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She"HBS"ng Instructions for use - English

SystemRolVledic

ShellHBSIing 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

over the head and under the legs. ShellHBSIling has a concave shape and provides excellent support for the head.
The sling enables an upright seated posture that can be regulated via the two sling loop alternatives.

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.

@ E 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 tailboone. 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. Then, work the leg sections out along
the outside of the patient’s 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
outside of the thigh.

2. Then, pull the sling up behind the
patient’s back.

IFU SystemRoMedic



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 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 possible. 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 head support, 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 unitis 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.

Care of the product: . E Do not use rinsing agent.
Read the product label. 60-85°C To prolong product life,

140-185°F avoid 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 22-66 44-77 66-121 110198 176-265  243-353  331-463
weight kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 110160 150-210
Siing overal inch 315 33,5 37 38 38,5 39,5 39,5
height cm 80 85 94 o7 98 100 100
Sing seat inch 6,5 10 14 16 17,5 215 25,5
measurement g 17 25 35 40 45 55 65

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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| Ce
ShB"HBS"ng Bruksanvisning - Svenska

SystemRolMedic

ShellHBSIing &r en lyftsele som ér latt att applicera och som ger brukaren trygghetskansla. Den &r utformad med
bendelar vilket innebér att brukaren inte sitter pa selen utan far stéd fran svanskotan, upp éver huvudet och under
benen. ShellHBSIling &r skalformad och ger ett utmarkt stod for huvudet. Lyftselen ger en upprétt sittstalining som
kan regleras med de tva lyftoglealternativen.

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

@ E Kontroll av funktion

Visuell och mekanisk inspektion

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

[Ti] Lésalltid manualen

Lé&s alltid manualerna for alla hjalpmedel som anvands vid en forflyttning.

Férvara manualen tillganglig for anvandare av produkten.

L&mna inte brukaren under forflyttningsmomentet.

Undvik urglidningsrisk eller obehag genom att vara noggrann vid utprovning av lyftselen. Haka forst pa lyftselens
ryggdglor pa lyftoygeln, haka darefter pa benstddens 6glor. Anvéands utprovad lyftbygel.

Det &r alltid den lagsta tillatna maxlasten pa respektive produkt i den sammansatta lyftenheten som styr.
Kontrollera alltid tillaten maxlast pa lyft och lyfttilloehor fore anvandning och kontakta din aterforsaljare vid fragor.
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Placering av lyftsele nér brukaren sitter i rullstol/stol eller séng

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 lutar sig/lutas fram
lite s& underlattar detta. For ned lyftselen
bakom brukarens rygg genom att glida

efter ryggstodet pa stolen/rull-stolen eller
séngen, ned till svanskotan pa brukaren ar
optimalt. Lyftselens mitt skall félja ryggraden
pa brukaren.

2. Var noggrann med att féra ner lyft-
selen vid stussen pa brukaren, gor detta
genom att féra ner selen i utrymmet vid
bakre hérnen pé rull-stolens sits.

3. Arbeta sedan fram benstdden efter
larens utsida. Sitt garna framfor och dra i
den nedre kanten pa benstddet sa glider
lyftselen pé plats runt stussen pé brukaren.
Ett Iatt mothall pa brukarens kné motverkar
framatglidning i stolen.

4. Efter att du kontrollerat att benstdden

ar lika langa pa bada sidorna kan du
placera dem under brukarens lar. Vanligtvis
korsas benstdden innan de krokas fast pa
lyftbygeln. Bérja hoja lyftbygeln och stanna
for att kontrollera att allt &r ok innan du hojer
sa brukaren lyfter fran underlaget.

1. Vik benstodet och Iat den glida under sig
sjalv nar du drar ut den pa utsidan av laret.

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

Borttagning av lyftselen nar brukaren ligger

1.Vand brukaren mot dig. Placera lyftselen
s& att marklappen &r mot

underlaget och mittlinjen foljer rygg-raden.
Den 6vre kanten av lyftselen skall ge stod
for huvudet och den nedre kanten i hojd
med svanskotan. Placera lyftselens kant sa
l&ngt in under brukaren som maojligt. Tryck
under 6glan till ryggdelen sa att du nar den
nar du vant tillbaka brukaren pa lyftselen.

