
en komplett distributorsférteckning. Se till att du alltid har ratt version av manualen. Den senaste versionen finns att
ladda ned fran var hemsida www.directhealthcaregroup.com
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BaS|CSI|ng Brukermanual - Norsk

SystemRoMedic

BasicSling er en loftesele som er enkel for pleieren & applisere og gir brukeren trygghetsfelelse ved forflytning. Den gir
stotte hele veien fra baksiden av kneerne og helt opp til over hodet. BasicSling er utformet for bruk i de vanligste lofte-
situasjoner, som f. eks. fra seng til rullestol etc.

| SystemRoMedic finnes et bredt utvalg av funksjonelle, komfortable og heykvalitative lofteseler, spesielt tilpasset ulike
typer av loft og for brukere med ulika behov. Valget av modell og materiale avgjeres ut fra leftesituasjonen og brukerens
behov.

@ ‘@ Kontroll av funksjon

Visuell og mekanisk inspeksjon
Gijer regelmessige funksjonskontroller av lofteselen. Kontroller alltid etter vask. Kontroller at semmer og materiale er helt

og skadefritt. Kontroller om materialet er utsatt for slitasje eller er blitt bleket. Belast og kontroller at spenner og handtak
holder nér du drar kraftig i selen. Ved tegn pa slitasje skal produktet kasseres.

[Ti] Les alltid manualen

Les alltid manualene for alle hjelpemidler som benyttes i en forflytning.

Oppbevar manualen tilgjenglig for brukere av produktet.

La aldri brukeren veere alene under forflytningsmomentet.

Unnga utglidningsrisiko eller ubehag ved & veere grundig nar man prover lofteselen.

Huk forst pa lofteselens rygglekker pa loftebaylen, huk deretter pa beinlokkene.

Benytt en utprevd lefteboyle.

Det er alltid den minste maksimumslasten pa det respektive produktet i den sammensatte lofteenheten som er
avgjerende.

Kontroller alltid tillatt maksimumslast pa lefter og leftetilbeher for bruk og kontakt din forhandler hvis du har spersmal.

SystemRoMedic |FU 13



Plassering av Igftesele nar brukeren sitter i rullestol/stol eller seng

1. Hold lefteselen i den ene handen og plasser
den andre handen i lommen pa den nedre
kanten péa selen. Hvis brukeren kan boye seg
fremover gjer dette plasseringen av loftesel-
en enklere. For lofteselen ned bak brukerens
rygg ved a la den gli ned langs rullestolens
rygg/seng. Det er optimalt om den kommer
helt ned til halebenet pa brukeren. Lofteselens
midtlinje skal felge brukerens ryggrad.

2. Veer noye med a f& lofteselen godt rundt
setet pa brukeren. Dette gjeres enklest ved
4 benytte rommet ved bakre hjgrne pa rul-
lestolsetet.

3. Jobb frem stroppene langs larenes
utside. Sitt gjerne foran brukeren og trekk

i den nedre kanten pa benstroppene slik
at lofteselen glir pa plass rundt setet pa
brukeren. Sett ditt kne mot brukerens kne
slik at man unngér at brukeren glir for langt

frem i rullestolen.

4. Etter at du har kontrollert at begge ben-

stroppene er like lange pa begge sider, kan
du plassere dem under brukerens lar. Det

er vanlig & krysse begge stroppene for de
festes i lofteboylen.

Fjerning av Igfteselen nar brukeren sitter

1. Fold benstroppen og la den gli mot seg
selv ndr du trekker den ut pa siden av laret.

W NS 2. Trekk lofteselen opp bak brukerens rygg.

14 IFU SystemRoMedic



Plassering av Igftesele nar brukeren ligger i seng, pa benk eller gulv

1.Vend brukeren mot deg. Plasser lofteselen
slik at merkelappen er ned mot underlaget
og midtmarkeringene folger

d ryggraden. Lofteselens ovre kant skal dekke

skuldrene og den nedre kanten dekker helt

| ned til hale benet. Plasser

lofteselen sa langt inn under brukeren som
over hode mulig. Serg for at ryggdelen dyttes
godt inn mot kroppen, slik at du far tak i den
pé andre siden etter at du har vendt bruke-
ren tilbake pé rygg.

2. For lettere handtering og feerre
momenter kan du i sideleie krolle
ryggdelen mot brukerens rygg og samtidig
plassere benstroppene mellom brukerens
kneer. Da er det enklere & trekke dem frem
nar brukeren ligger pa lofteselen.

3. Vend brukeren tilbake pa lofteselen og dra
frem ryggdelen og benstroppene.

4. Det er vanlig & krysse begge stroppene for
de festes i lofteboylen.

1. Legg benstroppene mellom brukerens
kneer.

2. Vend brukeren mot deg og fold inn
selen inn under brukeren, slik at toyet
glir mot seg selv og du lett kan trekke ut
lofteselen under brukeren.

SystemRoMedic FU
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Alternative pafgringer av lgfteselens beinstgtter

1. Det er vanlig & krysse begge benstroppene for de festes i lofteboylen.
2. Ved behov kan benstroppene krysses under begge bena.
3. Man kan ogsa velge & ikke krysse benstroppene, men veer da pa vakt for hey risiko for utglidning av lefteselen.

Livstidsinformasjon & periodisk inspeksjon

Produktet har en forventet levetid, avhengig av hvordan produktet brukes i henhold til de manuelle instruksjonene. Produktets
levetid varierer avhengig av bruksfrekvens, vasking, terking, etc. Vennligst veer sikker pa at du leser produktetiketten og felg
bruksanvisningen for dette produktet pa www.directhealthcaregroup.com

Den periodiske inspeksjonen av den ikke-stive kroppsstettenheten skal utferes ved tidsstemplene oppgitt av produsenten,
men minst hver 6. maned for & veere sikker. Hyppigere inspeksjoner kan kreves dersom en ikke-stiv kroppsdeler brukes
eller rengjeres oftere enn produsentens anbefaling. De periodiske kontrollinstruksjonene for dette produktet finner du pa
www.directhealthcaregroup.com
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Materiale:

Polyester: Slitesterkt materiale med lav friksjon. Klarer hoy vasketemperatur.

Polyesternetting: Luftig materiale som ved behov kan bli liggende under brukeren. Klarer hoy vasketemperatur.
Plastbelagt nettingstoff: Materiale egnet for bad- og dusjsituasjoner. Materialet kan desinfiseres med spritlosning.

Vedlikeholdsrad: ‘j & @ Bruk ikke skyllemiddel.
Les pa lofteselens merkestikett. Unnga terketrommel for lengre
p 60-85°C [N’ | Z§; g 9

140-185°F levetid.
Informasjon om sterrelser
Lofteseler kan ofte benyttes til bade 2- og 4-punktsopphenging. Det er viktig & forsikre seg om at bredden pa
lofteboylen passer til lofteselens storrelse og brukerens behov.
Benytt personlige lofteseler for okte sikkerhet og hygiene.

Storrelse XXS/Gra XS/Oransje  S/Red M/Gul L/Grenn XL/Lilla XXL/Hvit
Anbefalt lbs  22-55 44-77 77-121  99-176  165-242  220-331  308,5-441
brukervekt 4 10-25 20-35 35-55  45-80 75-110  100-150  140-200
Lofteselens  inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
hoyde cm 63 65 77 89 95 98 8

Ved spersmal om produkter og bruken av disse, kontakt din lokale distributer. Se www.directhealthcaregroup.com for en
komplett distributerliste. Sjekk at du alltid har rett versjon av manualen tilgjengelig. De siste versjonene kan du laste ned fra
var hiemmeside: www.directhealthcaregroup.com

SystemRoMedic |FU 17
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BasicSling er et loftesejl, der er let for hjeelperen at seette pa, samtidig med at det giver brugeren en felelse af tryghed.
Sejlet er udformet med bendele, hvilket indebaerer, at brugeren ikke sidder pa sejlet, men far stette fra halebenet op til
skuldrene og under benene. BasicSling er udformet til at tiigodese de mest almindelige loftesituationer som fra seng il
kerestol etc.

| SystemRoMedic findes et bredt udvalg af funktionelle og bekvemme loftesejl af hoj kvalitet, tilpassede forskellige typer
loft og brugere med forskellige behov. Valg af model og materiale bestemmes af loftesituationen og brugerens behov.

@ ‘@ Funktionskontrol

Visuel og mekanisk inspektion

Foretag regelmaessige funktionskontroller af loftesejlet. Kontroller altid efter vask. Kontroller, at somme og materiale er
helt og ikke udviser tegn pé beskadigelse. Kontroller, om materialet er udsat for slitage eller er bleget. Belast og
kontroller, at spaender og handtag kan holde til en kraftig belastning. Ved tegn pé slitage skal produktet kasseres.

[1i] Lees altid manualen

Lees altid manualerne for alle hjselpemidler, som anvendes ved en forflytning.

Opbevar manualen tilgaengeligt for brugere af produktet.

Efterlad ikke brugeren alene under forflytningsmomentet.

Undga risikoen for, at brugeren glider ud eller foler sig ubehageligt tilpas ved at veere omhyggelig med afprevningen af lofte-
sejlet.

Heegt forst loftesejlets rygstropper pa leftedget; haegt derefter benstettens lokker pa.

Anvend afprovet loftedg.

Det er altid den lavest tilladte max. belastning pa det respektive produkt i den sammensatte lofteenhed, der styrer.
Kontroller altid den tilladte max. belastning pa lefte og leftetibeher inden brug, og kontakt din forhandler ved spergsmal.

18 IFU SystemRoMedic



Placering af lgftesejl, nar brugeren sidder i karestol/stol eller seng

Bortfjernelse af lgftesejlet, nar brugeren sidder ned

1. Hold leftesejlet med den ene hand, og
placer den anden hand i lommen, der

sidder ved den nederste kant péa sejlet. Det

er lettere, hvis brugeren er i stand til at laene
sig frem/kan leenes frem. Fer loftesejlet ned
bagved brugerens ryg ved at glide det langs
med rygleenet pa stolen/kerestolen eller sen-
gen, ned til halebenet pa brugeren er optimailt.
Loftesejlets midte skal felge

brugerens rygrad.

2. Vaer omhyggelig med at fore loftesejlet ned
ved brugerens bagdel; gor dette ved at fore
sejlet ned i mellemrummet ved de

bagerste hjorner pa kerestolens seede.

3. Treek benstetterne frem ved larenes yder-
side. Sid germne foran og treek i den nedre kant
pa benstetten, sa loftesejlet glider pa plads
omkring brugerens bagdel. Hold lidt igen pa
brugerens knze for at modvirke, at brugeren
glider fremad i stolen.

4. Néar du har kontrolleret, at benstotterne er
lige lange pa begge sider, kan du placere dem
under brugerens lar. Seedvanligvis krydses
benstetterne, inden de sasttes fast pa kro-
gene pa loftedget.

Begynd at hasve loftedget og stop for at
kontrollere, at alt er i orden, inden du haever s&
meget, at brugeren loftes fra underlaget.

