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Bbnrapcku

A NHCTpYKUMK 3a 6e3onacHocT

Len:

Cuctemute 3a kopekumsa 3TO GmbH cnyxat 3a Bb3cTaHOBABaHe Ha eCTECTBEHUS pacTex Ha
HOKbT.CkobUTE/WWMHKTE NognomaraT obnekyaBaHe Ha GonkaTa u guckomdopTa 1 Aa Kkopurupar
pacTexa Ha BnuTu /BpacHanu/ n gedopmMmpaHmn HokTu. CKoBUTe/LUIMHNTE ca HECTEPUITHU
NpoayKTW 3a egHokpaTHa yrnotpeba. Cuctemute 3a kopekuust 3TO GmbH ca HeuHBa3MBHO
MeAVLMHCKO n3genuve knac .

MokasaHus:

Unguis incarnatus (BpacHanu Hoktu), Unguis convolvolvolus (HaBuT HokbT), Onychophosis
(NpekoMepHO HaTpynBaHe Ha MbPTBA KOXa B HOKbTHUSA kaHan), OKONOHOKbTEH Mason,
crep onepauuu, 3a Aa ce nsberHe NOBTOpHA NosiBa Ha CbCTOSIHUETO.

MpoTuBonokasaHus:

Ckobute/LLInHnTe MoraT fa ce 13nonseat camo B criyvan, Ye BHUMaTENHO ce NpeLeHu
CbOTHOLLEHMETO non3a/puck. MNpu HeobXoAMMOCT ce npenopbYBa KOHCYNTaLMs C fiekap B
cnegHuTte cnydaun- Onychomycosis (rb6uyHa nHdpekumsa Ha HokbTs) ; Onycholysis (oTaensHe

Ha HOKbTS OT HOKBbTHOTO J1erno); CnupaHe Ha pacTexa Ha HOKbTS; TYMOPHU N3MEHEHUS;
CybuHremHanHa rpaHynaums; Onychorrhexis (paspylwaBaHe Ha HokbTHaTa nnoyka),lMepudepHa
apTtepuanHa 6onect (B otaenHu cnyyau), MNonuHeBponatus (B oTAenHu cnyyau), lNcoprasuc (B
oTAenHu cryvaun), AnepruyHm peakumm KbM HUKen, AnepruyHa peakumsi KbM eTun LmaHoakpunar.

MoTpebuTtencka rpyna:

3a pa ce ocurypu 6esonacHocTTa npu ynotpeba Ha cuctemute 3a kopekums 3TO, ckobute/
LUMHKUTE TpsibBa Aa ce NoCTaBsAT OT 06yyeHun cneunanmcTi. OueHKkaTa Ha CbCTOSIHUETO,
Bb3MOXHWTE PUCKOBE W Bb3MOXHOCTTa 3a NOCTaBsiHE Ha KopuripallaTta cucteMa ca OCHOBHU
n3unckBaHus 3a ynotpeba Ha npoaykta. OTrOBOPHOCTTa 3a NOCIeACTBUA OT HenpaBunHa ynotpeta
Ce M3KIYBa C HAaCTOSILLOTO.

MpoabmKkUTEeNHOCT Ha ynoTpebaTa:

O6LaTa NpoabIKUTENHOCT Ha ynoTpeba Ha cucTemarta 3a KOPeKUUs 3aBuCK OT U3XOAHOTO
CbCTOSIHME U MHOMBUAYANHWS PacTex Ha HOKTUTe. YecToTaTa Ha npocrensiesaHe Ha
CbCTOSIHWUETO, C NOAMSIHA Ha Kopuripaliara cuctema Tpsibea Aa ce onpeaens UHAMBMAYanHo
crnopep crny4yasi. AKo e HeoGXoAKYMO, MOXKe Aa Ce U3BbPLUBA exXefHeBHa npoBepka. Ckobute/
LUnHnTe 0BrKHOBEHO TpsAGBa Aa Ce CMeHAT Ha BCeku 4 - 8 ceamuuy.

