manset kismini ellerinizle acin ve ayaginizi coraba st
kismindan sokup her iki mansetten gecirin. Kompresy-
on corabinin acik ayak boliminin manset kismin,
ayak bileginin yaklasik 1 cm Gzerinde kalacak sekilde
konumlandirin. Corabin st mansetini diz cukurunun
yaklasik 1 c¢cm altina kadar yukariya cekin. Corabin
kirnisiksiz bir sekilde oturmasini saglayin ve olasi
kinisikliklari elinizle Gzerlerinden gecerek giderin.

ipuglari
Corabi giyerken tutma bandinin dikisinden degil, dik-
katli bir sekilde 6rgiisinden tutun.

Bakim uyarilari

Corabimzi kullandiktan sonra her giin yikayin. Bir

ytkama filesi kullanmaniz tavsiye edilir. Yumusaticilar,

gresler,yaglar, losyonlar, merhemler ve sabun artiklari

malzemeyi tahris edebilir ve ciltte tahrislere neden

olabilir. Onu ayri veya benzer renkteki giysilerle bir-

likte yikayin.

Uriinii tercihen medi clean deterjan ile elde veya
narin yitkama programiyla 40 °C sicakhkta
yumusatici kullanmadan hafif deterjan ile yikayin.

2 Beyazlatici kullanmayin.

[@ Havada kurutma/narin programinda kurutucu
2 Utllemeyin.

& Kimyasal temizlemeye vermeyin.

Sorumluluk

Amacina uygun kullanilmadiginda (kendisi veya
yabanci bir servis tarafindan tamir edilmesi de dahil),
treticinin sorumlulugu kalmaz.

POLNISCH /POLSKI
duomed®

Przeznaczenie

Medyczna porficzocha uciskowa okragtodziana stuzy
do ucisku koriczyn dolnych, gtdwnie w ramach lecze-
nia choréb uktadu zylnego.

Wtasciwosci

Medyczna poriczocha uciskowa wywiera progresyw-
ny (zmniejszajacy sie od dotu do géry) nacisk na kon-
czyny.

Wskazania

Przewlekte choroby zyt

+ Poprawa objawdw ze strony uktadu zylnego

- Poprawa jakosci zycia w przypadku przewlektych
chordb zyt

- Zapobieganieiterapia obrzekéw zylnych

- Zapobieganieiterapia zylnych zmian skérnych

- Egzemaipigmentacja

+ Lipodermatosklerozaizanik biaty

+ Leczenie owrzodzen zylnych nég

- Leczenie mieszanych (tetniczychizylnych)
owrzodzerindg (z uwzglednieniem przeciwwska-
zan)

- Zapobieganie nawrotom owrzodzen zylnych nég

+ Redukcja bélu w przypadku owrzodzen zylnych nég

- Zylaki

+ Faza poczatkowa choroby zylnej

- Niewydolnos¢ zylna zwigzana z otytoscia, praca
siedzaca lub stojaca

+ Malformacje zylne

- Powazna przewlekta niewydolnos¢ zylna

Tromboembolityczne choroby zyt

- Zakrzepica zytpowierzchownych

- Zakrzepica zyt gtebokich koriczyn dolnych

« Stan po zakrzepicy

- Zesp6tpozakrzepowy

- Zapobieganie zakrzepicy u pacjentéw aktywnych

Obrzekl
+ Obrzekilimfatyczne

-+ Obrzekiw trakcie cigzy

+ Obrzeki pourazowe

-+ Obrzeki pooperacyjne

+ Obrzekiporeperfuzyjne

- Nawracajace obrzekiidiopatyczne
Obrzeki lipidowe

- Zastoje zylne naskutek unieruchomienia (zespét za-
stoju zylnego pochodzenia stawowego, niedow+tady
i czesciowe niedowtady koriczyn)

+ Obrzeki uwarunkowane zawodowo (praca stojaca,
praca siedzaca)

- Obrzeki wynikajace z leczenia farmakologicznego,
gdy zmiana terapii jest niemozliwa