2. For att minska antalet moment kan du
vika upp ryggdelen mot brukarens rygg och
placera bensttden mellan brukarens lar nar
han/hon &r vand mot dig for att sedan dra
fram dem nar brukaren ligger pa lyftselen.

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

4. Vanligtvis korsas benstdden innan de
krokas fast pé lyftoygeln.

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

1. L&gg ner benstoden mellan knéna pa
brukaren.

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

IFU SystemRoMedic



Alternativa appliceringar av lyftselens benstod

-

. Vanligtvis korsas benstdden innan de krokas fast pa lyftoygeln.
2. Vid behov kan benstdden &ven placeras omlott under bagge benen.
3. Man kan &ven vélja att ej korsa benstdden detta medfér dock en urglidningsrisk som man maste vara observant pa.

Livslangd information & Periodisk inspektion

Produkten har en forvantad livslangd beroende pa hur produkten anvands enligt manualens instruktioner.
Produktens livslangd varierar beroende pa anvandningsfrekvens, tvétt, torkning etc. Var noga med att lasa
produktens etikett och folj bruksanvisningen for denna produkt pa www.directhealthcaregroup.com

Den periodiska kontrollen av den icke-styva kroppsstddsenheten bor utféras vid de tidstamplar som tillverkaren
angett, men minst var sjatte manad for att vara saker. Oftare inspektioner kan kréavas om en icke-styv
kroppsstédsenhet anvands eller rengoras oftare &n tillverkarens radgivning. De periodiska inspektionsanvisningarna
for denna produkt finns pa www.directhealthcaregroup.com
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Material:
Polyester: Slitstarkt material med Iag friktion. Klarar hog tvattemperatur.

Skotselrad: U & Anvand inte skdljmedel.
Las pé lyftselens marketikett. 60-85°C Lwdl Undvik torktumling fér

140-185°F Okad livslangd.

Storleksinformation

Lyftselar kan ofta anvéndas till bade 2- och 4-punktsupphéangning. Det &r viktigt att vara noggrann och sékerstalla
att bredden pa lyftbygeln passar till lyftselens storlek och brukarens behov.

Anvand personliga lyftselar for Okad sakerhet och hygien.

Storlek XXS/Gra XS/Orange S/Réd M/Gul L/Groén XL/Lila XXL/Vit
Rek.

) kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 110-160 150-210
Brukarvikt
Lyftselens om 80 85 94 97 98 100 100
Hojd
Lyftselens

R cm 17 25 35 40 45 55 65
Stussmatt
Rek

cm 20-45 20-45 35-50 35-60 45-65 45-65 45-65

bygelbredd

Vid fragor om produkten och dess anvandning, kontakta din lokala distributér. Se www.directhealthcaregroup.com
for en komplett distributdrsforteckning. 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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: q
She"HBS"ng Brukermanual - Norsk

SystemRolVledic

ShellHBSIing er en loftesele som er enkel for medhjelperen & applisere, samtidig som den gir brukeren
trygghetsfolelse ved alle forflytninger. Den gir stette hele veien fra baksiden av knaerne og helt opp til over hodet.
ShellHBSIing er skalformet og gir brukeren optimal stette for hodet. Lofteselen gir en oppreist sittende stilling som
kan reguleres med de to alternativene for loftebandene.

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

0g brukerens behov.

@ E Kontroll av funksjon

Visuell og mekanisk inspeksjon

Gjer regelmessige funksjonskontroller av lofteselen. Kontroller alltid etter vask. Kontroller at ssmmer 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 nar du drar kraftig i selen. Ved tegn pa slitasje skal produktet kasseres.

[1i] Lesalltid 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.

Unngé utglidningsrisiko eller ubehag ved & veere grundig nér man prover lofteselen. Huk forst pa lofteselens
rygglokker pa lofteboylen, huk deretter pa beinlokkene. Benytt en utprovd lofteboyle.

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

er avgjorende.

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

SystemRoMedic 1Fu 13



Plassering av Ioftesele nar brukeren sitter i rullestol/stol eller seng:

Fjerning av Iefteselen nar brukeren sitter:

1. Hold lefteselen i den ene handen og
plasser den andre handen i lommen
pa den nedre kanten pa selen. Hvis
brukeren kan beye seg fremover gjor
dette plasseringen av lofteselen enklere.
For lofteselen ned bak brukerens
rygg giennom & 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.

o

Veer noye med a fa lofteselen godt rundt
setet pa brukeren. Dette gjeres enklest
ved & benytte rommet ved bakre hjerne
pa rullestolsetet.

w

. 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.