B cnyyaii Ha NposiBa Ha NPOMEHM, KaTo MUKO3a/3a4epBaBaHe UM UHAEKLUM 1 AUCKOMAOPT B
obnacTTa Ha ckoGaTa/lumMHaTa, kopurupallara cuctema TpsioBa fa ce oTCTpaHu He3abaBHoO v da
ce NPUIOXN aHTUCENTUYHO NEYEHNE OT KBanuuumpaH cneyuanmct.

3awmTa Ha noTpe6uTenuTe:

MouncTeTe 1 ae3nHdeKuMpanTe HOKbLTS, KOMTO Lie ce obpaboTea. 3a Aa 3alnTi KpaHUs
notpebuten, cneumanucTsT TPsAbBa Aa HOCK MOAXOASALLM PbKaBULM 3a edHOKpaTHa ynoTpeba.
3a cobcTBeHaTa cu 3alumTa, cneumanucta Tpsbea f4a Hocu Macka 3a nvue 1 3aluTHU ovuna no
BpeMe Ha BCSIKO NMOoCTaBsiHe Ha Kopurupalla cuctema. Manonseaite ckobute/lunH1MTE camo 1
€OWHCTBEHO, KaKTO € OMMCaHO B TOBa PbKOBOACTBO, M C OPUrMHANHN akcecoapu.

CkobuTe TpsibBa fa GbaaT Ae3VHGEKUMPaHN B pa3TBOP Ha Ae3NH(EKTAHT MUin
CTepUNU3MpaHn B CTEPUNN3ATOP 3a ropeLL, Bb3ayX Unv aBToknae npeam ynotpebda
BbpXy NauueHTa. 3abMmKUTENHO € Aa cras3eaTte MHCTPYKLMUTE Ha NPOoV3BOAUTENs 3a
npasunHa ynoTtpeba, no-cneyunanHo YacoBeTe 3a eKCro3uLms, NpeanmcaHn ot
npou3BoanTeNs 1 Npotokona 3a obe3sapassiBaHe.




Bb3moXxHM puckoBe:

OnacHOCT OT KOXHU pasapasHeHud, HapaHaBaHe, Bb3naneHue n 6onka B obnactTa Ha
HOKbTA: NPaBUJTHOTO NOCTaBAHE N NOCTaBAHE Ha ckobuTe/WwnHUTE 3a KOopeKuna Ha HOKTUTe e
BaXXHa npegnocTtaBka, 3a fa ce n3berHe Apa3HeHe Ha KoXaTa, HapaHABaHe Ha KoXaTta, 6onka,
HaTpynBaHe Ha MbPTBa KOXa U Bb3nareHue.

Puvick ot oTaensiHe Ha HOKBTH OT HOKbTHOTO Nnerno(onycholysis):

MpaBunHOTO onpefensiHe 1 NPUMNOXEHNE HA CUNUTE Ha OMbH 1 NOBAWUraHe Npu ynotpebarta
Ha CKOBUTE/LLIMHMTE 3a KOPEKLMS Ha HOKTU ca BaXKHW NpeanocTaBky 3a NpeBeHLMs Ha
oTAensHeTo/oTnenBaHe/ Ha HOKbTA OT HOKbLTHOTO Ermo.

Puvck ot uHdekuum:

MHdekumsa Ha HoKbTHaTa NioYka, NpeaBapuTENHO YBpeXAaHe Ha HOKbTS UK unca Ha
XxurneHa (ocobeHo no Bpeme Ha NpenosnLmMoHpaHe Ha ckoba) Moxe Aa AoBeae A0 MbOonyHu
VNHMEKLMN Ha HOKTUTE. VIHCTPYKUMUTE KbM KpalHUsi NoTpebuten Ha kopuripaiara cuctema
TpsibBa Aa BKIIOYBAT M NpuUnaraHeTo Ha NOCTOSIHHW XUTMEHHW MEPKM 3a NpeaoTBpaTsiBaHe Ha
NHMEKLMS.

Pwuck ot y6oxagaHe:

OcobeHo npwu perynmpaHe Ha Kykute Ha TeneHuTe ckobu Tpsibea aa ce BHMMaBa Aa He ce
Ccb3faBaT oCcTpu pbOOBe (CnneckBaHe ¢ UHCTPYMEHTUTE 3a psidaHe 1 orbBaHe). HenpaBunHo
orbHaTUTE KyKV U UNW HenpasunHaTta um ynotpeba morat Aa fgosefar 4o npoboaHu
HapaHsiBaHus . [py nunca Ha AesnHdekums npu npobogHa paHa, CbLUECTBYBa U PUCK OT
NHMEKLMS.