Pozostate wskazania

- Niewydolno$¢ zylna zwigzana z otytoscia

- Dermatozy kofczyn dolnych o charakterze zapal-
nym

- Mdtosci, zawroty gtowy w cigzy

- Dolegliwosci zwigzane z zastojami w cigzy

- Stan pooparzeniach

- Leczenieblizn

W przypadku choréb uktadu zylnego firma medi z regu-
ty zaleca porczochy uciskowe dziane na okragto, a w
przypadku choréb uktadu limfatycznego poriczochy
uciskowe dziane na ptasko. W przypadku okreslonych
czynnikéw w oparciu o decyzje lekarza wtasciwa tera-
pia na przyktad przy chorobach zyt moze byc¢ takze pa-
kiet dziany na ptasko (np. przy bardzo duzych zmianach
obwodu lub pogtebionych zmianach w tkankach). Istot-
ng role odgrywaja w szczegdlnosci takie czynniki, jak
masa ciata, rodzaj i stopier obrzeku, a takze wtasciwo-
$ci tkankitaczne;j.

Przeciwwskazania

- Zaawansowana niedrozno$¢ tetnic obwodowych
(jezeli jeden z warunkdéw jest spetniony: ABPI < 0,5,
cisnienie w tetnicy skokowej< 60 mmHg, cisnienie w
palcach < 30 mmHg lub TcPO2 < 20 mmHg grzbiet
stopy). W przypadku stosowania nieelastycznych
materiatéw mozna wyprébowac produkt uciskowy
przy cisnieniu w tetnicy skokowej miedzy 50 a 60
mmHg pod $cista kontrola kliniczna.

- Zdekompensowana niewydolno$¢ serca (NYHA T +1V)

- Septyczne zapalenie zyt
- Bolesnyobrzeksiniczy

W ponizszych przypadkach nalezy podja¢ decyzje o

terapii przy uwzglednieniu korzysci i ryzyka oraz do-

borze najlepiej dopasowanego produktu uciskowego:

- WyraZne dermatozy saczace



+ Uczulenie na materiatkompresyjny
- Powazne zaburzenia czucia w koficzynie
- Zaawansowana neuropatia obwodowa (np. przy cu-

krzycy)
+ Przewlekte reumatoidalne zapalenie stawdw

Zagrozenia/ dziatania niepozadane

Szczegdlnie w razie nieprawidtowego stosowania me-

dyczne ponczochy uciskowe

- moga powodowac martwice skéry oraz

- uszkodzenie nerwdéw obwodowych w wyniku uci-
sku. W przypadku wrazliwej skéry pakiet uciskowy
moze powodowac Swiad, ztuszczanie sie skéry i ob-
jawy zapalenia. Dlatego nalezy zadbac o prawid+to-
wa pielegnacje skéry pod wyrobem uciskowym. Fir-
ma medi oferuje produkty do pielegnacji skéry
dostosowane do poriczoch uciskowych (medi day,
medi night). Informacji na ten temat udzielaja spe-
cjalistyczne sklepy medyczne.

W przypadku wystapienia ponizszych objawdéw nale-

zy niezwtocznie zdjac pakiet uciskowy i dokona¢ kon-

troli oceny klinicznej:

Zabarwienie palcéw stép na niebiesko lub biato, pare-

stezje idretwienie, narastajacy bdl, sptycony oddech

iuderzenia goraca, nagte ograniczenie ruchu oraz

obrzeki stép.

Uzytkownicy i grupa docelowa pacjentéw

Do uzytkownikéw zaliczaja sie pracownicy stuzby
zdrowia i pacjenci, wtacznie z osobami udzielajacymi
pomocy w pielegnacji, po odpowiednim przeszkoleniu
przez pracownikéw stuzby zdrowia.

Grupa docelowa pacjentéw: Pracownicy stuzby zdro-
wia opatruja osoby doroste i dzieci na wtasna dpowie-
dzialnosé, kierujac sie dostepnoscia konkretnych roz-
miaréw/wielkosci oraz niezbednymi funkcjami/
wskazaniami, uwzgledniajac przy tym informacje
udzielone przez producenta.