1. Fold benstotten og lad den glide ind under
sig selv, nar du treekker den ud pa ydersiden
af laret.

2. Treek derefter loftesejlet op bagved
brugerens ryg.
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Placering af laftesejl, nar brugeren ligger pa seng/briks eller gulv

Removal of the sling when the patient is recumbent

1. Vend brugeren mod dig. Placer lofte-sejlet,
sa& meerkaten vender ned mod underlaget, og
midterlinjen felger rygraden. Den ovre kant

4 af rygdelen pé loftesejlet skal veere i skulder-

hejde og den nedre kant pa hejde med hale-

| benet. Placer loftesejlets kant s langt inde

under brugeren som muligt. Skub stroppen til
rygdelen ind under, s& du kan na den, nér du
har vendt brugeren tilbage pa loftesejlet.

2. For at mindske antallet af momenter, kan
du folde rygdelen op mod brugerens ryg og
placere benstotterne mellem brugerens knee,
nar han/nun er vendt mod dig for derefter

at traekke dem frem, nar brugeren ligger pa
loftesejlet.

3. Vend brugeren tilbage pa loftesejlet, og
traek rygdelen og benstetten frem.

4. Seedvanligvis krydses benstetterne, inden
de seettes fast pa krogene pa loftedget.
Begynd at hasve loftedget og stop for at kon-
trollere, at alt er i orden, inden du heever sa
meget, at brugeren loftes fra underlaget.

1. Leeg benstotterne ned mellem bruge-
rens knee.

2. Vend brugeren mod dig, og fold sejlet
ind under brugeren, s stoffet glider mod
sig selv, nér du treekker det ud, efter du
har vendt brugeren tilbage.

20
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Alternative placeringer af Igftesejlets benstotter

1. Seedvanligvis krydses benstetterne, inden de seettes fast pa krogene pa loftedget.
2. Efter behov kan benstetterne ogsa placeres slaet op under begge ben.
3. Man kan ogsa veelge at ikke krydse benstetterne; veer opmaerksom pa, at dette medferer en risiko for, at brugeren glider ud.

Livstidsinformation og periodisk inspektion

Produktet har en forventet levetid afhaengigt af hvordan produktet anvendes i henhold til de manuelle instruktioner.
Produktets levetid varierer afhaengigt af brugsfrekvens, vask, terring osv. Lees venligst produktmaerket og felg brugs-
anvisningen for dette produkt pa www.directhealthcaregroup.com

Den periodiske inspektion af den ikke-stive kropstette enhed skal udferes pa de tidspunkter, som fabrikanten har angivet,
men mindst hver sjette maned for at veere sikker. Hyppigere inspektioner kan veere nedvendige, hvis en ikke-stiv kropstette
enhed bruges eller rengares oftere end anbefalet af fabrikanten. De periodiske inspektionsinstruktioner for dette produkt
findes pa www.directhealthcaregroup.com
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Materiale:

Polyester: Slidstaerkt materiale med lav friktion. Taler hoje vasketemperaturer.

Polyesternet: Luftigt materiale, som efter behov kan efterlades under brugeren. Taler hoj vasketemperatur.

Plastbelagt netvaev: Materiale beregnet til bade- og brusesituationer. Materialet kan desinficeres med en spritoplesning.

Vedligeholdelse: m Y Anvend ikke skyllemiddel.
Laes pa loftesejlets masrkat. 60-85°C |_°4 Undga terretumbling for eget
levetid.
140-185°F
Information om storrelser
Loftesejl kan ofte anvendes til bade 2- og 4-punktsophaeng. Det er vigtigt at veere omhyggelig og sikre, at loftedgets bredde

passer til loftesejlets storrelse og brugerens forudseaetninger.
Anvend individuelle loftesejl for sikkerhed og hygiejne.

Sterrelse XXS/Gra XS/Orange S/Red  M/Gul L/Gren XL/Lilla XXL/Hvid
Anb. Ibs 22-55 44-77 77121 99-176 165-242 220-331 308,5-441
Brugervesgt kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200
Loftesejets  inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
Hojde cm 63 65 77 89 95 98 98

Ved spergsmal om produkterne og deres anvendelse, kontakt din lokale forhandler. Se www.directhealthcaregroup.com
for en komplet forhandlerliste. Serg for, at du altid har den korrekte version af manualen. Den seneste version kan down-
loades fra vores hjiemmeside www.directhealthcaregroup.com
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BasicSling Kayttéohje - Suomi

SystemRoMedic

BasicSling nostoliina on helppokéyttdinen hoitohenkildstolle ja se antaa nostettavalle miellyttévan turvallisuuden tunteen.
Nostolinan malli reisitukineen on muotoiltu siten, etta nostettava ei istu linan paalla, vaan paino jakautuu tasaisesti
hantaluulle, reisille ja aina hartioihin saakka. BasicSling on suunniteltu arjen tavallisiin nostotilanteisiin, kuten vuoteesta
pydréatuoliin jne.

SystemRoMedic on luonut toiminnallisen nostoliinavalikoiman, jotka ovat mukavia ja laadukkaita sek& sopivat erilaisiin
nostotilanteisiin. Nostolinan malli ja materiaali valitaan kéyttajan yksillisen nostotarpeen mukaan.

@ ‘@ Toimintavarmuuden tarkistaminen

Silmadmaarainen ja mekaaninen tarkastus

Nostolinan toimintavarmuus tulee tarkistaa paitsi aina ennen nostoa myos tarkemmin saannéllisin valiajoin.

Tarkista se my&s aina pesun jélkeen. Kiinnitd huomiota ompeleisiin ja mahdollisiin vaurioihin, kankaan tulee olla ehja eik&
varien saa olla haalistuneita. Suorita lopuksi koekuormitus, joka varmistaa etté soljet, vetolenkit jne kestavat normaalin
kuormituksen. Mikdli linassa havaitaan vaurioita, sité ei saa korjata, vaan se on vaihdettava uuteen.

[Ti] Lue kéyttdohje

Lue aina huolellisesti 1&pi kaikkien nostossa kaytettévien valineiden kayttdohjeet.
Séilyta ohje siten, etté hoitohenkildsto voi tarvittaessa tutustua siihen.

Ala jata nostettavaa yksin nostotilanteen missaan vaiheessa.

Pujota ja ripusta nostoliina huolellisesti nostettavan ylle ja nostokaaren koukkuihin, jottei synny riskid nostolenkin ulosliu-
kumiselle.

Kiinnitéd nostokaareen ensin selkdosan vetolenkit ja sen jalkeen reisitukien vetolenkit. Kayta testattua nostokaarta.

Jos kaytetdan useita nostovalineitd, alhaisimman sallitun kuormituksen omaava maarittdé koko nostimen maksimikuor-
mituksen.

Mikali et ole asiasta aivan varma, ota yhteys myyjaasi.
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Nostoliinan pujottaminen henkil6n istuessa pyo6rétuolissa tai vuoteella

Nostoliinan poistaminen istuma-asennossa

1. Kannattele nostoliinaa toisella k&della
ylareunasta ja laita toinen kasi
alareunassa olevaan pujottamistaskuun.
Pyyda nostettavaa nojaamaan hiukan eteen-
pain, jolloin pujottaminen on

helppoa. Paina nostoliinan alareunaa kohti
pydréatuolin istuinta tai vuoteenpintaa,
alareunan optimaalinen kohta on
nostettavan hantéluun kohdalla.

Tarkista etté& nostolinan keskilinjanauha
seuraa selkdrangan linjaa.

2. Paina huolella nostoliinan sivut kadell& alas
lonkkien yli pyoratuolin takakulmiin.

3. Veda reisituki suoraksi reiden
ulkopuolella. Mukavinta on istua
nostettavan edessé ja veda reisituen ala-
reunasta, jolloin liina liukuu paikalleen lonkan
ympdrille. Varmista toisella kadellé pitéen
nostettavan polvesta, ettei

istumaasento paase liukumaan.

4. Kohota nostettavan reitta ylés samalla kun
vedat reisituen reiden ali, varmista samalla
etta tuet ovat samanpituiset. Tavallisin tapa
ripustaa nostoliina on vieda vetolenkit ristiin
ennen kiinnitysta nostokaaren koukkuihin.
Aloita nosto. Kun remmit kiristyvat, pysayta
nosto ja tarkista, etté kaikki on kunnossa
ennen noston jatkamista.

1. Taita reisituen vetolenkki polvitaipeen ali ja
veda ulkopuolelta antaen sen liukua pitéen
reidesta toisella kadell& vastaan.

2. Tartu nostoliinan ylareunasta molemmin
késin ja veda liina pois.

24
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Nostoliinan pujottaminen makuuasennossa vuoteessa tai lattialla

Nostoliinan poistaminen makuuasennossa

1. K&énna nostettava kylkimakuulle
itseesi pain. Levité nostoliina alustalle etiketti
alaspain ja liinan keskilinja selkdrangan kohd-

Y alle. Aseta linan ylireuna

hartiatasolle ja alareuna hantaluun
korkeudelle. Vie lina mahdollisimman kauas
nostettavan alle ja tyénné vetolenkit vartalon
alle, jotta saat niista ottaen,

kun k&annét nostettavan takaisin
selinmakuulle.

2. Saastat tydvaiheita ja aikaa, jos kdénnat
linan nostettavan ymparille jo kylkimakuulla ja
pujotat reisituet reisien valista valmiiksi.

3. K&anné nostettava takaisin
selinmakuulle ja ota nakyville vetolenkit
nostettavan alta.

4. Normaali tapa on ristia vetolenkit ennen
nostokaaren koukkuihin kiinnittamista.
Aloita nosto. Kun remmit kiristyvat, pysayta
nosto ja tarkista, etta kaikki on kunnossa
ennen noston jatkamista.

1.Veda reisituet nostettavan reisien
valista.

2. Kaanna nostettava kylkimakuulle
itseesi pain ja tydnné liina vartalon alle
niin, ettd kdannettyasi nostettavan
takaisin selinmakuulle pystyt vetdmaéan
linan hénen altaan.
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Vetolenkkien pujottamisvaihtoehtoja

1. Tavallisin tapa on risti& vetolenkit ennen kiinnitysta nostokaaren koukkuihin.
2. Vetolenkit molempien reisien ali pitéa jalat yndessa nostettaessa.
3. Vetolenkit iiman ristimista suoraan nostokaaren koukkuihin pita& jalat levitettyné nostettaessa.

Elinikdiset tiedot ja maaraaikaistarkastus

Tuotteella on odotettavissa oleva kayttdika riippuen siité, miten tuotetta kaytetdan manuaalisten ohjeiden mukaisesti.
Tuotteen kayttoika vaihtelee kaytdn, pesun, kuivumisen jne. Mukaan. Lue tuotteen etiketti ja noudata tdman tuotteen
kéyttdohjeita osoitteessa www.directhealthcaregroup.com

Jaykan kehon tukiosan maéraaikaistarkastus on suoritettava valmistajan toimittamissa aikaleimoissa, mutta vahintaan joka
kuudes kuukausi on turvallinen. Tarkempia tarkastuksia voidaan vaatia, jos jaykkia runko-osia kaytetaan tai puhdistetaan
useammin kuin valmistajan suositus.