>

Etter at du har kontrollert at begge
benstroppene er like lange pa begge
sider, kan du plassere dem under
brukerens lar. Det er vanlig & krysse
begge stroppene for de festes i
loftebaylen.

-

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

2. Trekk lofteselen opp bak brukerens rygg.

IFU SystemRoMedic



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

Fjerning av Igfteselen nar brukeren ligger:

1.

N

w

N

-

N

Vend brukeren mot deg. Plasser lofte-
selen slik at merkelappen er ned mot
underlaget og midtmarkeringene folger
ryggraden. Lofteselens ovre kant skal
veere i skulderhoyde og den nedre kanten
dekker halebenet. Plasser lofteselen sa
langt inn under brukeren som overhode
mulig. Serg for at rygg-delen dyttes godt
inn under kroppen, slik at du far tak i den
pa den andre siden etter at du har vendt
brukeren tilbake pa rygg.

For lettere handtering og faerre momenter
kan du i sideleie krolle ryggdelen mot
brukerens rygg og samtidig plassere
benstroppene under brukerens ben. Da
er det enklere & trekke frem selene nar
brukeren ligger pa lofteselen.

. Vend brukeren tilbake pa lofteselen og

dra frem ryggdelen og ben-stroppene.

. Det er vanlig & krysse benstottene for

de festes pa lofteboylen. Hev loftebaylen
forsiktig og stopp opp for & kontrollere
at alt fungerer.

. Vend brukeren mot deg og fold selen inn

under brukeren, slik at stoffet glir mot seg
selv og du lett kan trekke ut lofteselen
under brukeren.

Trekk ut lofteselen under brukeren.

SystemRoMedic 1Fu
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Alternative paferinger av Igfteselens beinstotter

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

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 produk-
tetiketten og felg bruksanvisningen for dette produktet pa www.directhealthcaregroup.com

Den periodiske inspeksjonen av den ikke-stive kroppsstottenheten skal utfores ved tidsstemplene oppgitt av produ-
senten, men minst hver 6. maned for & veere sikker. Hyppigere inspeksjoner kan kreves dersom en ikke-stiv kroppsdeler
brukes eller rengjores oftere enn produsentens anbefaling. De periodiske kontrollinstruksjonene for dette produktet fin-
ner 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.

Vedlikeholdsrad:

Les pa lofteselens merkeetikett.

Informasjon om sterrelser

Lofteseler kan ofte benyttes til bade 2- og 4-punktsopphenging. Det er viktig & forsikre seg om at bredden
pa loftebeylen passer til lofteselens sterrelse og brukerens behov.

Benytt personlige lofteseler for okte sikkerhet og hygiene.

Size

Rec. user lbs
weight kg
Sling overall inch
height cm
Sling seat inch
measurement om

XXS/Gra
22-66
10-30

31,5
80
6,5
17

XS/Oransje
44-77
20-35

33,5
85
10
25

S/Red

66-121

30-55
37
94
14
35

e DA A

140-185°F

M/Gul
110-198
50-90
38
97
16
40

Bruk ikke skyllemiddel.
Unnga terketrommel for

lengre levetid.

L/Gronn
176-265
80-120
38,5
98
17,56
45

XL/Lilla
243-353
110-160
39,5
100
21,5
55

XXL/Hvit
331-463
150-210
39,5
100
25,5
65

Ved spersméal 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 hjemmeside: www.directhealthcaregroup.com

SystemRoMedic 1Fu
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. Ce
She"HBShng Brugsvejledning - Dansk

SystemRolMedic

ShellHBSIing er et loftesejl, der er let at saette pa, og som giver brugeren en felelse af tryghed. Sejlet er udformet med
bendele, hvilket indebaerer, at brugeren ikke sidder pé sejlet, men far stotte fra halebenet op over hovedet og under
benene. ShellHBSIing er skalformet og giver god stette til hovedet. Loftesejlet giver en oprejst siddestilling, som kan
reguleres med de to alternative placeringer af loftestropperne.