Puck ot netsawm yacTu:

Mpw oTcTpaHsiBaHe Ha TernTa, TpsibBa Aa Ce BHYMaBa Aa HaAMa NETSALM YacTy OT Hes. YBpeTe
ce, Ye NULETO Ha NoTpebuTens 1 creumanucTa ca 3almuTeHu (Hamp. Cbe 3aLUTHU O4nna).
XBaHeTe ¢ NPbCTY Kpasi Ha TenTa, AoKaTo A PEXKETE — TOBA LU NPefoTBPaTh OTXBPbKBAHETO
n.

Puvck ot 3anensaHe:

Nenunoto OrthoGlue 3anensa koxaTa u Knenaunte B pamkute Ha cekyHau. Cbabpxa
umaHoakpvnart. [ipasHu ounTte, auxaTenHara cucteMa u koxarta. M36srsante KOHTakT ¢ oumTe
1 Koxata. B crnyyan Ha KOHTaKT ¢ o4uTE UM BbLTPELUHU OpraHun, Morsi He3abaBHO noceTeTe
Balvs nekap. He BavwwBaiiTe nanapenHusita. [la He BNu3a B KOHTAKT C paHu - NOKpUiTe
paHWTe C Macrno Unu NoaxoAsiLL npenapar npeaum ynotpeba. He otcTpaHsiBaiiTe 3aneneHu
KOXHW y4acTbLM - HAKMCHETE IV B TOMMa canyHeHa Bofa 3a No-Abibr Nepyof, oT BpeMe Unm
BHMMAaTENHO M ocBOGOAETE C aLEeTOoH.

OBGVKHOBEHO peakuumuTe NpoTuyat 6bP30 1 ce 3abensssat 6bP30 OT NoTpebuTens u
cneumanucta. Mepkute 3a npoTuBoaeicTene Tpsabea fAa 6baaT npeanpueT HeaabasHo.

CneumarnHu cnyyaum:

Mpy nosiBa Ha cneumanHu cryvYan 1 MHUMOEHTW Npy u3nonasaHe Ha npoayktn Ha 3TO GmbH,
oTcTpaHeTe ckobara/lumHaTa BegHara. 3acerHatnaT NpbCeT TpsbBa Aa 6bae AesnHdekumpaH
1 NMOKPUT CbC CTEpUNHa npeBpb3ka. HezabaBHO ce KOHCyNTUpanTe ¢ nekap. Mons, cebpxeTe
ce ¢ 3TO GmbH He3abaBHO Ha TenedoH +49 89 4520833-0 (M3BbH paboTHOTO BpeMe ype3
eneKkTpoHHa nowa Ha info@3to-gmbh.de). Cnep ToBa e Bu 6bae nanpateH copmynsp
,CneumnanHu cnydan®. Toea Tpsbsa aa 6bae nonbiHeHo 1 usnpateHo go 3TO GmbH
Bb3MOXHO Hal-CKOpO.

WHdopmaums 3a KpanHus notTpeduTten:
WHbopmuparite kpariHua notTpebuTen 3a NpUYnHUTE Y Bb3MOXHOCTUTE 3a NMPEBEHLMS Ha
BMUTUTE HOKTW.




OcHoBHa uHopmauus 3a ynotTpeba Ha
ckobaTta COMBIped:
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1 KonkoTo e no-M3BuUT HOKbTS, TONKOBA Mo-rofiiMa TpsibBa Aa e cunarta Ha
nencrteme Ha ckobara. [No-kbcaTta WnHa ocurypsia no-ronsiMa cuna Ha
OencTBme Ha KykaTa.

2 Ckobata COMBIped ynpaxHsiBa no-ronsiMo AeNCTBUE OT CTpaHaTa Ha
TenTa 1 no-mMarnko AelcTBMe OT CTpaHa Ha 3arenBalyusl efleMeHT.