Okres noszenia i uzytkowania

Jesli lekarz nie zaleciinaczej, poriczoche uciskowa me-
diven nalezy nosi¢ codziennie od rana do wieczora. W
przypadku poriczoch uciskowych z silikonowa tasma
przyczepna u 0s6b o wrazliwej skdrze moga wystapic
podraznienia skéry. Takze w wyjatkowych przypad-
kach, w ktérych zostanie znacznie przekroczony regu-
larny czas noszenia, w razie stosowania porczoch
udowych nalezy kilkakrotnie poprawia¢ potozenie ta-
Smy przyczepnej lub alternatywnie rozwazy¢ zasto-
sowanie rajstop. Codzienne noszenie i pranie moga z
czasem zmniejszy¢ konieczny z medycznego punktu
widzenia ucisk oraz elastyczno$¢ porczoch ucisko-
wych. Zalecany czas uzytkowania wynosi maksymal-
nie 6 miesigcy. Po tym okresie w razie kontynuacji za-
lecenia stosowania medycznej poriczochy uciskowej
konieczne jest przeprowadzenie ponownej kontroli
wymiaréw ciata we wspdtpracy ze specjalistycznym
sklepem medycznym. Data wskazana obok symbolu
klepsydry (etykieta) wskazuje maksymalny czas uzyt-
kowania o dtugosci 6 miesiecy.

Wazna wskazdéwka

Nie wolno usuwac etykiety tekstylnej, poniewaz w
przeciwnym razie przepada prawo do rekojmi i wy-
miany.

Instrukcja zaktadania

Porczoche uciskowa nalezy zaktada¢ bezposrednio po

wstaniu z tézka. Rekawiczki tekstylne lub gumowe

chroniag dzianine przed uszkodzeniem, znacznie uta-
twiajg zaktadanie i réwnomierne rozktadanie dzianiny.

Warto takze zaopatrzy¢ sie w urzadzenie wspomagaja-

ce zaktadanie, jak medi Butler czy medi 2inl. W przy-

padku porficzoch uciskowych bez palcéw najpierw nale-
zy wiozy¢ stope do urzadzenia wspomagajacego
zaktadanie.

- Wsuna¢ reke do poriczochy uciskowej i chwyci¢ za
piete. Przytrzymac piete i wywina¢ poriczoche na
lewa strone.

+ Czes¢ na stope, ktéra pozostata wewnatrz poriczo-
chy, tworzy teraz otwdr. Lekko rozszerzy¢ otwér
obiema rekami.

+ Wsunacstope wotwdr (w przypadku poriczochy bez
palcdw wraz z urzadzeniem wspomagajacym zakta-
danie) i ostroznie przeciggna¢ poriczoche uciskowa
przez stope az do piety.

- Nastepnie réwnomiernie roztozy¢ materiat bez po-
marszczen na catej nodze, przesuwajac go kawatek
po kawatku w gére bez nadmiernego rozciggania
poriczochy. Sprawdzi¢ prawidtowa pozycje poficzo-
chy na czubku stopy i na piecie. W razie potrzeby
skorygowac potozenie porczochy, przesuwajac ja
niecow dé+.

W przypadku porczoch uciskowych bez palcéw po

tym etapie zdja¢ urzadzenie wspomagajace zaktada-

nie, unoszacczesé na stopew kierunku piety, a nastep-
nie wysuwajac urzadzenie wspomagajace zaktadanie.

Nastepnie ponownie natozy¢ cze$¢ na stope na wia-

sna stope i rbwnomiernie roztozy¢ dzianine w strone

palcéw stopy.

- Na koniec sprawdzi¢ pozycje poriczochy uciskowej.
Podkolanéwka powinna kofczy¢ sie ok. 1 cm ponizej
okolicy podkolanowej, a poriczocha udowa ok. 2 cm
ponizej posladka. Rajstopy powinny wygodnie owi-
jactalie, a klin powinien znajdowac sie w kroku.

W przypadku poriczochy bez czesci na stope (IBD): Przy-
trzymac rekami otwor z etykieta tekstylna na Sciggaczu
i przetozyc stope od gdry przez oba otwory w dzianinie.
Utozy¢ dolny, wezszy Sciagacz dzianiny kompresyjnej
okoto 1cm powyzej kostki. Podciagnac gérny $ciggacz
do okoto 1cm ponizej okolicy podkolanowej. Upewni¢
sie, ze poriczocha jest zatozona bez pomarszczen,
awrazie potrzeby wygtadzi¢ zmarszczki powstate
w dzianinie.

Porady
Podczas zaktadania poriczochy nalezy ostroznie chwy-
ci¢ za dzianing, a nie za szew tasmy przyczepne;.