Taman tuotteen saanndlliset tarkastusohjeet I6ytyvat osoitteesta www.directhealthcaregroup.com
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Materiaalit:

Polyesteri: Vetoluja materiaali, jossa pieni kitka. Kestaa korkeita pesuldmpdtiloja.

Polyesteriverkko: llmava materiaali, joka voidaan tarvittaessa jattéa nostettavan alle. Kestaa korkeita pesulamaétiloja.
Muovitettu verkko: Tarkoitettu kylpy- ja suihkutustilanteisiin. Liinan voi desinfioida alkoholiliuoksella.

Hoito-ohje:

m & E Ala kéyta huuhteluainetta.
Lue nostoliinan etiketista ._J ng Pidennét nostoliinan kéyttoikéa
60-85°C

kun valtat kuivausrummun kayt-
140-185°F 164,
Kokovalikoima
Nostolinoja voi kayttaa seka 2- etta 4-koukkuisissa nostokaarissa. On tarke&a varmistaa, ettd nostokaaren leveys vastaa

nostettavan henkilon tilaa ja kokoa.
Kayta potilaskohtaisia nostolinoja varmistaaksesi noston turvallisuuden ja nostettavan hygienian.

Kokovalikoima XXS/ XS/Oranssi S/ M/ L/Vihrea XL/Liila XXL/
Harmaa Punainen  Keltainen Valkoinen
Suositeltava lbs  22-55 44-77 77-121 99-176 165-242  220-331  308,5-441
kéyttdjdpaino kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110  100-150  140-200
Nostoliinan inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
korkeus cm 63 65 77 89 95 98 98
Nostolinan inch 8 10,5 14,5 19,5 23,5 25,5 29,5
istuinleveys cm 21 27 37 50 60 65 75
Suos.nosto- inch  7,9-17,7 7,9-19,7 13,8-19,7 13,8-236 17,7-236 17,7-256 17,7-25,6
kaaren leveys  cm 20-45 20-50 35-50 35-60 45-60 45-65 45-65

Ota yhteytta paikalliseen jalleenmyyjaasi, jos sinulla on kysyttavaa tasté tuotteesta ja sen kaytosta.
Katso jalleenmyyjaluettelo osoitteesta www.directhealthcaregroup.com. Uusimman kayttdohjeen voit ladata osoitteesta
www.directhealthcaregroup.com.
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BaS|CSI|ng Gebrauchsanweisung - Deutsch
SystemRoMedic

BasicSling ist ein durch den Assistenten einfach anzulegender Hebegurt, der zugleich dem Anwender ein Gefuhl der
Sicherheit vermittelt. Aufgrund der Ausfiihrung mit Beinteilen sitzt der Anwender nicht auf dem Gurt sondern wird
gestutzt vom SteiBbein bis zu den Schultern sowie unter den Beinen. BasicSling ist in seiner Konstruktion auf die
Bewaltigung der gewdhnlichsten Hebesituationen, z.B. vom Bett zum Rollstuhl etc. ausgelegt.

Das SystemRoMedic umfasst eine breite Auswahl an funktionellen und bequemen Hebegurten hoher Qualitét, speziell

entwickelt fr verschiedene Arten von Hebeaktionen und flr Patienten mit unterschiedlichen Bedtirfnissen. Die Wahl von
Modell und Material ist abh&ngig von der jeweiligen Hebesituation und dem Bedarf des Patienten.

@ ‘@ Kontrolle der Funktion

Sichtpriifung und mechanische Kontrolle

Unterziehen Sie den Hebegurt regelméBigen Funktionskontrollen. Nach jeder Wasche priifen. Prifen Sie Nahte und
Material auf einwandfreien Zustand. Priifen Sie, ob das Material abgenutzt oder verblichen ist. Belasten Sie

Schnallen und Griffe und prifen Sie, ob sie starker Belastung standhalten. Bei Anzeichen von VerschleiB ist das Produkt
zu verwerfen.

[Ti] Lesen Sie stets die Gebrauchsanweisung

Lesen Sie unbedingt die entsprechenden Anleitungen flr Hilfsmittel zur Umsetzung von Patienten.

Verwahren Sie die Anleitung so, dass sie der Anwender des Produktes rasch zur Hand hat.

Verweilen Sie wéahrend des Umsetzmoments beim Patienten.

Vermeiden Sie die Gefahr des Abgleitens oder Unbehagen durch sorgfaltige Priifung des Hebegurtes.

Zun&chst die Rickenschlaufen des Hebegurtes einhdngen, danach die Schlaufen der Beinstutze. Nur geprifte Hebebi-
gel verwenden.

Das zusammengebaute Produkt darf jedoch auf keinen Fall hdher belastet werden als das Einzelteil mit der geringsten
Hdchstbelastung.

Prtfen Sie in jedem Fall vor der Anwendung die zuléssige Hochstbelastung von Lifter und Zubehor.

Bei Fragen wenden Sie sich bitte an Ihren Handler.

28 IFU SystemRoMedic



Positionierung des Hebegurtes, wenn der Anwender im Rollstuhl/Sessel oder auf dem Bett
sitzt

Entfernen des Hebegurtes, wenn der Anwender sitzt

1. Hebegurt mit der einen Hand halten und die
andere Hand in die Aussparung an der Unter-
kante des Gurtes legen. Wenn der

Anwender die Moglichkeit hat, sich nach vorn
zu neigen/nach vorne geneigt zu werden, bringt
dies eine Erleichterung mit sich. Den Hebegurt
am Ricken des Anwenders entlang nach

unten fUhren, am besten bis zum SteiBbein des
Anwenders. Die Mitte des Hebegurtes soll dabei
entlang dem Rickgrat des Anwenders zu liegen
kommen.

2. Achten Sie darauf, dass der Hebegurt zum
GesaB des Anwenders herabgefuhrt wird und
zwar durch den Zwischenraum an den hinteren
Ecken des Rollstuhlsitzes.

3. Ziehen Sie die Beinstitzen an der
AuBenseite der Oberschenkel hervor. Setzen
Sie sich vor den Anwender und ziehen Sie an
der Unterkante der Beinstltzen, so dass sich
der Hebegurt korrekt um das GesaB schlieBt.
Ein leichter Gegendruck an den Knien des
Anwenders verhindert, dass dieser im Stuhl
nach vorne gleitet.

4. Nachdem Sie sich vergewissert haben, dass
die Beinstitzen an beiden Seiten gleich lang
sind, kdnnen sie unter den

Oberschenkeln des Anwenders positioniert
werden. Im Normalfall werden die Beinstitzen
Uber Kreuz gelegt, bevor sie an dem
Hebebugel befestigt werden.

1. Beinstiitzen an der AuBenseite der
Oberschenkel herausziehen.

2. Den Hebegurt daraufhin hinter dem
Rucken des Anwenders hochziehen.

SystemRoMedic FU
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Anbringen des Hebegurtes, wenn der Anwender im Bett/auf einer Liege oder auf dem
FuBboden liegt

1. Wenden Sie den Anwender zu sich hin.
Positionieren Sie den Hebegurt so, dass das
Etikett zur Unterlage hin zeigt und die Mittel-
| linie entlang dem Ruckgrat zu liegen kommt.
Die obere Kante des Hebegurtriickenteils

|| muss in Schulterndhe und die untere Kante
in Hohe des SteiBbeins zu liegen kommen.
Die Kante des Hebegurtes so weit wie
moglich unter dem Anwender positionieren.
2 Die Ose des Riickenteils so weit ein-

schieben, dass Sie sie nach Zurlickdrehen
des Anwenders erreichen.

2. Um die Anzahl Momente zu reduzieren,
kénnen Sie den Riickenteil am Riicken des
Anwenders anlegen und die

Beinstutzen zwischen die Knie des
Anwenders legen, wenn dieser lhnen
zugewandt ist, um sie anschlieBend, wenn
der Anwender auf dem Hebegurt liegt, nach

| vorne zu ziehen.
3. Drehen Sie den Anwender zurlick auf den
Hebegurt und ziehen Sie Ruckenteil und

Beinstutze nach vorn.

| 4. Im Normalfall werden die Beinstitzen tiber

Kreuz gelegt, bevor sie an dem Hebebugel

4 Dbefestigt werden.

Entfernen des Hebegurtes, wenn der Anwender liegt

1. Legen Sie die Beinstltzen zwischen
die Knie des Anwenders.

2. Wenden Sie den Anwender zu sich
hin und schieben Sie den Gurt unter

den Anwender, so dass der Stoff an

sich selbst entlang gleitet, wenn Sie den
Gurt nach Zurlickdrehen des Anwenders

herausziehen.
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Alternative Positionierung der Beinstiitzen des Hebegurtes

1. Im Normalfall werden die Beinstiitzen Uber Kreuz gelegt, bevor sie an dem Hebeblgel befestigt werden.

2. Bei Bedarf kénnen die Beinstiitzen auch Ubereinander unter beiden Beinen angebracht werden.

3. Man kann auch auf Uberkreuzlegen der Beinstiitzen verzichten, was jedoch mit der Gefahr des Herausgleitens
verbunden ist.

Lebenslange informationen & regelmaBige inspektion

Die erwartete Lebensdauer des Produkts héangt davon ab, wie das Produkt gemaB den Anweisungen im Handbuch
verwendet wird. Die Lebensdauer des Produkts hangt von der Verwendungshaufigkeit, dem Waschen, Trocknen
usw. ab. Lesen Sie unbedingt das Produktetikett und befolgen Sie die Pflegeanweisungen fur dieses Produkt auf
www.directhealthcaregroup.com

Die regelmaBige Inspektion der nicht starren Kérperstitzeinheit sollte zu den vom Hersteller angegebenen Zeitstempeln,
jedoch mindestens alle 6 Monate durchgefihrt werden. Haufigere Inspektionen kénnen erforderlich sein, wenn eine
nicht starre Kdrperstutzeinheit haufiger als vom Hersteller empfohlen verwendet oder gereinigt wird. Die Anweisungen
zur regelméBigen Uberpriifung dieses Produkts finden Sie unter www.directhealthcaregroup.com
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Material:

Polyester: Strapazierfahiges Material mit geringer Reibung. Kann bei hoher Temperatur gewaschen werden.
Polyesternetz: Luftiges Material, das im Bedarfsfall unter dem Patienten liegen bleiben kann. Kann bei hoher Temperatur
gewaschen werden.

Kunststoffnetz: Material fir Bade- und Duschsituationen. Das Material kann mit Alkohol desinfiziert werden.

Pflegeanleltung: ‘j e Kein Weichspuimittel verwenden.
o ._°J FUr Iépgere Lebensdauer Trocknen
Lesen Sie das Produktetikett 60-85°C im Wéschetrockner vermeiden.

des Hebegurtes. 140-185°F

GréBen

Hebegurte kdnnen oft sowohl bei 2- als auch 4-Punktaufhdngung verwendet werden. Es ist darauf zu achten, dass die
Breite des Hebebligels der GroBRe des Hebegurtes und den Voraussetzungen des Anwenders entspricht.

Aus Sicherheits- und Hygienegriinden empfiehlt sich die Verwendung von persdnlich angepassten Hebegurten.