3 3a ocurypsiBaHe Ha ABYCTpaHHO AeNCcTBME Ha ckobaTa, Ta TpsidoBa fa e
MaKkCcMMarHo AbSira 1 Aa NoKpuBa UsinaTta WnpuHa Ha HokbTsA. Morart aa ce
NoCTaBAT ABe CKOOW eHOBPEMEHHO, Pa3noroXeHn eqHa crea apyra.

4 3aocurypsisaHe Ha eAHOCTPaHeH eheKT Ha ckobara, Ta TpsbBa aa e no-

KbCa ¥ 3anenBaLLu AT eNeMeHT a ce No3vumMoHmpa B cpedarta Ha HOKbTS.
Taka ehekTa OT KOpEKLUMATa Ce KOHLIEHTpMPa OT CTpaHaTta Ha Kykarta.

Mpn paboTa BbpxXy cUHO M3BUTK HOKTK, ckobaTta COMBIped Tpsbea aa ce
13non3ea B NpoKcMMarnHaTa obnact Ha HOKbTS.

Mpu Hanuure Ha ocTpa Gorka, ckobaTta Tpsibea Aa ce NocTaBu Ha
NPUBNM3UTENHO 2MM OTCTOsIHME OT BonesHeHaTa 30Ha.




Noproroska:

7 MoaroTroBka Ha HOKBLTA U NOYUCTBaHE HAa KOXHATa MbHKa :
[MoaroTBeTe HOKLTA U YUCTaTa MbHKA Ha HOKTUTE I'IpemaXBaHe Ha Henemnm
4acCTUn OT NMOBBLPXHOCTTA Ha HOKTUTE. Magka N3KNYnTENHO pr6|/| HOKTW
NI NEKO OnpaBAT U3KIMKOYUTESTHO MagkM HOKTU C (balhﬂ NI HOX. I'Ipep,l/l
Oa npukpenuTe 3akon4yarnkara, No4NUCcTeTe reHKkata Ha HOKTUTE U cb3gaunTte
ycrnoBusaTa, 3a Aa oKka4dnTe OTMETKaTa non p'b68 Ha HOKbTA.

8 [DOeaundekumpane Ha ckobara:
He3nHdekunparnte Tenta Ha COMBIped ckobarta, kato s n3dbpLueTe ¢

ArnkoxonHa Kbpnn4yka 1Unm TamnoH, HarnoeH C noaxodsdll npenapart Ha
CnnpTHa OCHOBa Mnpeaun orbBaHe Ha KyKaTta U npenn BCAKO NMoCTaBAHE. ﬂ

iﬂf 3apaBeH puck: Puck ot nHgekums

BWDKTE UHCTPYKLMNUTE 3a 6e3onacHocT

9 M360p Ha ckoba:
N3bepete pebenvHarta Ha ckobara B 3aBUCMMOCT OT AebenuHara Ha
HOKTWUTE (M31CKBaHe 3a JeNCTUEeTO Ha cunara).

SOFT:
OebenuHa Ha Tenta 0.25MM - 3a MeKu, NO-NPaBU 1 HOPMAIHW HOKTU

MEDIUM:
[ebennHa Ha Tenta 0.30MM - 3a HOpMarnHu kbM Aebenn HOKTU

HARD:

[NebenuHa Ha TenTta 0.35MM - 32 U3KMOYUTENHO MITBTHU U MHOrO Aebenn
HOKTW

Ckobarta ¢ gebennHa HARD e noaxopsiua caMo 3a MHOMO NiTbTHU, 3ApaBu
n gebenun HOKTW, 3a TOBa € NpenopbYMTEnHa ynotpebdara Ha ckobu ¢
nebenuHa SOFT n MEDIUM.

CbOTBETHMSA HOKbLT, MMa OMacHOCT OT OTAEeNsAHe Ha HOKbTA OT
HOKBTHOTO nerno. BuHaru nsbupaiite ckoba ¢ ymepeHa cuna Ha
OevncTBue.

i Ako nsnonsesate ckoba ¢ npekaneHo ronsamMa gedenuHa 3a

Ako NoTpebuTenaT ycelua CUITHO HanpexeHne, ckobarta Tpsabsa aa ce
OTCTpaHu 1 Aa ce NocTaeu Apyra, ¢ no-cnabo Bb3aencreme.