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

@ E Funktionskontrol

Visuel og mekanisk inspektion
Foretag regelmaessige funktionskontroller af loftesejlet. Kontroller altid efter vask. Kontroller, at ssmme og materiale

er helt og ikke udviser tegn pa 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 pa slitage skal produktet kasseres.

[1i] Lesaltid manualen

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

Opbevar manualen tilgeengeligt for brugere af produktet.

Efterlad ikke brugeren alene under forflytningsmomentet.

Undga risikoen for, at brugeren glider ud eller feler sig ubehageligt tilpas ved at veere omhyggelig med afprevningen af
lofte-sejlet. Haegt forst loftesejlets rygstropper pé loftedget; haegt derefter benstottens 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 lafte og leftetilbeher inden brug, og kontakt din forhandler ved spergsmal.

18 IFU SystemRoMedic



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

Bortfjernelse af lpftesejlet, nar brugeren sidder ned

1. Hold leftesejlet med den ene hand, og
placer den anden hand i lommen, der
sidder ved den nederste kant pa sejlet. Det
er lettere, hvis brugeren er i stand til at laene
sig frem/kan leenes frem. For loftesejlet ned
bagved brugerens ryg ved at glide det langs
med rygleenet pa stolen/kerestolen eller
sengen, ned til halebenet pé brugeren er
optimalt. Loftesejlets midte skal folge
brugerens rygrad.

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

bagerste hjerner pa kerestolens sasde.

3. Traek bendelene frem ved larenes yder-
side. Sid gerne foran og treek i den nedre kant
pa benstotten, sa loftesejlet glider pa plads
omkring brugerens bagdel. Hold lidt igen pa
brugerens knee 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 kryd-
ses benstetterne, inden de saettes fast pa
krogene pa loftedget.

Begynd at haeve loftedget og stop for at
kontrollere, at alt eri orden, inden du hasver
s& meget, at brugeren loftes fra underlaget.

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

2. Traek derefter loftesejlet op bagved
brugerensryg.

SystemRoMedic 1Fu
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Placering af Igftesejl, nar brugeren ligger pa seng/briks eller gulv

Bortfjernelse af loftesejlet, nar brugeren ligger ned

1. Vend brugeren mod dig. Placer lofte-sejlet,
sa meerkaten vender ned mod underlaget,
og midterlinjen felger rygraden. Loftesejlets
ovre kant skal stotte hovedet, og den neder-
ste kan skal veere pa hejde med halebenet.
Placer loftesejlets kant sa langt inde under
brugeren som muligt. Skub stroppen til ryg-
delenind under, s& du kan nd den, nar du har
vendt brugeren tilbage pé loftesejlet.

2. For at mindske antallet af momenter kan
du folde rygdelen op mod brugerens ryg og
placere benstetterne mellem brugerens lar,
nar han/hun er vendt mod dig, for derefter
at trackke dem frem, nér brugeren ligger pa
loftesejlet.

3. Vend brugeren tilbage pa loftesejlet, og
treek rygdelen og benstatten frem.

4. Seedvanligvis krydses benstatterne, inden
de saettes fast pa krogene pé loftedget.
Begynd at heeve loftedget og stop for at kon-
trollere, at alt er i orden, inden du haever sa
meget, at brugeren loftes fra underlaget.

1. Leeg benstotterne ned mellem brugerens
knee.

2. Vend brugeren mod dig, og fold sejlet ind
under brugeren, sa stoffet glider mod sig
selv, nar du traekker det ud, efter du har vendt
brugeren tilbage.

20
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Alternative placeringer af lgftesejlets benstgtter

1. Seedvanligvis krydses benstotterne, inden de seettes fast pa krogene pa loftedget.

2. Efter behov kan benstetterne ogsa placeres slaet op under begge ben.

3. Man kan ogsé veelge at ikke krydse benstotterne; veer opmaerksom p4, 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 afheengigt af brugsfrekvens, vask, terring osv. Laes venligst produktmeerket og folg 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 vaere nedvendige, hvis en
ikke-stiv kropstette enhed bruges eller rengeres oftere end anbefalet af fabrikanten. De periodiske
inspektionsinstruktioner for dette produkt findes pa www.directhealthcaregroup.com
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Materiale:
Polyester: Slidsteerkt materiale med lav friktion. Taler hoje vasketemperaturer.
Polyesternet: Luftigt materiale, som efter behov kan efterlades under brugeren. Taler hej vasketemperatur.