GroBe XXS/Grau XS/Orange  S/Rot M/Gelb L/Grin XL/Lila XXL/Weil3
Empf. Ibs 22-55 44-77 77121 99-176 165-242 220-331  308,5-441
Anwendergewicht kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150  140-200
Héhe der inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
Hebegurte cm 63 65 77 89 95 98 %8

Bei Fragen zu den Produkten und ihrer Anwendung wenden Sie sich bitte an lhren ortlichen Handler. FUr ein komplettes
Handlerverzeichnis verweisen wir auf www.directhealthcaregroup.com. Sorgen Sie dafir, dass Sie stets Uber die richtige
Version des Handbuchs verfligen. Die neueste Version steht auf unserer Homepage www.directhealthcaregroup.com zum
Download bereit.
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BaS|CSI|ng Handleiding - Nederlands

SystemRoMedic

BasicSling is gemakkelijk door de zorgverlener aan te brengen en geeft de patiént een gevoel van veiligheid. De band
heeft beensecties zodat de patiént niet op de tilband zit. In plaats daarvan biedt de tilband steun van het staartbeentje
tot aan de schouders en onder de benen. BasicSling is bedoeld voor gebruik in de meeste gebruikelijke

tilsituaties zoals het verplaatsen van bed naar rolstoel, enz.

SystemRoMedic omvat vier categorieén: verplaatsen, repositioneren, ondersteunen en tillen.

@ ‘@ Functionele inspectie

Controleer de toestand en werking van de tilband regelmatig, en altijd na wassen.
Controleer of dat het materiaal niet is versleten, beschadigd of gebleekt. Als er tekenen van slijtage zijn moet het product

worden getest op sterkte en worden weggegooid als er twijfel is aan de veiligheid.

[Ti] Lees altijd de instructies

Lees de instructies voor alle bij verplaatsingen gebruikte hulpmaterialen.

Kies de maat tilband zorgvuldig zodat ongemak wordt voorkomen en de patiént niet uit de band kan glijden.
Als de band te groot is bestaat het risico dat de patiént er uit kan glijden.

Laat een patiént die opgetild is nooit zonder toezicht.

Breng eerst de ruglussen van de tilbband aan en daarna de beensteunlussen.

Gebruik altijd een goedgekeurd tiljuk.
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Aanbrengen van de tilband terwijl de patiént in een rolstoel/stoel of in bed zit

Verwijderen van de tilband als de patiént zit

1. Houd de tilband in één hand en plaats uw
andere hand in het zakje op de onderrand
van de tilband. Dit gaat gemakkelijker als de
patiént voorover leunt of geholpen kan wor-
den om iets voorover te leunen. Geleid de
tilband omlaag achter de rug van de patiént
door hem langs de achterkant van de stoel/
rolstoel of het bed te schuiven, idealiter tot
aan het staartbeen. Het middendeel van de
tilband moet de rug van de patiént volgen.

2. Geleid de tilband omlaag tot aan de
heupen van de patiént. Doe dit door de band
in de ruimte in de achterste hoeken van de
rolstoel te duwen.

3. Trek de beensteunen vooruit langs de
buitenkant van de dijen. Trek, terwijl u
tegenover de patiént staat, aan de onder-
rand van de beensteun zodat de tilband op
Zijn plaats rond de heupen dlijdt. Lichte druk
tegen de knieén van de patiént voorkomt dat
deze uit de stoel glijdt.

4. Na een controle of de beensteunen aan
beide zijden even lang zijn plaatst u ze onder
de dijen van de patiént. Kruis de been-
steunen en haak ze aan het tiljuk. Start het
heffen van de lift; stop als de banden strak
staan en controleer of alles OK is voordat u
doorgaat

met tillen.

1. Vouw de beensteun en laat hem onder
zichzelf door glijden terwijl u hem wegtrekt
aan de buitenkant van de dij.

2. Trek dan de tilband omhoog achter de rug
van de patiént.
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Aanbrengen van de tilband terwijl de patiént in bed, op een brancard of op de vloer ligt

Verwijderen van de tilband terwijl de patiént ligt

1. Draai de patiént naar u toe. Plaats
de tilband zo dat het productlabel naar het
onderliggende opperviak gekeerd

d is en het middendeel van de tilband

de ruggengraat volgt. De bovenrand

| van het achterdeel van de tilband moet op

schouderhoogte zijn en de onderrand gelijk
met het staartbeen. Plaats de rand van de
tilband zo ver mogelijk onder de patiént. Duw
de lus van het achterdeel onder de band
zodat deze bereikbaar is als u de patiént
weer op de tilband hebt gedraaid.

2. Om de band in minder stappen aan te
brengen kunt u het achterdeel tegen de rug
van de patiént vouwen en de beensteunen
tussen de knieén van de patiént leggen
terwijl deze naar u toe gekeerd is, en ze
dan vooruit te trekken als de patiént op de
tilband ligt.

3. Draai de patiént weer op de tilband en trek
het achterdeel en de beensteunen uit.

4. Kruis de beensteunen en haak ze
aan het tiljuk. Start het heffen van de lift; stop

, als de banden strak staan en
| controleer of alles OK is voordat u doorgaat

met tillen.

1. Leg de beensteunen tussen
de knieén van de patiént.

2. Draai de patiént naar u toe en vouw
de tilband onder de patiént zodat

het materiaal naar u toe glijdt als

u er aan trekt nadat de patiént weer
op zijn rug ligt.
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Alternatieve wijze van aanbrengen van de beensteunen van de tilband

1. Bij de normale wijze van aanbrengen worden de beensteunen gekruisd voordat ze aan het tiljuk worden gehaakt.

2. Als het gewenst is de benen van de patiént bij elkaar te houden kunnen de beensteunen ook overlappend onder
beide benen worden aangebracht.

3. Voor betere toegang tot het gebied rond het perineum van de patiént. De beensteunen kunnen desgewenst ook niet
gekruisd worden. Hierbij is er echter kans dat de patiént uit de tilband kan glijden.

Levenslange informatie & periodieke inspectie

Het product heeft een verwachte levensduur afhankelijk van hoe het product wordt gebruikt volgens de handmatige
instructies. De gebruiksduur van het product varieert afhankelijk van de gebruiksfrequentie, wassen, drogen, enz.
Lees het etiket van het product en volg de onderhoudsinstructies voor dit product op www.directhealthcaregroup.com

De periodieke inspectie van de niet-stijve carrosseriesteuneenheid moet worden uitgevoerd op de tijdstempels die door
de fabrikant zijn opgegeven, maar minstens om de zes maanden om zeker te zijn. Vaker kunnen inspecties nodig zijn als
een niet-stijve carrosserieondersteuningseenheid vaker wordt gebruikt of gereinigd dan op advies van de fabrikant.

De periodieke inspectie-instructies voor dit product zijn te vinden op www.directhealthcaregroup.com
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Materiaal:

Polyester: Duurzaam materiaal met weinig wrijving.

Netpolyester: Luchtig, goed ventilerend materiaal dat ideaal is om onder de patiént te laten.

Geplastificeerd netmateriaal: Kan worden gereinigd met alcohol en wordt aanbevolen voor baden en douchen.

Onderhoud van het product:

‘j [P Gebruik geen wasmiddel. Hang
Lees het productiabel. i ._°J de band, voor een maximale
60-85°C levensduur, op om te drogen of

140-185°F droog hem bij lage temperatuur in
de droger.

Maten

Tilbanden kunnen vaak worden gebruikt voor zowel 2- als 4-punts tiljukken. Het is van essentieel belang dat de breedte
van het tiljuk geschikt is voor het model tilband en de status en capaciteiten van de patiént. Als het voorkomen van
infecties belangrijk is kunnen wegwerptilbanden gebruikt worden die bij slechts één patiént worden aangebracht.

Maat XXS/Grijs XS/Oranje  S/Rood M/Geel L/Groen XL/Paars XXL/Wit

Rec. gewicht  lbs ~ 22-55 44-77 77-121 99-176 165-242 220-331 308,5-441

patiént kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200
inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5

Tilbandhoogte
cm 63 65 77 89 95 98 98

Neem bij vragen over product-trials, advies of informatie contact op met uw Direct Healthcare Groupvertegenwoordiger.
Neem, als u meer informatie nodig hebt, contact op met uw verplaatsingsspecialist of ga naar
www.directhealthcaregroup.com. Zorg dat u altijd beschikt over de meest recente versie van de handleiding.
Handleidingen kunnen worden gedownload van onze website: www.directhealthcaregroup.com
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BasicSling est un harnais de levage qui est facile a mettre en place pour le personnel, en méme temps qu’il donne un
sentiment de sécurité a la personne qui I'utilise. Il est équipé de sections pour les jambes, ce qui permet a I'utilisateur de
ne pas étre assis sur le harnais, mais de bénéficier d’un appui depuis le coccyx jusqu’aux épaules et sous les jambes.
BasicSling est congu pour prendre en charge les situations de levage les plus courantes, telles que le passage du lit au
fauteuil roulant, etc.

SystemRoMedic comporte un vaste choix de harnais de levage fonctionnels, confortables et de haute qualité, adaptés
aux différents types d’auxiliaires de levage et aux différents besoins des utilisateurs. Le choix du modele et de la matiere
dépend de la situation de levage et des besoins du patient.

@ @ Controle de fonctionnement

Inspection visuelle et mécanique

Effectuer des inspections réguliéres du harnais de levage. Toujours contréler aprés un lavage. Vérifier que les coutures et
les matériaux sont intacts et non endommagés. Vérifier si le matériau est usé ou pali. Exercer une charge sur les boucles
et les poignées et verifier qu’elles supportent une contrainte élevée. S'il présente des signes d’usure, le produit doit étre
mis au rebut.

[1i] Toujours lire le manuel

Toujours lire les manuels de tous les auxiliaires utilisés lors d’un transfert de patient.

Conserver le manuel pour qu’il soit accessible aux utilisateurs du produit.

Ne pas laisser le patient sans surveillance pendant la phase de transfert.

Pour le bien-étre de la personne et pour lui éviter de glisser du harnais, toujours vérifier minutieusement I’auxiliaire de
levage.

Accrocher d’abord les ceillets du dos du harnais de levage, puis accrocher les ceillets des appuis pour les jambes.
Utiliser un étrier de levage éprouvé.

C’est toujours la charge maximale autorisée la plus faible de chaque produit respectif qui prévaut pour I'appareil de
levage complet.

Toujours Vérifier la charge maximale autorisée de I'auxiliaire de levage et de ses accessoires avant d’utiliser I'appareil et
prendre contact avec votre revendeur en cas de doute.
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Mise en place du harnais de levage quand I'utilisateur est assis dans un fauteuil roulant ou

sur un lit

1. Tenir le harnais de levage d’une main et placer
I’autre main dans la poche placée au bord inféri-
eur du harnais. Pour faciliter la

manipulation et si cela est possible, I'utilisateur
peut se pencher légerement vers I'avant. Faire
descendre le harnais de levage dans le dos de
I'utilisateur en le faisant glisser le long du dossier
du fauteuil roulant ou sur le lit, jusqu’a atteindre
le coccyx de I'utilisateur. Le milieu du harnais

de levage doit suivre la colonne vertébrale de
I'utilisateur.

