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T-FLEX Fleksiyon ortezi

Kullanim kilavuzu

Saygi deger
hastamiz,

Doktorunuz size T-FLEX ile kendini kanitlamis bir marka Grdnt
yazmis bulunmaktadir. Bu fleksiyon ortezinin sagliginiza kavusma
asamasinda sizi en iyi sekilde destekleyecegini umuyoruz. Bunun icin
bu kullanma kilavuzunu tamamen ve dikkatle okumaniz cok dnemlidir.

T-FLEX, yillardan beri kendini kanitlamis ve kabul gormis TIGGES
omurga destekleme bandajindan yola ¢ikilarak gelistirilmistir.
Modiiler yapi nedeniyle, bu iyilesme streci sirasinda sizin icin en
uygun kisisel bir tedavinin saglanmasi mimkuin olacaktir.

Endikasyonlari

Onemli pareziye sahip en agir siyatik, ameliyatin iyi sonu¢ vermemesi durumunda,
ameliyati kabul etmeyen hastalarda. En agrr, radikiler, psédo radikiler lomber
sendromu (geleneksel tedaviye direncli). Agir lumbagolu ve / veya parezili spondilolis-
tezis Derece lll. Faset sendromunda/artrozda (osteoartrit) hipermobiliteli agir lumbar
deformite. Omurga ameliyatindan sonraki durum: fizyon dorso-ventral, fizyon
dorso-lateral, spinal kanali dekompresyonu tek katli deformiteli ve ¢ok katli, biytik
prolapsli ameliyat, lumbar instabilite. Ameliyat kontrendikasyonlu, parezili spinal kanali
stenozu. Osteoporotik sinterlesme (cok sayida omur kitlesi). Omurda hatiri sayilir
hasara sahip, post travmatik omur kiriklari. Patolojik kiriklar, omur kirikli plazma
hucreleri timord.

Yan etkiler

Usullne gore kullanma kosulu ile (dogru yerlestirme) yan etkileri gortlmemistir. Cok siki
bandajlar veya ortezler prensip olarak bolgesel baski belirtilerine neden olabilir veya
nadir olarak da damarlari veya sinirleri sikabilir: Bandaj ilkesi vasitasi ile (intraabdominal
basincin artiriimasi ile lordoz diizeltme) prensip olarak, ytksek intraabdominal basingla
ilgili hastaliklarda riskin artmasi s6z konusu olabilir; bu hastaliklar 6rnegin: hipertoni,
vendz geri akis sorunu, kasik fitig, refli sikayetleri ve digerleridir.
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Kontrendikasyonlar (goreceli)

- Asirt duyarlilik bilinmemektedir.
* Asagidaki hastalik belirtilerinde bdyle bir yardimci aracin takilmasi ve tasinmasi
kontrendike olabilir:

1. Tedavi edilen bolgelerde cilt hastaliklari/yaralanmalari, 6zellikle yangili belirtilerde.
Ayni zamanda sisme belirtili, kizariklik gdsteren ve asiri sicak yaralarda.

2. Biling kayiplari.

3. Kardiyopulmoner performansin asiri derecede sinirlanmasi (yardimci aracin
takilmasi durumunda veya viicut zorlandiginda tansiyonun yikselme tehlikesi
vardir).

4. 3.aydan itibaren hamilelik.
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1. tedavi agsamasi: bel omurunun diizeltilmesi

/\ Kullanma stiresi:  baslangic bitis

Geleneksel bel omuru dizeltme («Bel omurunun
dogrultulmas») ve ameliyat sonrasi gtivenlik icin T-FLEX
kisisel olarak ayarlanabilen karin pedi ve rijit metal
raylarla yUksekligi ayarlanabilen plastik cerceve tarafindan
tasinir (Takip eden sayfalardaki sikma talimatina

uyunuz/T-FLEX'teki tim ayarlar daima ortopedi teknisyeni
tarafindan yapilmalidir).

2. tedavi asamasi: stabilizasyon
Kullanma stresi: baslangi¢ bitis

Ameliyat sonrasi veya akut agri asamasi sona erer ermez sirt
cercevesine yerlestirilmis olan rijit raylar birlikte verilen esnek
raylarla degistirilir (teknisyen tarafindan hastanin boyuna gore
kisaltiimis olarak verilir).

Daha esnek olan plastik cerceve amaca uygun, gerekli
sabitligin strddrtlmesi ile birlikte glglendirilmis bir kas
rejenerasyon ¢alismasina izin verir.

2. tedavi kademesi icin degisiklik:

\

karin pedini Alttaki ve Gubuklarr alt Esnek cubu- bantlari Ust

alt korsajdan Ustteki kapa- cerceve toka- klari Gst cer- ve alt cerceve

cikartiniz. klari aginiz, sindan da ceve tokasi- tokasinin
orta gergeve cekiniz ve nin igine etrafindan
gerdirme sonra bunlar sUrlp sabit- gegiriniz ve
kayisini aliniz, esnek olan- leyiniz. Cer- ortada sabit-
sonra larla degistiri- ceve gerdir- leyiniz.
cubuklar Gst niz. Esnek ¢u- me kemerini Bundan sonra
cerceve buklari alt cer-  merkezli alt kapad,
tokasindan ceve tokasina olarak tekrar sonra da Ust
Ust korsajla dayanaga da-  sirt bolgesine kapagi cubu-
birlikte yanana kadar sabitleyiniz, klarin Gzerine

cekiniz. bastiriniz. sonra cirt sabitleyiniz.