Vedligeholdelse: ‘j & Anvend ikke skyllemiddel.
Lees pa loftesejlets maerkat. 60-85°C L A Undgé terretumbling for

140-185°F oget levetid.

Information om sterrelser

Loftesejl kan ofte anvendes til bade 2- og 4-punktsophaeng. Det er vigtigt at veere omhyggelig og sikre, at lofteagets
bredde passer til loftesejlets storrelse og brugerens forudsaetninger.

Anvend individuelle loftesejl for sikkerhed og hygiejne.

Storrelse XXS/Gra  XS/Orange S/Red M/Gul L/Gron XL/Lilla XXL/Hvid
Anb. Ibs 22-66 44-77 66-121 110-198  176-265  243-353  331-463
Brugerveegt kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 110-160  150-210
Lofteseflets inch 315 33,5 37 38 38,5 39,5 39,5
Hejde om 80 85 94 o7 98 100 100

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
downloades fra vores hjemmeside www.directhealthcaregroup.com
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She"HBS"ng Gebrauchsanweisung - Deutsch

SystemRolVledic

ShellHBSIling Hebegurt ist leicht anzulegen und vermittelt dem Anwender ein Geflhl der Sicherheit. Aufgrund der
Ausflhrung mit Beinteilen sitzt der Anwender nicht auf dem Gurt sondern wird gestitzt vom SteiBbein bis hoch zum Kopf
sowie unter den Beinen. Aufgrund der Schalenform bietet der ShellHBSIing eine ausgezeichnete Stiutze fir den Kopf.
Der Hebegurt ermdglicht eine aufrechte Sitzstellung, die sich durch die beiden Hebegurtalternativen verstellen lasst.
Das SystemRoMedic umfasst eine breite Auswahl an funktionellen und bequemen Hebegurten hoher Qualitét, speziell
entwickelt fur verschiedene Arten von Hebeaktionen und fur Patienten mit unterschiedlichen Bedurfnissen. Die Wahl
von Modell und Material ist abh&ngig von der jeweiligen Hebesituation und dem Bedarf des Patienten.

@ E Kontrolle der Funktion

Sichtpriifung und mechanische Kontrolle

Unterziehen Sie den Hebegurt regelmaBigen Funktionskontrollen. Nach jeder Wasche priifen. Prifen Sie Nahte
und Material auf einwandfreien Zustand. Prifen 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 fir Hilfsmittel zur Umsetzung von Patienten.

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

Verweilen Sie wahrend des Umsetzmoments beim Patienten.

Vermeiden Sie die Gefahr des Abgleitens oder Unbehagen durch sorgféltige Prifung des Hebegurtes. Zunéchst die
Ruckenschlaufen des Hebegurtes einhdngen, danach die Schlaufen der Beinstitze. Nur gepriifte Hebeblgel verwenden.
Das zusammengebaute Produkt darf jedoch auf keinen Fall hoher belastet werden als das Einzelteil mit der geringsten
Hochstbelastung. Prifen Sie in jedem Fall vor der Anwendung die zulassige Hochstbelastung von Lifter und Zubehor.
Bei Fragen wenden Sie sich bitte an Ihren Handler.
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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 Unterkante 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 Rucken des Anwenders entlang nach
unten fihren, 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 GeséB des Anwenders herabgeflhrt
wird und zwar durch den Zwischenraum
an den hinteren Ecken des Rollstuhlsitzes.

3. Holen Sie daraufhin die Beinteile
entlang 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 des Anwenders
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 BeinstUtzen an beiden Seiten
gleich lang sind, kdnnen sie unter den
Oberschenkeln des Anwenders positioniert
werden. Im Normalfall werden die
Beinstltzen Uber Kreuz gelegt, bevor

sie an dem HebebUgel befestigt werden.