Wskazdéwki pielegnacyjne
Poriczoche nalezy wyprac kazdego dnia po uzyciu. Za-
lecamy uzywanie siatki do prania. Ptyny do ptukania,
ttuszcze, olejki, balsamy, masci i pozostatosci mydta
moga uszkodzi¢ materiat i powodowac podraznienia
skéry. Poriczoche nalezy prac¢ oddzielnie lub z tkanina-
mio podobnych kolorach.

Produkt nalezy prac¢ recznie, najlepiej przy uzyciu
Srodka pioracego medi clean lub w pralce w pro-
gramie do tkanin delikatnych w temp. 40°C przy
uzyciu proszku do tkanin delikatnych bez ptynu do



ptukania.

2 Niewybielac.

@ suszy¢ na powietrzu /w suszarce w trybie do tka-
nin delikatnych

2 Nie prasowac.

& Nie czysci¢ chemicznie.

Odpowiedzialnosé

Odpowiedzialno$¢ producenta wygasa w przypadku
zastosowania niezgodnego z przeznaczeniem (obej-
muje to naprawe we wtasnym zakresie lub zlecang u
zewnetrznego ustugodawcy).

W przypadku reklamacji wzwiazku z produktem, na
przyktad uszkodzenia dzianiny lub niewtasciwego do-
pasowania, nalezy skontaktowac sie bezposrednio
zodpowiednim sprzedawca sprzetu medycznego.
Producentowi iodpowiednim wtadzom kraju czton-
kowskiego nalezy zgtaszac jedynie powazne incyden-
ty, ktére moga doprowadzi¢ do znaczacego pogorsze-
nia stanu zdrowia lub do $mierci. Powazne incydenty
zdefiniowano wartykule2 pkt.65 rozporzadzenia
(UE) 2017/745 w sprawie wyrobéw medycznych.

GRIECHISCH / EAAHNIKA
duomed®

Evdedeiyuévn Xprion

laTpiK KAATOO ouuTieong OTPOYYUARG TAEENG, yia TN
oupTieon Twv KATW AKPWV, KUPIWS KaTd TNV aVTILETWOTI-
on madnoewyv Tou PAEBIKOU GUOTAATOG

XapaKTnPIoTIKA amédoong

H 10TpIkr KGATOQ cupTieong aokei oupmieon oTa dkpa
Je pia Babpuiaia (amod KATw TPOG Ta mavw ¢Bivouca) Ti-
ean.

Evdeiteiq

Xpovieg PAEPIKEG MTAONOEIG

e BeATiwon QAEBIKWV CUNTITWHATWY

¢ BeAtiwon Tng mo1dtnTag {whig og mePIMTwon Xpoviwv
PAeBIKwV TaBroewv

e [pdANWnN Kai Bepareia PAERIKWV 010NUATWY

e MpdANYnN Kal Beparmeia PAEPBIKWV dEPUATIKWY
aAolwoewv

¢ 'Ek{ela KAl ATTOXPWUATIONOG

¢ AIToOEPUATOOKARPUVON Kal AEUKH aTpogia

e Qgpaneia PAsBIKOU EAKOUG KATW AKPWV

* Qegpareia pelkToU (apTNPEIaKd Kal AEBRIKA) EAKOUG
KATw dkpou (AauBdavovTac umdywn Tig avTevdeiteig)

e [1IpAANWN uTTOTPOMNG PAEBIKOU EAKOUG KATW AKPWY

* Meiwon mévou og mepIMTWoeIC PAEBIKOU EAKOUG KATW
AKpWv

e OAeBiTIdQ

e ApXIKN ¢don petd amd Bepareia pAERITIdAS

* AeITOUPYIKN QAEBIKA avenmdpkela (og Taxuoapkia,
KaBIOTIKA eTTayYEAUATA Kal ETTAyyEAUATa e
opbooTaaia)