1 o 3axBallaHe Ha ckobaTa:
dukcupaiiTe ckobaTa, kaTo 3axBaHeTe 3arenBalluaT efieMeHT ¢ MHCTpyMeHTa
Obpxay - ckobaTa ocTaBa Neko NnoaBWKHa B MHCTPYMEHTa cref 3axBallaHeTo,
nopaan MarnkoTo pa3CTodHne Mexay MHCTpyMeHTa U 3anensallnsa enneMeHT.

1 1 OnpepensiHe Ha AbIKMHATaA Ha ckobarTa:
Onpepenete obmknHaTa Ha ckobata B 3aBUCUMOCT OT XXEeMNaHUEeTOo 3a CTpaHaTta v Ha
nencreve (egHOCTPaHHO UMW ABYCTPAHHO) U LUMPOYMHATA Ha HOKbLTS.

12-14 M3nonsgaiiTe VIHCTpyMeHTa 3a MogenupaHe Ha ckobu, 3a 4a OrbHeTe feko
TenTa, B MamepeHaTa Touka. BuHaru orbBaiiTe TenTta Ha ckobata, 3a ga
Mogenupare kykata, B CreuluanHus oTBOp Ha MIHCTpymeHTa 3a MogenvpaHe
Ha CKoGW- NpuabpXKaiTe TenTa ¢ NPbCT OTrope, 3a Aa He ce Nnpedvynsa.
3abenexka: He npunaraiite cuna Ha onbH No ObIKMHA Ha ckobaTa - B
NPOTUBEH CryYal MOXe [a OTKauuTe TenTa OT 3anenBallms eNeMeHT.

1 5. 1 6 B 3aBM1CMMOCT OT xenaHus pa3mep Ha KykaTta ce 13nonssa eguH ot
YyeTupuTe OTBOpa Ha VIHCTpymeHTa 3a ModenvpaHe Ha ckobu . (oTBopuTe
ca pa3nonoXeHu Nno ronemMmnHa, Kato Han-mMarnkuaT e Han-6nmnso 4o Bbpxa
Ha MHCTPyMeHTa).

MocTaBeTe NpefaBapuTENHO NEKO orbHaTaTa Ten B U3bpaHms oTBOp U
npuTUcHeTe VIHCTpymMeHTa 3a MogenvpaHe Ha ckobu.




[MorpeLuHo

417 - 18 [lonydyeHara kykara He OuvBa fa c nokassa OT gpyrarta cTpaHa
Ha OTBOpa Ha UHCTPyMeHTa. KaTo anTepHaTMBHa Bb3MOXHOCT,
KykaTa Moxe fa 6bae npuTtrcHaTa ¢ xneboBmagHaTa 3agHa 4acT Ha
WHcTpymeHTa 3a mogenvpaHe Ha cKobw.

19 - 20 Vspexerte kykara kbco ¢ Pesay 3a ckobu. lnockara ctpaHa Ha
pesadva TpsibBa fa e obbpHaTa kbM OCTaHarnaTa Kyka.

3D,paBeH PUCK: Puck ot netawm yactum
BWXTE UHCTPYKUMUTE 3a ©esonacHocT

= N

21 - 22 OrtctpaHeTte HepaBHOCTUTE Ha KykaTta C nuna unm gpesa.
Mpuobpxante TenTa ¢ NPbLCTU.

MocTtaBsAHe Ha ckobaTa:
23

I'IpanmeH BIbJ1 HA NOCTaBAHE
ToBa e €AONHCTBEHUAT HAa4YMH Ha NOCTaBAHEe, Taka 4Ye KykaTta aa
ce 3axBaHe 0obpe nofa pbba Ha HoKbTHAaTa MroYyKa.

( ) MpeLleH brbil Ha NocTaBsaHe
\ . KykaTa He MoXe fia ce 3aBbpTU 1 [ja Briese noj pbba Ha
HOKbTHaTa niiodKa U HapaHaBa HOKbTHUA KaHar.