1. Beinstltzen an der AuBenseite der
Oberschenkel herausziehen.

2. Den Hebegurt daraufhin hinter dem
Ricken des Anwenders hochziehen.
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Anbringen des Hebegurtes, wenn der Anwender im Bett/auf einer Liege oder auf dem
FuBboden liegt

/\r

Entfernen des Hebegurtes, wenn der Anwender liegt

1. Wenden Sie den Anwender zu sich hin.
Positionieren Sie den Hebegurt so, dass
das Etikett zur Unterlage hin zeigt und die
Mittellinie entlang dem Ruckgrat zu liegen
kommt. Die obere Kante des Hebegurtes
soll den Kopf stiitzen, die untere Kante den
SteiBbeinbereich. Die Kante des Hebegurtes
so weit wie méglich unter dem Anwender
positionieren. Die Ose des Riickenteils

s0 weit einschieben, dass Sie sie nach
Zurtckdrehen des Anwenders erreichen.

2. Um die Anzahl Momente zu

reduzieren, kdnnen Sie den Rickenteil am
Ricken des Anwenders anlegen und die
Beinstltzen zwischen die Oberschenkel
des Anwenders legen, wenn dieser Ihnen
zugewandt ist, um sie anschlieBend nach
vorne zu ziehen, wenn der Anwender auf
dem Hebegurt liegt.

3. Drehen Sie den Anwender zurlick auf den
Hebegurt und ziehen Sie Ruckenteil und
Beinstulitze nach vorn.

4. Im Normalfall werden die Beinstiitzen
Uber Kreuz gelegt, bevor sie an dem
Hebebugel befestigt werden.

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.

SystemRoMedic 1Fu
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Alternative Positionierung der Beinstiitzen des Hebegurtes

1. Im Normalfall werden die Beinstutzen Uber Kreuz gelegt, bevor sie an dem Hebebligel befestigt werden.

2. Bei Bedarf kédnnen die Beinstlitzen auch Ubereinander unter beiden Beinen angebracht werden.

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

Lebenslange informationen & regelméBige inspektion

Die erwartete Lebensdauer des Produkts hangt davon ab, wie das Produkt gem&B 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 flr dieses Produkt auf
www.directhealthcaregroup.com

Die regelmaBige Inspektion der nicht starren Korperstitzeinheit sollte zu den vom Hersteller angegebenen
Zeitstempeln, jedoch mindestens alle 6 Monate durchgeflhrt werden. Haufigere Inspektionen kénnen erforderlich
sein, wenn eine nicht starre Koérperstutzeinheit 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.

Pflegeanleitung: U o Kein Weichspulmittel verwenden.
Lesen Sie das Produktetikett 60-85°C Q K Flr langere Lebensdauer Trocknen
des Hebegurtes. 140-185°F im Waschetrockner vermeiden.

GroBen

Hebegurte kdnnen oft sowohl bei 2- als auch 4-Punktaufhdngung verwendet werden. Es ist darauf zu achten,
dass die Breite des Hebeblgels der GroBe des Hebegurtes und den Voraussetzungen des Anwenders entspricht.
Aus Sicherheits- und Hygienegriinden empfiehlt sich die Verwendung von persénlich angepassten Hebegurten.

GroBe XXS/Grau XS/Orange  S/Rot M/Gelb  L/Grin  XULila  XXL/WeiB
Empf. lbs  22-66 44-77 66-121 110198  176-265  243-353  331-463
Anwendergewicht g 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120  110-160  150-210
Héhe der inch 315 335 a7 38 38,5 39,5 39,5
Hebegurte cm 80 85 94 97 98 100 100

Bei Fragen zu den Produkten und ihrer Anwendung wenden Sie sich bitte an Ihren 6rtlichen Handler. Fir ein
komplettes Handlerverzeichnis verweisen wir auf www.directhealthcaregroup.com. Sorgen Sie daflr, dass
Sie stets Uber die richtige Version des Handbuchs verflgen. Die neueste Version steht auf unserer Homepage
www.directhealthcaregroup.com zum Download bereit.
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| ce
She"HBS“ng Handleiding - Nederlands

SystemRolMedic

ShellHBSIing 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 vanaf het
staartbeentje tot aan het hoofd en onder de benen. ShellHBSIling heeft een holle vorm en biedt uitstekende steun
voor het hoofd. De tilband ondersteunt een rechtop zittende houding, regelbaar via de twee tilbandlusalternatieven.
SystemRoMedic omvat vier categorieén: verplaatsen, repositioneren, ondersteunen en tillen.

@ E 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.