2. Veiller a faire descendre le harnais de levage
jusqu’au postérieur de I'utilisateur ; pour ce faire,
glisser le harnais dans I'espace situé aux angles
arriere de I'assise du fauteuil roulant.

3. Avancer les appuis des jambes vers I'extérieur
des cuisses. S’asseoir de

préférence devant la personne et tirer le bord
inférieur de I'appui des jambes pour faire glisser
en place le harnais de levage autour du postéri-
eur. Pour empécher a I'utilisateur de glisser vers
I’avant du fauteuil, lui maintenir légerement les
genoux.

4. Une fois que vous avez vérifié que les appuis
pour les jambes ont la méme longueur des deux
cotés, vous pouvez les placer sous les cuisses
de I'utilisateur. En général, on croise les appuis
pour les jambes avant de les accrocher sur
I’étrier de levage.

Pour retirer le harnais de levage quand I’utilisateur est assis

1. Plier I'appui pour les jambes et le faire
gdlisser sur lui-méme quand vous le faites
passer sur I'extérieur de la cuisse.

2. Faire ensuite monter le harnais de levage
derriere le dos de I'utilisateur.
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Pour mettre en place le harnais de levage quand I'utilisateur est couché sur son lit/un
brancard ou au sol

1. Retourner I'utilisateur vers soi. Placer le
harnais de levage de sorte que I'étiquette
soit tournée vers le support et que la ligne

| centrale suive la colonne vertébrale. Le bord

supérieur de la partie arriere du harnais de

)| levage doit étre & la hauteur des épaules et le

bord inférieur a la hauteur du coccyx. Placer
le bord du harnais de levage aussi loin que
possible sous I'utilisateur. Faire passer I'ceillet
de la partie arriere afin de pouvoir I'atteindre
une fois que vous avez retourné I'utilisateur
sur le harnais de levage.

2. Pour réduire le nombre de phases néces-
saires, vous pouvez replier la partie arriere
vers le dos de I'utilisateur et placer les appuis
des jambes entre les genoux de I'utilisateur
quand il est tourné vers vous, pour ensuite
les tirer vers I'avant quand I'utilisateur est sur
le harnais de levage.

3. Retourner I'utilisateur sur le harnais de
levage et tirer vers I'avant la partie arriére et
I’appui pour les jambes.

4. En général, on croise les appuis pour les
jambes avant de les accrocher sur I'étrier de

4 levage.

Pour retirer le harnais de levage quand 'utilisateur est couché

1. Poser les appuis pour les jambes
entre les genoux de ['utilisateur.

2. Tourner I'utilisateur vers soi et replier le
harnais sous I'utilisateur de sorte que le
tissu glisse sur lui-méme quand on le tire
aprés avoir retourné I'utilisateur.
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Autres mises en place possibles pour les appuis des jambes du harnais de levage

1. En général, on croise les appuis pour les jambes avant de les accrocher sur I'étrier de levage.

2. Au besoin, les appuis pour les jambes peuvent étre placés avec recouvrement sous les deux jambes.

3. On peut également choisir de ne pas croiser les appuis pour les jambes, mais il faut alors faire attention car cela
risque de faire glisser la personne du harnais.

Informations sur la vie et inspection périodique

Le produit a une durée de vie attendue en fonction de son utilisation, conformément aux instructions du manuel. La durée
de vie du produit varie en fonction de la fréquence d’utilisation, du lavage, du séchage, etc. Assurez-vous de lire I'étiquette
du produit et de suivre les instructions d’entretien de ce produit sur www.directhealthcaregroup.com

L’inspection périodique de I'unité de soutien de la carrosserie non rigide doit étre effectuée aI’lhorodatage indiqué par le
fabricant, mais au moins tous les 6 mois pour en étre sr. Des inspections plus fréquentes peuvent étre nécessaires si une
unité de soutien de carrosserie non rigide est utilisée ou nettoyée plus fréquemment que recommandé par le fabricant.
Les instructions de controle périodique pour ce produit se trouvent sur www.directhealthcaregroup.com

SystemRoMedic FU 41



Matériaux :

Polyester : Matériau résistant et présentant une friction faible. Supporte des températures de lavage élevées.

Filet polyester : Matériau aéré pouvant au besoin étre laissé en place sous I'utilisateur. Supporte des températures de
lavage élevées.

Toile tissée plastifiée : Matériau congu pour les situations de bain et de douche. Le matériau peut étre désinfecté a I'aide
d’une solution alcoolisée.

H ) 1 .
Conseils d’entretien: ‘j & E Zg S Ne pas utiliser de produit de
Lire I'étiquette-conseil du 60-85°C = fingage adoucissan.

harnais de levage. 140-185°F Eviter le seche-linge .pour ‘
augmenter la longévité du produit.

Information sur les tailles

Les harnais de levage peuvent souvent étre utilisés pour suspension par 2 et 4 points. Il est important d’étre prudent et
de s’assurer que la largeur de I'étrier de levage est adaptée a la taille du harnais de levage et aux besoins de I'utilisateur.
Pour des raisons de sécurité et d’hygiene, utiliser des harnais de levage individuels pour chaque utilisateur spécifique.

Taille XXS/Gris  XS/Orange  S/Rouge M/Jaune  L/Vert XL/Lilas XXL/Blanc
Poids brut Ibs 22-55 44-77 77-121 99-176 165-242 220-331 308,5-441
rec. de kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200
I'utilisateur

Hauteur du inch 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
hamaisde  on 63 65 77 89 95 98 98

levage

Si vous avez des questions sur le produit et son utilisation, veuillez contacter votre distributeur local.

Priere de consulter le site www.directhealthcaregroup.com pour la liste compléete des distributeurs.

Veiller a toujours disposer de la version correcte du manuel. La version la plus récente peut étre téléchargée sur notre
site Internet : www.directhealthcaregroup.com
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BaSICSIIng Manuale utente - Italiano

SystemRoMedic

BasicSling & un’imbracatura facile da applicare e dona al paziente un senso di sicurezza. E dotata di due sezioni per gi

arti inferiori, in modo tale che il paziente non rimanga seduto sull’imbracatura. L'imbracatura offre un valido supporto al
paziente dal coccige fino alle spalle e sotto le gambe.

Il sistema RoMedic & suddiviso in quattro categorie: trasferimento, riposizionamento, supporto e sollevamento.

@ ‘@ Controllo funzionale

Controllare regolarmente le condizioni e il funzionamento dell'imbracatura, in particolare dopo ogni lavaggio.
Controllare che il tessuto non sia usurato, danneggiato o sbiadito.

In presenza di segni di usura, il prodotto non deve essere utilizzato e deve essere smaltito in caso di dubbi sulla sua
sicurezza.

[1i] Leggere sempre le istruzioni

Leggere le istruzioni di tutti i dispositivi di assistenza utilizzati per il trasferimento del paziente.

Scegliere con attenzione la taglia dell'imbracatura, in modo da evitare disagi e il rischio che il paziente scivoli fuori
dallimbracatura.

Se Iimbracatura e troppo larga, sussiste il rischio che il paziente scivoli fuori.

Non lasciare il paziente da solo durante il sollevamento.

Applicare gli anelli posteriori dell'imbracatura prima di applicare gli anelli del supporto gambe.

Usare sempre un bilancino appropriato.
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Applicazione dell’imbracatura quando il paziente é seduto su una sedia/sedia a rotelle o
sul letto

W

1.Tenere I'imbracatura con una mano e inserire
I’altra mano nella tasca situata sul bordo inferiore
dell'imbracatura. Questa operazione risulta piu
facile se il paziente si piega in avanti autono-
mamente o con l'aiuto degli operatori. Far
scivolare I'imbracatura verso il basso dietro la
schiena del paziente, lungo lo schienale della
sedia/sedia a rotelle o lungo il letto, fino a rag-
giungere il coccige del paziente. La sezione
centrale dellimbracatura deve essere situata

in corrispondenza della colonna vertebrale del
paziente.

2. Stendere con cura I'imbracatura verso il
basso fino a raggiungere le anche del paziente.
Per farlo, spingere I'imbracatura nello spazio
degli angoli posteriori della seduta della sedia
arotelle.

3. Tirare i supporti gambe lungo la parte es-
terna delle cosce. Guardando il paziente, tirare
Iestremita inferiore del supporto gambe in modo
che 'imbracatura scorra in posizione attorno ai
fianchi. Esercitare una lieve pressione contro le
ginocchia del paziente per evitare che scivoli in
avanti sulla sedia.

4. Dopo aver controllato che i supporti gambe
siano della stessa lunghezza su entrambi i lati,
posizionarli sotto le cosce del paziente.
Incrociare i supporti gambe e agganciarli al
bilancino. Iniziare il sollevamento. Quando le
cinghie sono tese, arrestare il sollevamento

e verificare che tutto sia a posto prima

di procedere.

Rimozione dell’imbracatura quando il paziente é seduto

1. Piegare il supporto gambe e farlo scivolare
sotto se stesso estraendolo da sotto la
coscia.

2. Successivamente tirare I'imbracatura
verso l'alto dietro la schiena del paziente.
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Applicazione dell’imbracatura quando il paziente é sul letto, su una barellao sul
pavimento

1. Girare il paziente verso I'operatore.
Posizionare I'imbracatura in modo tale che
I'etichetta del prodotto sia rivolta verso la
superficie sottostante e la sezione centrale

d dellimbracatura si trovi in corrispondenza

della colonna vertebrale. Il bordo superiore

| della sezione posteriore dell'imbracatura

deve trovarsi all'altezza delle spalle e il bordo
inferiore all’altezza del coccige. Posizionare

il bordo dell'imbracatura il pit possibile sotto
il paziente. Spingere sotto 'anello della parte
alta dellimbracatura, in modo da afferrarlo
una volta girato

nuovamente il paziente sull’imbracatura.

2. Per sempilificare la procedura di ap-
plicazione, € possibile posizionare la sezione
posteriore dell'imbracatura sulla schiena del
paziente e posizionare i supporti gambe tra
le ginocchia del paziente nel momento in

cui e rivolto verso 'operatore, in modo da
tirarli in avanti quando il paziente si trova

| sul’imbracatura.

3. Girare il paziente sull'imbracatura e tirare
la sezione posteriore e il supporto gambe.

| 4. Incrociare i supporti gambe e agganciari
| al bilancino. Iniziare il sollevamento. Quando
| f . .

le cinghie sono tese, arrestare il sollevamento

e verificare che tutto sia a posto prima di
procedere.

Rimozione dell’imbracatura quando il paziente é sdraiato in posizione supina

1. Posizionare i supporti gambe tra le
ginocchia del paziente.

2. Girare il paziente verso I'operatore e
piegare I'imbracatura sotto il paziente in
modo tale che il tessuto scorra quando
I'operatore lo tira dopo aver rigirato il
paziente.
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Metodo alternativo per I’applicazione dei supporti gambe dell’imbracatura

1. Il metodo standard prevede di incrociare i supporti gambe prima di agganciarli al bilancino.

2. Se si desidera tenere unite le gambe del paziente, € possibile sovrapporre i supporti sotto le gambe, in modo da
garantire al paziente una posizione pil comoda e composta.