3. tedavi asamasi: mobilizasyon
Kullanma suresi: ' baslangic bitis

Yapilan calismalar iyi sonug verdikce giderek artan
bir mobilizasyon uygulanir.

Bunun icin ¢elik gubuklar tamamen gikartilir (ayni
zamanda bakiniz 2. tedavi asamasi altindaki
tanimlama).

Bundan sonra Ust Ust ve alt korsajl tarafinda iki parmak

. ve alt cerceve (Ust korsaj arka), genisliginde
g tokalarini cerceve 6 parcall pedin sabitlenebilecegi
= ceplerinin yanindan Ust kenarin Gst gibi birlestiriniz
| disari cekiniz. tarafinda bir (mavi parca Ustte).
N — parmak genisligin- Kapaklari kapatiniz
! de, Ust kenarin alt (6nce alt, sonra Ust).
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4. tedavi agamasi: aktiflestirmeye baslama

Kullanma stresi: ' baslangig bitis

S

Tedavinin son asamasinda mimkin oldugunca
koruyucu bir bicimde aktiflesme sirecine dahil
edilmeniz 6ngoralir. Bunun icin artik sadece sirta
yerlestirilen esnek 4'1U pedli alt korsaj (dnce mavi
stabilizason cubugundan dikkatlice ¢ikariniz ve
arka tarafta bulunan ekteki cirt bant noktalarina
sabitleyiniz) ve destek kemeri tasinacaktir.

ic kapagin altinda bulunan alt bel omurga korsajin-
daki 4'li pedi alt kenarin yaklasik st tarafinda
yaklasik bir parmak eninde sabitleyiniz (pedin
Uzerindeki «Ust» yazisina dikkat ediniz).

Arka destek kayisini Ustten yerlestiriniz (Ust sag
tarafta icteki etiket). Boylece ortaya ¢ikan pedli



lumbar bandaj, sirt agrilari tekrar ortaya ¢iktiginda derhal bir kag
gun icin tekrar kullanilmalidir. Bandaj olagandisi yiklenmelerde de
(6rnegin agir kaldirmak gibi) onleyici dnlem olarak kullaniimalidir.

4. asamada mutlaka
dikkat edilmesi
gereken hususlar Dogru Yanlis

T-FLEX'in takilmasi

+ Takmadan 6nce tim cirt bantlar agilmalidir, bdylece olabilecek en yiksek basinca
(cekme) ulasilabilir. Ortezin altina daima atlet veya fanila giyilmesi dnerilir.

- Once alt korsaj Uzerinde yerlestiriimis «<kapatma band ile, iyi geldigi takdirde
saglam bir durus olusacak gibi kapatiimalidir, Sekil €1 ve ). Burada, karin

pedinin karnin yan ortasina gelmesine (egimli olarak alttan yerlesmis olmasina)
dikkat edilmelidir.

- Bundan sonra Ust korsaj, tim ortezin viicuda saglam bicimde oturacagi gibi
yerlestirilmelidir, Sekil 5 ve

- Son olarak da destek kayisi egimli Ustten egimli asagi dogru 1. ve 2. asamada siki,
3. ve 4. asamada ise dayanilabildigi kadar siki ve her iki taraftan esit sekilde
kapatiimalidir, Sekil €5 ve



Ortez ilk kez kullanilirken bir ortopedi teknisyeni tarafindan kisisel
acidan optimum oturma kontrol edilmeli ve gerekiyorsa dizeltilmeli-
dirl Teknisyen dogru takmayi sizinle birlikte bir ka¢ kez calismalidir.

T-FLEX'in ¢ikartilmasi

« Detsek kayisini 6n taraftan ¢ozdikten sonra énce Ust ve sonra da
alt korsaji ¢cozinlz.

- Ortezi ¢ikariniz ve sonra tUm cirt bantlari derhal tekrar kapatiniz.
«Cirt bantlar» kapatilirsa esnek materyal hasara ugramaz.

Ayrica dikkat etmeniz gereken hususlar

« T-FLEX yUksek kaliteye sahip bir yardimci aractir. Bunun tedavi
etkisi sadece, bu konuda egitim almis bir ortopedi teknisyeni
tarafindan usuline ve kisisel gereksinime uygun olarak, dogru
uyarlanmasi sonucu elde edilebilirl Bu nedenle satis prensip olarak
sadece ortopedi teknigi konusunda uzman firmalar tarafindan
yapiimalidir!