Puck 3a 3gpaBeTo: Puck ot y6oxaaHe
BWXTE UHCTPYKLMMUTE 3a Ge3onacHoCT




24 - 26

3a ga noctaBuTte ckobara, MOCTaBeTe Kykata B HOKbTHUSI KaHar.
OTBOpeHaTa cTpaHa coun kbM Bac. 3aBbpTeTe KykaTa, Taka Ye fa ce
3axBaHe nog pbba Ha HokbTHATA NIoYKa U cried ToBa NPUTUCHETE
3anenBawmnAaT erieMeHT KbM HOKbTHATa MJfio4Ka C NnoMoLlTa Ha MHCprMeHT
Obpxkad. Ileko nsgbpnaiTe MHCTPYMEHTA, 3a Aa He ce oTkayu Kykarta.

Ako AbpnaTte TBbpae CUNHO, TenTa MoXe Aa ce OTKadu OT 3anenBalinar
enemMeHT 1 ckobaTta fa cTaHe Heuanonssaema.

Ako KyKaTa ce OTKa4yBa OT HOKbTA, MOXe [ja OrbHeTe J1eKo TenTa npean aa
A 3aKka4nTte OTHOBO.

27 - 28

29-30

MpenoptkKa:

AKO KykaTa ce orbBa npu 3akayBaHe (Hanp. ,SOFT“ npebenvHa),
MOXeTe Aa 3axBaHeTe TenTa AMPEKTHO 3af Kykata B VIHCTpyMeHTa
ObpXad 1 crnef ToBa 4a NOCTaBUTE KyKaTa Mof HOKbTS - ako
npuabpXxaTe wuHaTa 6nmn3o Jo KykaTa, T we 6bae no-crabunHa.
LLlom doukcupaTte Kykata, npuabpXanTe ¢ NpbCT U 0cBOboAETE
MHCTPYMeHTa Abpkad. Cnea ToBa M3non3Bante MHCTPYMEHTa 3a Aa
3axBaHeTe LUMHaTa 3a 3anenBawus eNemMeHT U r0 NPUTUCHETE KbM
HOKBLTS.

MpoBepka n onTUMU3npaHe Ha cunara Ha onNbH Ha ckobara:
Mpeawv ga 3anenute ckobarta, TpsibBa Aa NpoBepuTe cunara

Ha OMbH, KOATO TH yNpaxHsBa BbPXy HOKLTA. [puTucHete
3anenesawAaT enemMeHT BbPXy HOKbTA U o6c1:,u,eTe ycellaHeTo C
KpanHus notpebuten .

MoTpebuTenaT He TpsibBa Aa ycella HeNpUATHO 0BTAraHeTo Ha
HOKbTS !



Camo ako cunara Ha OfnbH € TBbpPAE ronsiMa UM HOKLTAT MMa 0cobeHO rornsma
n3BKBKa, ckobata Lie TpsabBa Aa Obhe Neko orbHaTa criopes U3BMBKaTa Ha
HoKkbTS. OrbHETe Nneko ckobata ¢ NPbCTM UK ¢ MIHCTpyMeHTa 3a MoaenvpaHe Ha
ckobu crnopepn popmarta Ha HokbTSA. No-gobpe e aa nsdeperte ckoba ¢ no-marnka
pebennHa oT caMoTOo Havyano, OTKOJNKOTO Ja orbBaTte ckobartal

3a fa uma makcrMMarneH UHTEH3UTET Ha AelCcTBMe, TenTa Ha ckobaTa TDHGBa nae
no-npaBa OT M3BMBKaTa Ha HOKbTA.

31 - 32 MouncTete n obeamacnerte Tenta ¢ ANKOXOorHa Kbprnuyka unm
TaMMOH, HaMoeH C NOAXOAALL npernapar Ha CrMpTHa OCHOBa U
ocTaBeTe fa u3cbxHe 3a okoro 30 cek. ﬂ
3apaBeH puck: Puck ot nHdpekums
BWDKTE MHCTPYKUMUTE 32 BesonacHocT

33 OTBOpeTe NennnoTo U BHUMATESTHO NMOoYNCTETE YeTKaTa No BeAHbX
OT BCAKa CTpaHa.

34 HaHeceTe TbHbBK CION NENUIO BbPXY 3anenBalLnaT eNeMeHT.
V3nonaeariTe NenunoTo NecTeniMBo; ako U3nonsearte TBbpAe MHOMO
nenuno, ckobarta HaAMa ga ce 3anenu 3a HokbTA MNogabpxkante
pbba Ha dnakoHa ¢ nenuno yuct. MNpun HeobxoaMMOCT NoYMcTBanTe
C TaMroH.