3. Per un migliore accesso all’area perineale del paziente, & possibile scegliere di non incrociare i supporti gambe. Si noti
tuttavia che cid comporta il rischio che il paziente scivoli fuori dall'imbracatura.

Informazioni sulla durata & ispezione periodica

Il prodotto ha una durata prevista a seconda di come viene utilizzato il prodotto in base alle istruzioni del manuale.
La vita utile del prodotto varia in base alla frequenza di utilizzo, al lavaggio, all’essiccamento, ecc. Assicurarsi di leggere
I'etichetta del prodotto e seguire le istruzioni per la cura di questo prodotto su www.directhealthcaregroup.com

L'ispezione periodica dell’unita di supporto del corpo non rigida deve essere eseguita con i timestamp indicati dal produt-
tore, ma almeno ogni 6 mesi per essere sicuri. Possono essere richieste ispezioni pitl frequenti se si utilizza un’unita di
supporto del corpo non rigida o la si pulisce piu frequentemente di quanto consigliato dal produttore.

Le istruzioni di ispezione periodiche per questo prodotto sono disponibili su www.directhealthcaregroup.com
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Materiale:

Poliestere: materiale resistente a basso attrito.

Rete di poliestere: materiale traspirante ideale quando I'imbracatura deve essere lasciata sotto il paziente.
Rete plastificata: materiale lavabile con alcool, raccomandato per il bagno e la doccia del paziente.

Pulizia e manutenzione .
. ‘j [Py Non usare detergenti. Per garan-
del prodotto: 60-85°C Q tire la massima drata del materiale,
= asciugare I'imbracatura appesa o
Leggere I'etichetta del prodotto. 140-185°F nell’asciugatrice a basso calore.

Informazioni sulla taglia

Le imbracature spesso possono essere usate con bilancini a 2 e a 4 punti di sollevamento.

E fondamentale accertarsi che la larghezza del bilancino sia adatta alla taglia dell'imbracatura e alle condizioni e alle
capacita funzionali del paziente. Utilizzare imbracature specifiche per il paziente (monopaziente) nei casi in cui il controllo
delle infezioni abbia la massima priorita.

Misura XXS/ XS/ S/ M/ L/ XL/ XX/

Grigio Arancione  Rossa Gialla Verde Porpora Bianco
Racc. Ibs 22-55 44-77 77-121 99-176 165-242 220-331  308,5-441
Peso paziente kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110  100-150  140-200
Imbracatura pollici 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5
altezza cm 63 65 77 89 95 98 98

In caso di dubbi, contattare il vostro rappresentante Direct Healthcare Group per provare i prodotti, per consulenza ed
informazioni.

Per ulteriori informazioni, chiedete al vostro specialista di prodotto o rappresentante, oppure visitate il sito
www.directhealthcaregroup.com. Assicuratevi di avere sempre la versione piu aggiornata del manuale. | manuali sono
disponibili e scaricabili dal nostro sito internet www.directhealthcaregroup.com
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System BasicSling jest prosty w obstudze przez opiekuna i zapewnia pacjentowi poczucie bezpiecze stwa. Produkt ma

cz cinanogi, dzi ki czemu pacjent nie siedzi na zawiesiu. Zamiast tego, zawiesie zapewnia wsparcie od ko ci ogonowej
a do ramion i pod nogi. BasicSling jest przeznaczony do stosowania w wi kszo ci typowych sytuacji zwi zanych z pod-

noszeniem, takich jak przenoszenie z 16 ka na wozek inwalidzki itp.

SystemRoMedic obejmuje szerok gam funkcjonalnych, wygodnych, wysokiej jako ci zawiesi, ktére mog by dosto-

sowane do ré nych rodzajéw podnoszenia i dla pacjentéw o ré nych potrzebach. Wybdér modelu i materiatu zale y od
potrzeb pacjenta i warunkéw przenoszenia.

@ ‘@ Kontrola funkcjonalna

Kontrola wizualna i mechaniczna

Nalezy regularnie sprawdza¢ stan i dziatanie zawiesia. Zawsze sprawdza¢ produkt po praniu. Sprawdzi¢ szwy i czy materiat jest wolny od
uszkodzen. Sprawdzi¢, czy tkanina nie jest wytarta lub wyblakta. Zastosowac obcigzenie na urzadzenie i sprawdzi¢, czy zatrzaski, uchwyty itp.
wytrzymujg duze obcigzenie. Jesli widoczne sg oznaki zuzycia, produkt nalezy wyrzucic.

[1i] Zawsze nalezy czytac instrukcje

Nalezy zawsze zapoznac si¢ z instrukcjami wszystkich urzadzer pomocniczych uzywanych podczas przenoszenia. Przechowywag instrukcje
w miejscu dostepnym dla uzytkownikéw produktu.

Nie nalezy pozostawia¢ pacjenta bez nadzoru podczas przenoszenia.

Aby unikna¢ dyskomfortu i ryzyka wysuniecia sie pacjenta z zawiesia, nalezy je doktadnie dopasowaé. Najpierw zatozy¢ petle tylne zawiesia
na belke zawiesia, a nastepnie petle podtrzymujace nogi.

Uzywac wytacznie sprawdzonego zawiesia.

Najnizsze dopuszczalne bezpieczne obciazenie robocze okresla zawsze bezpieczne obciazenie robocze zmontowanego systemu. Przed
uzyciem nalezy zawsze sprawdzi¢ bezpieczne obcigzenie robocze podnosnika i akcesoriow. W razie jakichkolwiek pytan nalezy skontaktowac
sig z dealerem.
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Stosowanie zawiesia, gdy pacjent siedzi na wozku inwalidzkim/fotelu lub w t6zku

Zdejmowanie zawiesia, gdy pacjent siedzi

1.Zawiesie trzyma¢ w jednej rece, a druga reke wiozy¢ do
kieszeni na dolnej krawedzi zawiesia. Jest to fatwiejsze,
jesli pacjent pochyla sie do przodu lub jesli mozna mu
pomoéc w lekkim pochyleniu sie do przodu. Poprowadzi¢
zawiesie w dot za plecami pacjenta, przesuwajac je wzdtuz
oparcia krzesta/wézka inwalidzkiego lub wzdiuz t6zka,
najlepiej do kosci ogonowej. Srodkowa cze$¢ zawiesia
powinna przebiega¢ wzdtuz kregostupa pacjenta.

2. Zwréci¢ uwage na to, aby zawiesie byto prowadzone
w dét, az do bioder pacjenta. W tym celu nalezy wsunaé
zawiesie w przestrzen w tylnych naroznikach siedziska
wozka inwalidzkiego.

3. Wyciagna¢ podporki pod nogi wzdtuz zewnetrznej st-
rony ud. Zwrécic sie twarza do pacjenta i pociagna¢ dolng,
krawedz wspornika nég, tak aby zawiesie wsuneto sie na
miejsce wokot bioder. Lekki nacisk na kolana pacjenta
zapobiega jego przesuwaniu si¢ do przodu na krzesle.

4. Po sprawdzeniu, czy podporki na nogi majg jednakowa,
dtugos$¢ po obu stronach, nalezy umiesci¢ je pod udami
pacjenta. Skrzyzowa¢ podpdrki na nogi i zaczepic je o
belke zawiesia. Rozpocza¢ unoszenie podno$nika, gdy
pasy beda napiete, zatrzymac i sprawdzic, czy wszystko
jest w porzadku przed kontynuowaniem podnoszenia.

1. Ztozy¢ podporke na nogi i wsuna¢ pod siebie,
wyciagajac ja po zewnetrznej strony uda.

2. Nastepnie podciggna¢ zawiesie za plecy pacjenta.

SystemRoMedic FU
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Stosowanie zawiesia w pozycji lezacej w tdzku, na noszach lub na podiodze.

Zdejmowanie zawiesia, gdy pacjent lezy

1. Obréci¢ pacjenta w swojg strone.
Umiesci¢ zawiesie tak, aby etykieta produktu byta
skierowana w spodniej powierzchni, a $rodkowa cze$¢

W zawiesia podazata za kregostupem. Gérna krawedz

zawiesia powinna znajdowac sie wystarczajaco

1 wysoko,

aby zawiesie podtrzymywato gtowe,

a dolna krawedz znajdowata sie na poziomie kosci
ogonowej. Umiesci¢ zawiesie jak najdalej pod pacjen-
tem. Przesuna¢ petle tylnego odcinka pod spdd, tak
aby mozna byto do niej siegna¢ po obréceniu pacjenta
Z powrotem na zawiesie.

2. Aby zmniejszy¢ ilo$¢ czynnosci
zwigzanych z zakladaniem zawiesia, mozna zlozy¢
cze$¢ tylng na plecy pacjenta i umiesci¢ podpérki na
nogi miedzy kolanami pacjenta, gdy jest on odwro-
cony do nas, a nastepnie wyciagna¢ je do przodu, gdy
pacjent lezy na zawiesiu.

3. Obréci¢ pacjenta z powrotem na zawi-

| esie i wyciagna¢ cze$¢ tylng oraz podporki na nogi.

4, Skrzyzowa¢ podpérki na nogi i zaczepi¢
je o belke zawiesia.
Rozpocza¢ unoszenie podnosnika, gdy pasy beda

| napiete, zatrzymac i sprawdzi¢, czy wszystko jest w
7] porzadku przed kontynuowaniem podnoszenia.

1. Umiesci¢ podporki pod nogi
miedzy kolanami pacjenta.

2. Odwrd¢ pacjenta do siebie i
whozy¢ zawiesie pod pacjenta tak, aby materiat
zsunaf si¢ w strone opiekuna, gdy bedzie je
wycigga¢ po odwrdceniu pacjenta.
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Alternatywne zastosowanie podpérek na nogi w zawiesiu

1. W standardowym zastosowaniu podpérki na nogi sa krzyzowane przed zaczepieniem ich do zawiesia.

2. Jedli pozadane jest utrzymanie ndg pacjenta razem, dla zachowania godnosci lub wygody, podpdrki na nogi moga by¢ réwniez natozone na
siebie pod obiema nogami.

3. W celu uzyskania lepszego dostepu do obszaru krocza pacjenta. Mozna nawet zrezygnowac z krzyzowania podpérek na nogi. Nalezy jednak
pamietac, ze wigze sie to z ryzykiem wyslizgniecia sie pacjenta z zawiesia.

Informacje dotyczace okresu eksploatacji i przeglagdy okresowe

Przewidywany okres eksploatacji produktu zalezy od tego, czy jest on uzytkowany zgodnie z instrukcjg obstugi. Czas eksploatacji produktu rozni
sig w zaleznosci od czestotliwo$ci uzytkowania, prania, suszenia itp. Nalezy zapoznac sie z etykieta produktu i postepowa¢ zgodnie z instruke-
jami dotyczacymi pielegnacii tego produktu na stronie www.directhealthcaregroup.com.