« T-FLEX sadece hekim kontrolt altinda kullaniimalidir. Bu kullanim
kilavuzundaki bilgilere mutlaka uyulmalidir. Bir tedavi asamasindan
digerine gecisin ne zaman gerceklesmesi gerektigi ile ilgili karari
sadece tedaviyi strdiren hekim verebilir.
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« T-FLEX sadece bir hastanin bir kez kullanimi icin dngortlmastar.

- Plastik parcalarda ya da T-FLEX ¢ubuklarinda islem/degisiklik
sadece buna uygun egitim almis vasifli personel tarafindan
yapilabilir. Buna uyulmamasi Grintn performansini nemli ¢lglde
olumsuz etkileyeceginden, Urln igin verilen garanti de sona erer.
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« T-FLEX'in esnek materyalleri sonradan degistirildiginde ortezin
performansi artik garanti edilemez.
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- T-FLEX sorunsuzca ev atiklari gibi bertaraf edilebilir.
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- Kendinizde olagandisi degisiklikler (6rnegin sikayetlerin artmasi
*’ gibi) belirlediginizde, derhal hekiminize bagvurunuz.
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Temizlemeden 6nce
Tum plastik parcalar ¢ikartilmalidir. Su islemleri yapiniz:

- Karin pedini, celik yayl cubuklari, plastik cerceve tokalarini veya sirt pedini
ortezden ¢ikartiniz. Plastik parcalar bir siinger ve nétr pH'li bir sabunla veya sag
sampuani ile temizlenebilir. Dogrudan etkili isi altinda (sa¢ kurutucusu, kalorifer)
kurutmayiniz. Bir bezle sildikten sonra ve normal havada kurutunuz.

- Korsajin yikanmasindan énce, esnek materyalde ve muhtemelen diger camasirlar-
da hasari onlemek icin cirt bantlari mutlaka kapatiniz.

Bakim kilavuzu
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Klorla Kuru
Hassas - - p Kurutucuda
yikama ggg?nzgtlmi ttlemeyiniz tyeargll ﬂﬁ:g; kurutmayiniz

Ortez dogrudan i1siya maruz birakilmamalidir (6rnegin kalorifer, glines isinlari)!

Yikama kilavuzu

Vicut teri, kozmetik kati yaglar ve yaglari 6zellikle esnek dokularin kullanim
Omrint 6nemli dlclide kisaltir. Bu nedenle zaman zaman yikanmalar dnemle
onerilir:

- sadece Ilik suyla (yak. 30°C) yikayiniz

+ sadece hassas deterjanlar kullaniniz

- citilemeyiniz veya fircalamayiniz

- yikadiktan sonra ¢ok iyi durulayiniz

+ yumusak bir bezin tGzerine koyunuz, rulo haline getiriniz ve bastiriniz

- elde sikmayiniz

- kurutmak icin glinesin etkisinden, soba veya kalorifer yakinindan kagininiz
+ sa¢ kurutucusunu kesinlike kullanmayiniz
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Temizlemeden sonra

Yikama islemi bittikten islemleri sonra asadidaki gibi tersine
siralama ile yapiniz (Ittfen ayni zamanda teknik bilgilere de dikkat
ediniz):

1. ve 2. tedavi asamasi:

Cerceve tokalarini her iki korsajin gcerceve ceplerine sokunuz
(cerceve Us/alt parcasi yazisina dikkat ediniz). Cubuklari (1. asama
= rijit / 2. asama = esnek) cerceve tokalarinin icine sikica bastiriniz.
Cerceve gerdirme kayisinin cirt bandini ortadan sabitleyiniz ve
sonra Ust ve alt cerceve tokasinin etrafindan gegiriniz ve ortadan
sikica sabitleyiniz. Bundan sonra kapaklari kapatiniz. 1. asamada
karin pedini kullaniniz.

3. tedavi asamasi:

6'll stabilizasyon pedini alt kenarda bir parmak genisliginde alt
korsaja yerlestiriniz. Pedi Gst kenarin altinda iki parmak genisligin-
de Ust korsaja yerlestiriniz ve kapagi kapatiniz. Destek kayisini
disaridan Ustten yerlestiriniz (Ust sag tarafta icteki etiket).

4. tedavi asamast:

4'l0 esnek parcall pedi alt korsaja alt kenarin st tarafindan bir
parmak genisliginde yerlestiriniz («Ust» ve «6n = viicuda» yazilari-
na dikkat ediniz) ve kapagi kapatiniz. Destek kayisini disaridan
Ustten yerlestiriniz (Ust sag tarafta icteki etiket).

Liitfen, ortezin tiim elemanlari ile (zaman zaman gerek
duyulmayanlar da dahil) teknik bilgileri ve hasta bilgilerini,
sonradan yapilabilecek degisikliklerde kullaniimak iizere
kartonu icerisinde saklayiniz.

Sorulariniz oldugunda ortopedi teknisyeninize basvurunuz:

innovative Modul-Orthesen

TIGGES-Zours GmbH  Telefon 0049 (0) 23 24-5 94 97-0

D-45525 Hattingen  E-Mail

Am Beul 10 Internet www.t-flex.de

Telefax 0049 (0) 23 24-5 94 97-29

tigges@zours.de
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