3napaseH puck: Puck oT 3anensaHe
BWXKTE MHCTPYKUMUTE 3a GesonacHocT




39 Mpun nocTaBsiHe Ha KykaTa uaabprnaBanTe neko ckobara - B NPOTUBEH
crnyyar TenTta Moxe Aa paskpyLlumn pbba Ha HokbTs. CkobaTa He ynpakHsiBa
CBOETO AENCTBUE Ype3 U3LbprBaHe, a Ypes cunarta Ha OnbH, KOATO
ynpaxHsiBa Tenta BbpXy HOKbTS. AKO Abpnarte TBbpAe CUIHO, TenTa
MOXe [ia ce OTKa4u OT 3anenBaLusaT efleMeHT.

40 HaTucHeTe neko ¢ eanH NpbCT 3a OkOro 1 MuHyTa ¢ IHCTpyMeHTa
[dbpxay.. YBeperte ce, Yye VIHCTpyMeHTa [bpxay € pasnonoXeH npaBuiHoO
npu HaTUCKaHe Ha 3anenBalLMSAT efleMeHT.- ako KrewmTe covat npekaneHo
CTPBMHO Harope, ToraBa MOBLPXHOCTTA 3a 3anenBaHe HaMa Aa JOKOCBa
HOKbTA 1 ckobaTa HAMa Aa Moxe Aa ce 3anenu. Cnep ToBa ocBobogete
NHcTpymeHTa [ibpxay 1 octaBeTe NenunoTo Aa ce BTBbPAN HaMbIIHO 3a 2
MUHYTW.

41 [pewHa nosunums
3anenBalusT eNeMeHT He NEXN U3LSNO BbPXy HOKbTS.

42 MpaBunHa nosuums
3anenBalyaT enemMeHT Nexu U3UsNo BbpXy HOKbTS.

43 -44 M3nonaeanTte Pe3ay 3a ckobu 3a ga oTCTpaHUTe MakCMMarnHo
rorisima yacT OT JBeTe CTbpYalyuTe YacTu Ha 3anensalmaT
enemeHT (OTpexeTe BCcsika NOOTAENHO — 0bLL0 ABa cpesa).
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45 - 46 OrtcTpaHeTte HepaBHOCTUTE Ha 3anenBaLUsAT eNeMeHT C nuna unu
dpesa.

noaapbXKa.

TamnoHupanTe HOKbTHUSA KaHar.

a7 3a pa ceannte COMBIped ckobata, oTcTpaHeTe 3anensawmaT
€1EMEHT OT HOKbTA C NOMOLLUTA Ha pexXeLlin Knewmn n oTtcTtpaHeTe
BHMMATESIHO TemnTa C KykaTa, kaTo s 3aBbpTuTe nog brvn 90
rpagyca M npuniIb3HeTe NIEKO U3BbH HOKbTHUSA KaHarl.

Puck 3a 3gpaBeto: Puck ot yboxaaHe
BWXTE MHCTPYKUMUTE 3a 6e30macHOCT




Romanian

A Instructiuni de protectie

Recomandari:

Tratamentul cu agrafe de la 3TO GmbH serveste la corectarea unghiilor incarnate. Cu ajutorul
sarmulitelor, durerea poate fi ameliorata prin ridicarea unghiei ingrosate si incarnate.Elementu de
mijloc, sarma este nesterila si de unica folosinta. Bratele sarmelor fac parte din categoria dispozi-
tivelor medicale non invazive de calitate premium.

Indicatii:
Unghii incarnate, Unghii ingrosate inrolate, Cornificare excesiva in pliul unghiilor, Dupa operatii —
pentru a preveni reincarnarea.