Kontrola okresowa niesztywnego wspornika ciata powinna by¢ przeprowadzana w terminach podanych przez producenta, ale dla pewnosci
przynajmniej co 6 miesigcy. Czestsze kontrole moga by¢ wymagane, jesli niesztywny wspornik ciata jest uzywany lub czyszczony czesciej niz
zaleca producent. Instrukcje dotyczace przegladow okresowych tego produktu znajdujg sie na stronie www.directhealthcaregroup.com.
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Materiat:

Poliester: Trwaty materiat o niskim wspdtczynniku tarcia. Wytrzymuje wysokie temperatury prania.

Sie¢ z poliestru: Przewiewny materiat, ktdry w razie potrzeby mozna pozostawi¢ pod pacjentem. Wytrzymuje wysokie temperatury prania.
Tkanina siatkowa plastyfikowana: Materiat przeznaczony do kapieli i pod prysznic. Materiat mozna dezynfekowa¢ za pomoca alkoholu.

Pielegnacja produktu; Nie stosowat $rodkéw pluczacych.
i . ‘j & E Aby przediuzy¢ zywotnos¢ produktu,
Przeczyta etykiete produkiu. 60-85°C b4 nalezy unikac suszenia w suszarce

140-185°F bebnowej
Informacje o rozmiarach

Zawiesia moga by¢ czesto uzywane zaréwno do zawieszania 2- jak i 4-punktowego. Nalezy sie upewni¢, ze szeroko$¢ belki zawiesia jest odpow-
iednia do rozmiaru zawiesia oraz stanu i mozliwosci pacjenta.
W celu zapewnienia bezpieczeristwa i higieny nalezy uzywa¢ zawiesi dostosowanych do potrzeb pacjenta.

Rozmiar XX8/ XS/ S/Czerwony  M/Zétty L/Zielony XL/Fioletowy  XXL/Biaty
Szary Pomaranczowy

Masa funty — 22-55 44-77 77-121 99-176 165-242 220-331 308,5-441

uzytkownika kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200

Wysokos$¢ cale 25 255 30 35 375 38,5 38,5

catkowita cm 63 65 7 89 95 98 98

zawiesia

Wysokos$¢ cae 8 10,5 14,5 19,5 23,5 25,5 29,5

catkowita cm 21 27 37 50 60 65 75

zawiesia

W razie jakichkolwiek pytan dotyczacych produktu i jego uzytkowania nalezy skontaktowac si¢ z lokalnym dystrybutorem. Patrz www.directhealth-
caregroup.com, aby uzyskac peina liste dystrybutoréw.

Zawsze upewnic sig, ze posiadana jest wlasciwa wersja instrukcji obstugi.

Najnowsze wydania instrukcji obstugi sg dostepne do pobrania z naszej strony internetowej www.directhealthcaregroup.com.
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. ce
BaS|CSI|ng Instrucciones de uso - Espafiol

SystemRoMedic

BasicSling es facil de colocar para el cuidador y proporciona al paciente una sensacion de seguridad. Presenta sec-
ciones de pierna para que el paciente no se siente sobre el arnés. En lugar de eso, el arnés proporciona apoyo desde el
coxis hasta los hombros y debajo de las piernas. BasicSling se ha disefiado para usarse en las situaciones de elevacion
mas comunes, como transferencias desde la cama a la silla de ruedas, etc.

SystemRoMedic incluye una amplia gama de arneses funcionales, comodos y de alta calidad que se pueden adaptar a
distintos tipos de elevacion y para pacientes con distintas necesidades. La eleccion del modelo y el material depende de
las necesidades del paciente y de la situacion de transferencia.

@ ‘@ Revision funcional

Revision mecanica y visual
Revise el estado y el funcionamiento del arnés con regularidad. Inspeccione siempre el producto después de lavarlo.

Revise el producto para asegurar que las costuras y el material no presentan dafios. Revise el producto para asegurar
que el tejido no esté desgastado ni descolorido. Aplique carga en el dispositivo y compruébelo para asegurar que las
hebillas, las asas, etc. resisten una carga pesada. Si hay signos de desgaste, se debe desechar el producto.

[1i] Lea siempre el manual

Lea siempre los manuales de todos los dispositivos auxiliares que se utilizan durante una transferencia.

Mantenga el manual en un lugar accesible para los usuarios del producto.

No deje al paciente desatendido durante una situacién de transferencia.

Para evitar incomodidad y el riesgo de que el paciente resbale y se salga del arnés, haga una prueba para ajustar el
arnés con cuidado. En primer lugar, coloque los lazos posteriores del arnés en la percha y coloque los lazos de soporte
de las piernas. Utilice una percha que se haya probado.

La minima carga de trabajo segura permitida siempre determina la carga de trabajo segura del

sistema ensamblado. Revise siempre las cargas de trabajo seguras para la gria y

los accesorios antes del uso. Pongase en contacto con su distribuidor si tiene alguna duda.
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Colocacion del arnés cuando el paciente esta sentado en una silla de ruedas/silla o en la
cama

Retirada del arnés cuando el paciente esta sentado

1. Sujete el arnés con una mano y coloque la otra
mano en el bolsillo del borde inferior del arnés.
Esto es mas facil si el paciente se inclina hacia
delante o si se le puede ayudar a inclinarse hacia
delante ligeramente. Baje el arnés por detras de
la espalda del paciente, deslizandolo a lo largo
del respaldo de la silla/silla de ruedas o a lo largo
de la cama, preferentemente hasta el coxis. La
seccion central del arnés debe seguir la columna
del paciente.

2. Asegurese de bajar el arnés hasta las caderas
del paciente. Para ello, empuije el arnés al espa-
cio en los rincones posteriores del asiento de la

silla de ruedas.

3. Retire los soportes de pierna a lo largo del ex-
terior de los muslos. SitUese de cara al paciente
y tire del borde inferior del soporte de pierna para
colocar el arnés alrededor de las caderas. Una
ligera presion contra las rodillas del paciente evita
que este se deslice hacia delante en la silla.

4. Después de la comprobacién para asegurar
que los soportes de pierna

estan a la misma longitud en ambos lados,
coléquelos debajo de los muslos del paciente.
Cruce los soportes de pierna y enganchelos en
la percha. Inicie la elevacion de la gria y detén-
gala cuando las correas estén tensas. Revise
que todo esté bien antes de proseguir con la
elevacion.

1. Doble el soporte de pierna y deje que se
deslice bajo él mismo al tirar para sacarlo por
el exterior del muslo.

2. Despugs, tire del arnés hacia arriba por

detrés de la espalda del paciente.
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Colocacion del arnés cuando el paciente esta tumbado en la cama, en una camilla o en el
suelo

Retirar el arnés cuando el paciente esta recostado

1. Gire el paciente hacia usted. Cologue el
arnés de manera que la etiqueta del producto
apunte a la superficie subyacente y la seccion
central del arnés siga la columna. El borde
superior del arnés debe estar lo suficiente-
mente alto como para que el arnés soporte la
cabeza y que el borde inferior esté al nivel del
coxis. Coloque el arnés todo lo posible debajo
del paciente. Empuje el lazo de la seccién de
espalda por debajo para que pueda alcanzarlo
cuando haya girado de nuevo al paciente
sobre el arnés.

2. Para reducir el nimero de pasos de colo-
cacion, puede doblar hacia arriba la seccion
de espalda contra la espalda del paciente y
colocar los soportes de pierna entre las rodillas
del paciente cuando esté girado hacia usted y
después tirar de ellos hacia delante cuando el
paciente esté tumbado sobre el arnés.

3. Gire al paciente de nuevo sobre el arnés
y retire la seccion de espalda y el soporte de
piernas.

4. Cruce los soportes de pierna y enganchelos
en la percha.

Inicie la elevacién de la grua y deténgala
cuando las correas estén tensas. Revise que
todo esté bien antes de proseguir con la
elevacion.

1. Coloque los soportes de pierna entre
las rodillas del paciente.

2. Gire al paciente hacia usted y doble el
arnés hacia dentro bajo el paciente para
que el tejido se deslice hacia usted, cu-
ando tire para sacarlo después de haber
girado al paciente a la posicion original.

SystemRoMedic FU
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Colocacion alternativa de los soportes de pierna del arnés

1. En la colocacion estandar, los soportes de pierna se cruzan antes de engancharse a la percha.

2. Si se quiere mantener las piernas del paciente juntas, por dignidad o comodidad, los soportes de pierna también se
pueden superponer debajo de las dos piernas.

3. Para conseguir un mayor acceso a la zona del perineo del paciente. También puede elegir no cruzar los soportes de
pierna. Sin embargo, recuerde que esto entrana un riesgo de que el paciente se pueda resbalar del arnés.

Informacidn sobre la duracion y revision periodica

El producto tiene una vida Util prevista siempre que se utilice el producto segun las instrucciones del manual.
La vida util del producto varia en funcion de la frecuencia de uso, el lavado, el secado, etc. Asegurese de leer la
etiqueta del producto y seguir las instrucciones de cuidado para este producto en www.directhealthcaregroup.com

Larevision periédica de la unidad de soporte corporal no rigida se debe realizar en los periodos indicados por el
fabricante, como minimo cada 6 meses por seguridad. Pueden necesitarse revisiones con més frecuencia si se utiliza una
unidad de soporte corporal no rigida

o si se limpia con mas frecuencia de la aconsejada por el fabricante. Las instrucciones de revision periddica

para este producto se pueden consultar en www.directhealthcaregroup.com
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Material:

Poliéster: Material duradero de baja friccion. Resiste a elevadas temperaturas de lavado.

Red de poliéster: Un material transpirable que se puede dejar debajo del paciente, en caso necesario. Resiste a
elevadas temperaturas de lavado.

Tejido de red plastificada: Material previsto para el bano y la ducha. El material se puede desinfectar con alcohol de
friccion.

Cuidado del producto:

No utilice un agente de aclarado.

Lea la etiqueta del producto. ° Para prolongar la vida til del pro-
5 . 60-85°C Lo proiong °

140-185°F
Informacidn sobre la talla
Los arneses generalmente se pueden utilizar para la suspension de 2 y 4 puntos. Es fundamental asegurar que la
anchura de la percha sea adecuada al tamano del arnés y el estado vy la capacidad del paciente.
Utilice arneses especificos del paciente para asegurar la seguridad y la higiene.

Talla XXS/Gris  XS/Naranja  S/Rojo  M/Amarillo  LNVerde  XL/Morado XXL/
Blanco

Peso del lbs 22-55 44-77 77-121  99-176 165-242  220-331  308,5-441

usuario kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200

Altura total pulgada 25 25,5 30 35 37,5 38,5 38,5

del arnés cm 63 65 77 89 95 98 98

Medida del pulgada 8 10,5 14,5 19,5 23,5 25,5 29,5

asiento cm 21 27 37 50 60 65 75

del arnés

Péngase en contacto con su distribuidor local si tiene alguna duda sobre el producto y su uso.

Consulte www.directhealthcaregroup.com para ver la lista completa de distribuidores.

Asegurese siempre de contar con la version correcta del manual.