Dﬂ 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 tilband 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
worden 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. Werk vervolgens de beendelen langs de
buitenkant van de dijen van de patiént. Trek,
terwijl u tegenover de patiént staat, aan

de onderrand van de beensteun zodat de
tilband op zijn plaats rond de heupen glijdt.
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
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. 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.

SystemRoMedic 1Fu
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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 oppervlak gekeerd is en het
middendeel van de tilband de ruggengraat
volgt. De bovenrand van de tilband moet
z0 hoog zijn dat het hoofd wordt
ondersteund en de onderrand moet gelijk
zijn met het staartbeen. Plaats de tilband
zo diep 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
voorulit te trekken als de patiént

op de tilband ligt.

3. Draai de patiént weer op de tilband en
trek de hoofdondersteuning en de been-
steunen uit.

4. Kruis de beensteunen en haak

ze aan het tiljuk. Start het heffen van de
lift; stop als de banden strak staan en con-
troleer 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.

e IR A

140-185°F

Onderhoud van
het product:

Lees het productlabel.

Maten

Gebruik geen wasmiddel. Hang de

band, voor een maximale levensduur,
op om te drogen of droog hem bij

lage temperatuur in de droger.

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/Crijs | XS/Oranje | S/Rood MGeel L/Groen XL/Paars XXL/Wit
Aanbev. lbs | 22-66 44-77 66-121 110-198 | 176-265 | 243-353 | 331-463
patiént gewicht kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 | 110-160 | 150-210
inch 315 335 37 38 385 39,5 39,5
Tilbandhoogte
cm 80 85 94 97 98 100 100

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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| Ce
ShGllHBSllng Manual d’utilisation - Francais

SystemRolVledic

ShellHBSIling est un harnais de levage qui est facile a mettre en place et qui donne un sentiment de sécurité a la
personne qui l'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, par-dessus la téte et sous les jambes. ShellHBSIling a une
forme bombée et fournit un excellent appui pour la téte. Le harnais de levage donne une position assise redressée,
que I'on peut ajuster a I'aide des deux alternatives pour les ceillets de levage.

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.

@ ﬁ Contrdle de fonctionnement

Inspection visuelle et mécanique

Effectuer des inspections régulieres du harnais de levage. Toujours controler apres 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 vérifier qu’elles supportent une contrainte élevée. S'il présente des signes d’usure,
le produit doit étre mis au rebut.

[Ti] 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 éprouve.

C’est toujours la charge maximale autorisée la plus faible de chaque produit respectif qui prévaut pour I'appareil
de levage complet. Toujours Vvérifier 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 inférieur 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 arriére de l'assise
du fauteuil roulant.

3. Progresser ensuite le long de '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
postérieur. Pour empécher a I'utilisateur de
glisser vers I'avant du fauteuil, lui maintenir
|égérement 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 'étrier de levage.

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

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

2. Faire ensuite monter le harnais de levage
derriére 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 a 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
nécessaires, 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 'avant la partie arriere et
I'appui pour les jambes.

4. 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 couché

1. Poser les appuis pour les jambes entre les
genoux de I'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 apres
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

Linspection périodique de 'unité de soutien de la carrosserie non rigide doit étre effectuée aI’'norodatage indiqué par
le fabricant, mais au moins tous les 6 mois pour en étre sdr. 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 contréle périodique pour ce produit se trouvent sur www.directhealthcaregroup.com
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Matériaux :
Polyester : Matériau résistant et présentant une friction faible. Supporte des températures de lavage élevées.

Conseils d’entretien : U ra Ne pas utiliser de produit de rincage
Lire I'étiquette-conseil du 60-85°C L°A K adoucissant. Eviter le séche-linge pour
harnais de levage. 140-185°F 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 rec. lbs  22-66 44-77 66-121 110-198  176-265  243-353  331-463
de I'utilisateur kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 110-160  150-210
Hauteur du inch 31,5 33,5 37 38 38,5 39,5 39,5
harnais de cm 80 85 94 o7 98 100 100

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 complete 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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. q1
She"HBS“ng Manuale utente - Italiano

SystemRolMedic

Limbracatura ShellHBSIing ¢ facile da applicare e dona al paziente un senso di sicurezza. E dotata di due supporti
per le gambe, in modo che il paziente non rimanga seduto sull'imbracatura. Offre un supporto dal coccige al capo
e sotto le gambe del paziente. Limbracatura ShellHBSIling ha una forma concava ed ¢ dotata di un valido supporto
per il capo. Limbracatura consente di assumere una posizione diritta seduta che puo essere regolata scegliendo
tra le due alternative di aggancio degli anelli.