o OAeBwOEIC DIAPAPTIES

e YoBapn xpovia GAERIKA avemdpkela

OpolPocPOAIKEG PAEPIKEG TAONOEIG
e Em@aveiakr PAEBIKN OpouBwon

e BaBid pAePikn Opdupwon modiol

e KatdoTtaon YeTd amod 0pduBwon

e MeTaBpouBwTiKO oUVOpOouOo

e [IpOANTITIKY avTIOPOUPBWTIKY aywyr o€ acBeveig mou
KivouvTal

O15Quara

e Aey@olIdnuaTa

e QIdAUATA OTNV EYKUUOOUVN

e MeTaTpaupaTika oidnuaTa

o MeTeyxelpnTiké o1dfuaTa

e MeTeyxelpnTIKA 01dAPaTa atmd EMAvVaAIlATWon

¢ KUKAIKA 1810TaBn o1driuata

e AimoIdnuaTa

* KataoTdoelg cuppdpnong AOyw akivnolwmv (apdpoye-
vEQ OUVOPOMO ocUPPOPNONG, TAPEOEIC KAl HEPIKEQ
TAPEOEIC TWV AKPWV)

¢ QIdAKATa TTOU OPEIAOVTAl O CUYKEKPIUEVA ETTAYYEN-
pata (emayyéluata pe opbooTacia, KaBIOTIKA emay-
yéAuaTa)

e QidnAuaTa e€aitiag pappdkwy, edv dev eival EQIKTA N
Pooapuoyn TnG Bepaneiag

AN\eC evOEIEEIQ

e MNMaxuoapkia ye AeiToupyikr eAeBIK avendpkela
o OAeyuovwdelg 0ePUATIKES TABNOEIC TWV TTOSINV
* NauTia, {dAn oTnNV eyKupooUvn

¢ EVOXA0EIG OUMPOPNONG OTNV EYKUPOOUVN

e KatdoTtaon YeTd amd eykavuata

e Qgpaneia oUAWV

H medi ouvioTd yevikd KAATOEC GUPTTIEONG KUKAIKAG TIAE-
&ng yia mabnoeig Twv PAEBWV Kal KAATOES ouuTTieong erri-
nmedng MAEENG yia mabroeIg Tou AsupikoU CuoTAUaToC.
Yo OUYKEKPIWEVES OUVONKeS, TAVTWGS, Kal KaTomy amo-
(pacNG TOU YIATEOU, UTTOPE AKOUN TI.X. KAl O€ WIa GAEBIKN
vO00 va evdeikvuTal N kKAAToa emimedng mAEENG. (T.X. og
niepimmwon moAU peydAwv alaywv oto péyebog fi Babinv
TITUXWV Tou IoToU). 'ETOI, AoImdv, Kupiwg diapopeTIKOI yia
KABe aobevr) mapdyovTeg, ONwG TT.X. TO OWHATIKO BApoc,
TO €i00G Kal N 0oBapdTNTA TOU 0IdAKATOC Kal N oUvOeon
TOU GUVOETIKOU 10TOU, TTAi{OUV ONUAavTiKo POAO.

AvTevaeitelg

¢ [IpoxwpnuévN TEPIPEPIKY APTNPIAKH AYYEIAKT] VOOOC
(edv 1oxUel p1a €€ auTwv Twv MapapéTpwyv: ABPI < 0,5,
apTnpeiakn mieon oToug aoTpaydioug < 60 mmHg,
mieon oTa ddxTUAA Tou ModioU < 30mmHg ) TcPO2 <
20 mmHg kaudpa modiol). e mepimTwon Xerong
AVEAQOTIKWY UAIKWYV, WTTOPEITE va MPOOTIaBRoeTE [e
dia KGAToa oupmieong akdun Kal ge apTnpIiakn mison
oTouCg aoTpaydhoug peTa&y 50 kar 60 mmHg, umd
0TeVO KAIVIKO EAEyXO.

e YUup@opnTIKA Kapdiakn averdpkela (NYHA LI + V)

o INTITIKA GAEBITIOQ

e Phlegmasia cerulea dolens [Kuavr) emwduvn ¢Aey-
povn]

XTI akdAouBeg TepIMTWoElg, N Bepareia Oa mpémnel va

ano@aocileTal {uyilovTag Ta opEAN Kal Toug KIvOUVOUG,

KaBwe Kal emAgyovTag To KaAUiTepo duvaTtd YEoo

oupmieonc:

e AEPUATIKES ANOIMWEEIG

e Mn avoxr oTo UAIKO ouuTieong

e YoBapég dlaTtapaxeg euaiobnoiag Tou dkpou

* Mpoxwpnuevn mePIPEPIKN veupomndbelia (M.x. cakxa-