La edicién mas reciente de todos los manuales se puede descargar en nuestro sitio web www.directhealthcaregroup.
com.

ducto, no lo seque en secadora.
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. ce
BaS|cSI|ng Navod k pouziti — Cesky

SystemRoMedic

BasicSling je transportni vak, jehoZ pfednosti je snadné pouZziti poskytovatelem péce a pocit bezpeci pacienta. Vak obsahuje popruhy pro
nohy, coz znamena, Ze pacient nesedi na vaku. Namisto toho vak zaji$tuje oporu od kostrée az po ramena a pod nohama. BasicSling je
konstruovan pro pouziti u nejbéznéjsich typli zvedani jako je pfemistovani z lizka na invalidni vozik atd.

SystemRoMedic zahmuje Sirokou $kalu funkénich, pohodinych, vysoce kvalitnich zavésnych systémd, které Ize upravit pro riizné typy zvedani
a pro pacienty s rliznymi potfebami Volba modelu a materialu zavisi na potfebach pacienta pfi pfemistovani.

@ ‘@ Funk ni kontrola

Vizualni a mechanicka kontrola

Pravidelné kontrolujte stav a funkci zavésného systému. Vyrobek vzdy zkontrolujte po vyprani. Zkontrolujte, zda nedoslo k poskozeni $vu
a materidlu. Zkontrolujte, zda neni material opotfebovany ¢i vybledly. Zafizeni zatéZujte a zkontrolujte, zda spony, Uchyty atd. vydrzi velké
zatizeni. Vyrobek zlikvidujte, pokud je opotfebovany.

[Ti] Vzdy si pfectéte navod

Vzdy si pfectéte navody pro vSechny podplrné prostredky pouzivané pii pfemistovani. Navod ulozte tak, aby byl uzivateli vyrobku vzdy
dostupny.

Béhem pfemistovani neponechavejte pacienta bez dohledu.

Pro zamezeni nepohodli a rizika vyklouznuti pacienta ze zavésu zkontrolujte, zda je zavésny systém spravné utazen. Nejprve zahaknéte
zadni oka zavésu k zavésné tyci a poté nasadte nozni popruhy.

Pouzijte odzkou$enou zavésnou ty¢.

vzdy zkontrolujte bezpe€na pracovni zatizeni zvedaku a pfisluSenstvi.

V pfipadé jakychkoliv dotaz{i kontaktujte vaseho obchodniho zéastupce.
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Nasazeni vaku, kdyZ je pacient v poloze vsedé na koleCkovém kresle/na kfesle nebo na [0zku

Sejmuti vaku, kdyz je pacient v poloze vsedé

1. Drzte vak v jedné ruce a druhou ruku stréte do
kapsy u spodniho okraje vaku. Toto Ize provést
snaze, pokud se pacient nakloni dopfedu nebo mu
s tim poskytovatel péce mirné pomuze. Vedte vak
dolti za zady pacienta a posunuijte jej zezadu Zidle/
koleckového kiesla nebo lizka, a to nejlépe az ke
kostréi. Stfedni ¢ast vaku by méla vést

podél patefe pacienta.

2. Opatrné vedte vak dold ke ky¢lim pacienta tak,
Ze budete tahnout vak do prostoru v zadnich rozich
sedatka koleckového kfesla.

3. Vytahnéte nozni opéry vné stehen. Budte obraceni
k pacientovi a tahnéte spodni okraj opory nohou tak,
aby se vak posunul na misto kolem ky¢li. Mirnym
tlakem proti kolenim pacienta zabranite posunuti
pacienta na kfesle dopfedu.

4. Poté, co se pfesvédCite, Ze opory nohou jsou stejné
dlouhé na obou stranach, umistéte opory nohou pod
stehna pacienta.

Opory nohou zkfizte a zahaknéte je na zavésnou ty¢.
Zacnéte se zvedanim, kdyz jsou femeny (oka) nap-
nuty a poté udélejte prestavku, abyste se presvédcili,
Ze vSechno je v pofadku, dfive nez budete pokracovat
ve zvedani.

1. Slozte oporu nohou pod sebe a vytahnéte ji mimo
stehno.

2. Poté vytahnéte vak vzhlru za zady pacienta.

SystemRoMedic FU
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Nasazeni vaku, kdyz je pacient v poloze vleZe na Ilzku, na nositkach nebo na podlaze

Sejmuti vaku, kdyZ je pacient v poloze vleze

1. Otocte pacienta k sobé. Umistéte vak tak, aby
oznaceni vyrobku

) bylo obraceno k podkladové plose a stfedni ¢ast vaku

vedla stejné s patefi. Horni okraj vaku by mél byt

| dostatecns Vvysoko,

aby vak podpiral hlavu a spodni okraj byl v Grovni
kostrée. Umistéte popruh co mozna nejvice pod
pacienta.

Smycku v zadni ¢asti stlacte dold tak, abyste na ni
mohli dosahnout, jakmile otoite pacienta nazpét
na vak.

2. Pro snizeni poctu kroku pii pouZiti vaku mizete
svinout zadni &ast vzhlru proti z4dim pacienta,
umistit noZni opéry mezi kolena pacienta, kdyZ je
pacient oto¢en ¢elem k vam, a poté je zatahnout
dopredu, kdyz pacient leZi na vaku.

3. Otocte pacienta nazpét na vak a vytahnéte zadni
Cast a nozni opéru.

4. Opory nohou zkfizte a zahaknéte je na zavésnou
ty€.
Zacnéte se zvedanim, kdyz jsou femeny (oka) nap-

nuty a poté udélejte prestavku, abyste se presvédcil,
| ze vSechno je v poradku, dfive nez budete pokracovat
| ve zvedani.

1.Dejte opory nohou mezi kolena pacienta.

2. Otocte pacienta smérem k sobé a prehnéte
vak pod pacientem tak, aby latka pfi vytahovani
po otogeni pacienta sklouzla zpét smérem k vam.
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Alternativni pouziti noznich opér vaku

1. Pfi standardni aplikaci se obvykle opory nohou zkfiZi pfedtim, nez jsou zahaknuty na zavésnou ty¢.

2. Pokud je Zadouci udrzet nohy pacienta u sebe, pro zaji§téni distojnosti nebo pohodli, mohou byt podpéry nohou také prekryty pod obéma
nohama.

3. Pro lep3i pfistup k perinedini oblasti pacienta. Mizete si také zvolit, Ze nozni opéry nepfekfizite. Avsak berte v tvahu, Ze toto je spojeno s
rizikem, Ze pacient by mohl vyklouznout z vaku.

Informace o zivotnosti a pravidelnych kontrolach

Ptedpokladana Zivotnost vyrobku zavisi na zptisobu jeho pouzivani podle navodu k obsluze. Zivotnost vyrobku se lii v zavislosti na
frekvenci pouzivani, prani, suSeni atd. Nezapomerite si pfe¢ist $titek vyrobku a dodrzujte pokyny k udrzbé tohoto vyrobku na www.
directhealthcaregroup.com

Pravidelnou kontrolu nerigidniho systému pro podporu téla je tfeba provadét v terminech stanovenych vyrobcem, pro jistotu vak
alespori kazdych 6 mésicu. Pokud je nerigidni systém pro podporu téla pouzivan nebo &istén ¢astéji, nez doporucuje vyrobce, mohou byt
nutné ¢astéjsi kontroly. Pokyny k pravidelnym kontrolam tohoto vyrobku naleznete na adrese www.directhealthcaregroup.com.
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Material:

Polyester: Odolny material s nizkym tfenim. Odolava vysokym teplotdm pfi prani.

Polyesterova textilie: Vzdusny materidl, ktery Ize v nutném pfipadé ponechat pod pacientem. Odolava vysokym teplotam pfi prani.
Mékéena sitovana textilie: Material uréeny ke koupani a sprchovani. Material Ize dezinfikovat prostfedky na bazi alkoholu.

Péce o vyrobek: e
‘j [ Nepouzivejte avivaz.
PFeCtéte si oznaceni na vyrobku. 60-85°C LoJ Pro prodlouZeni Zivotnosti vyrobku se
140-185°F vyhnéte suseni v bubnové susicce.
Informace o velikosti

Vaky Ize ¢asto pouzivat pro zavéSeni ve 2 a 4 zavésnych bodech. Je zdsadné nutné zajistit, aby Sifka zavésné tyce odpovidala veli-
kosti vaku a zdravotnimu stavu a schopnostem pacienta.
Pro zajisténi bezpecnosti a hygieny pouzivejte pro kazdého pacienta jiny pas.

Velikost XXS/Seda  XS/Oranzova  S/Cervena  M/Zluta L/Zelena XL/Fialova  XXL/Bila
Dop. hmot. Ibs 22-55 4477 77-121 99-176 165-242 220-331 308,5-441
uzivatele kg 10-25 20-35 35-55 45-80 75-110 100-150 140-200
Celk. vyka palce 25 25,5 30 35 375 38,5 38,5
Vaku cm 63 65 77 89 95 98 %8
Rozméry palce 8 10,5 14,5 19,5 235 255 295

sedatkavaku O™ 21 27 37 50 60 65 75

V pripadé jakychkoli dotazli ohledn& vyrobku a jeho pouZiti se obratte na mistniho distributora. Uplny seznam distributor(i naleznete
na www.directhealthcaregroup.com .

Vzdy se ujistéte, ze mate spravnou verzi navodu k pouZziti.

Nejnovéjsi verze navodu k pouziti jsou k dispozici ke stazeni na nasich strankach www.directhealthcaregroup.com.

Symbols
This product complies with the require- Visual Inspection
C € ments of the Medical Device Regulation
2017/745

M D Medical Device :E Read the manual

Caution Product Code
VAN REF

Manufacturer information Batch Code

LOT
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SystemRoMedic

Simple solutions for great results

SystemRoMedic” is the name of Direct Healthcare Group’s unique easy transfer concept, the market’s widest and most
comprehensive range of clever, easy-to-use and safe transfer and lifting aids designed to make life easier, both for the
user and for the caregiver. SystemRoMedic® is a complete solution that provides for the majority of patient transfer or
manual handling requirements. From the simplest to the most complex scenarios, from the lightest to the heaviest. The
concept encompasses assistive devices for four different categories of transfers:

o Transfer, assistive devices for manual transfers of users between two locations.

o Positioning, assistive devices for manual repositioning of users within the same location.
o Support, assistive devices for mobility support e.g., during sit-to-stand or gait training.
o Lifting, assistive devices for manual and mechanical lifting of users.

Improved work environment, improved quality of care and cost savings

The philosophy behind SystemRoMedic” is focused on the prevention and reduction of occupational injuries while
allowing users to experience a greater sense of independence and dignity. Through a unique combination of training and
a complete range of efficient transfer aids, SystemRoMedic® offers improvement of both work environment and quality of
care and, at the same time, achieves significant cost savings.

Always make sure that you have the correct version of the manual
The most recent version of all manuals are available for downloading at/from our website;
www.directhealthcaregroup.com

For questions about the product and its use
Please contact your local Direct Healthcare Group and SystemRoMedic” representative. A complete list of all our
partners with their contact details can be found on our website; www.directhealthcaregroup.com.

-

Moving Health Forward

Direct Healthcare Group Sverige AB
Torshamnsgatan 35,
ce SE-164 40 Kista, Sweden

Tel: +46 (0)8-557 62 200
info@directhealthcaregroup.com
requirements of the Medical Devices Regulation 2017/745. www.directhealthcaregroup.com
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