SystemRoMedic fornisce una gamma di prodotti per quattro categorie di spostamenti: trasferimento,
riposizionamento, supporto e sollevamento.

@ E 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.

[Ti] Leggere sempre le istruzioni

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

Scegliere con attenzione la taglia del'imbracatura, in modo da evitare disagi e il rischio che il paziente scivoli fuori
dallimbracatura. Se I'imbracatura e troppo larga, sussiste il rischio che il paziente scivoli fuori.

Non lasciare il paziente da solo durante il sollevamento.

Applicare gli anelli posteriori del’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:

Rimozione dell'imbracatura quando il paziente é seduto:

1Tenere imbracatura con una mano e inserire
I'altra mano nella tasca situata sul bordo
inferiore dellimbracatura. Questa operazione
risulta pit facile se il paziente si piega in avanti
autonomamente o con l'aiuto degli operatori.
Far scivolare 'imbracatura verso il basso dietro
la schiena del paziente, lungo lo schienale
della sedia/sedia a rotelle o lungo il letto,

fino a raggiungere il coccige del paziente.

La sezione centrale dellimbracatura deve
essere situata in corrispondenza della colonna
vertebrale del paziente.

2. Stendere con cura l'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 a rotelle.

3. Successivamente, estrarre le sezioni
gambe lungo la parte esterna delle cosce del
paziente. Guardando il paziente, tirare il bordo
inferiore del supporto gambe, in modo che
I'imbracatura scivoli 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 verificato 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.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.

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 ¢ 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 dell'imbracatura si trovi in
corrispondenza della colonna vertebrale.
Il bordo superiore dell'imbracatura deve
essere ad un’altezza tale da far si che
I'imbracatura sostenga il capo e il bordo
inferiore si trovi in corrispondenza del
coccige. Posizionare I'imbracatura il piu
possibile sotto il paziente. Spingere sotto
I'anello della parte alta dell'imbracatura,
in modo da riuscire ad afferrarlo una volta
rigirato il paziente sull'imbracatura.

2. Per sempilificare la procedura di
applicazione, € 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 & rivolto
verso I'operatore, in modo da tirarli

in avanti quando il paziente si trova
sullimbracatura.

3. Rigirare il paziente sullimbracatura

e tirare la sezione posteriore e il
supporto gambe.

4. 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 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 da estrarla agevolmente
facendola scorrere.

40

IFU SystemRoMedic



Metodo alternativo per I'applicazione dei supporti gambe dell'imbracatura:

1. Ilmetodo 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 pit 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 dal’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

Lispezione periodica dell’unita di supporto del corpo non rigida deve essere eseguita con i timestamp indicati dal
produttore, ma almeno ogni 6 mesi per essere sicuri. Possono essere richieste ispezioni piu 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.

Pulizia e manutenzione ‘j [ Non usare detergenti. Per garantire
del prodotto: 60-85°C L°J A la massima drata del materiale,
Leggere l'etichetta del prodotto.  140-185°F asciugare 'imbracatura appesa

o 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/Grigio XS/Arancione S/Rossa M/Gialla  L/Verde XL/Porpora XXL/Bianco
Consigliato Ibs 22-66 44-77 66-121  110-198  176-265  243-353 331-463
Peso paziente kg 10-30 20-35 30-55 50-90 80-120 110-160 150-210
Altezza Pollici 31,5 33,5 37 38 38,5 39,5 39,5

dellimbracatura 5, 80 85 94 97 98 100 100

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

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

Medical Device Read the manual

MD

=

Caution Product Code
VAN REF

Manufacturer information Batch Code

LOT
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SystemRoledic

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:

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

o Positioning, assistive devices for manual repositioning of users within the same location.
. 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.

DHG

Moving Health Forward

Direct Healthcare Group Sverige AB
Torshamnsgatan 35,
c E Medical Device Class | SE-164 40 Kista, Sweden

. ; . . Tel: +46 (0)8-557 62 200
Medical Device Class I. The product complies with the info@directhealthcaregroup.com

requirements of the Medical Devices Regulation 2017/745. www.directhealthcaregroup.com