Contraindicatii:

Sistemele 3TO pot fi utilizate numai pentru urmatoarele patologii, luand in considerare atenta a
raportului beneficiu-risc si , dupa caz, daca este necesar in urma consultarii unui medic:
Onicomicoza, Onicoliza, Stop de crestere, Modificari tumorale, Granulatie subunghiala, Onicore-
xie, Boli arteriale, Polineuropatie, Angiopatie, Psoriazis, Alergie la nichel, Alergie la cianoacrilat de
etil.

Grup de utilizatori:

Pentru siguranta pacientilor, sistemele de corectie a unghiilor pot fi montate numai de personalul
specializat sicalificat medical in acest domeniu(de exemplu: podiatri sau medici). Experienta in
domeniul medical privind evaluarea riscurilor terapiei , precum si capacitatea de dezinfectarea a
instrumentelor sunt cerinte fundamentale in aplicarea protezelor de corectie a unghiilor incarnate.
Raspunderea pentru consecintele unei utilizari necorespunzatoare este exclusa.

Durata tratamentului:

Durata totala a tratamentului depinde de ritmul individual al cresterii unghiei. Frecventa de restran-
gere cu inlocuirea sarmei de mijloc, trebuie determinata individual, in functie de istoricul medical.
Daca este necesar se va efectua o verificare zilnica. Bratele de sarma se vor repozitiona de obicei
la fiecare 4-8 saptamani.

In cazul unor modificari recent aparute , cum ar fi micoza/ roseata sau infectiile ori durerile din
zona punctului de agatare, terapeutul va indeparta proteza si se va aplica un tratament antiseptic
local.

Masuri de siguranta privind pacientul si terapeutul:

Curatati si dezinfectati unghia care urmeaza sa fie tratata. Pentru protectia pacientului, terapeutul
va purta manusi de unica folosinta sterile , masca de fata si ochelari de protectie. Folositi numai
bratele de sarma si accesorii originale certificate, cele descrise in acest manual.

Bratele se vor dezinfecta intr-o baie de solutie sterilizanta cu aer cald sau autoclave inainte de
utilizare.Este obligatoriu sa se respecte si sa se urmeze intructiunile recomandate de producator.




Riscuri:

Riscul de iritare a pielii, vatamare, inflamare si durere in jurul unghiei. Preformarea si mon-
tarea corecta a dispozitivului este conditia necesara pentru evitarea iritatiilor pielii, vatamarea,
durerea, cornificarea si inflamatia.

Pericol de separare a unghiilor (onicoliza):
Reglarea si strangerea corecta a fortelor de tragere si parghie a bratelor de corectie a unghi-
ilor sunt conditiile de baza in impiedicarea dezlipirii unghiei.

Riscul de infectie:

O infectie a placii unghiei , o deteriorare a unghiei, sau lipsa igienei ( in timpul repozitionarii)
poate duce la o micoza a unghiei. Se recomanda pacientilor informatii privind procedurile de
prevenire a infectiei.

Pericol de intepare:

In special in momentul reglarii carligelor clemelor de sarma trebuie sa va asigurati sa nu se
creeze margini ascutite. Sarmele indoite incorect sau chiar utilizarea necorespunzatoare poa-
te provoca rani.ln cazul in care nu se aplica o dezinfectare corespunzatoare, zona intepata se
poate infecta.

Pericol privind partile zburatoare:

In momentul scurtarii sarmei, trebuie sa va asigurati ca nicio parte nu va zbura in directia
dumneavoastra sau a pacientului. Trebuie sa va asigurati ca fata si ochii sunt protejati. Pentru
acest scop folositi ochelari de protectie si acoperiti partile care se vor detasa cu degetele
dumneavoastra.

Pericol de lipire:

Adezivul OrthoGlue poate lipi pielea si pleoapele. Lipiciul contine cianoacrilat. Aceasta sub-
stanta poate provoca iritatii la ochi, piele si sistemului respirator. A se evita contactul cu pielea
si ochii. A nu se inhala sau inghitii. In cazul in care ati inghitit solutia adresati-va medicului.

A se evita contactul cu ranile. Pentru siguranta, inainte de utilizare, acoperiti ranile cu crema
uleioasa. In cazul contactului accidental cu pielea nu indepartati agresiv adezivul ci inmuiati
zona in apa calda cu sapun pentru o perioada mai lunga sau indepartati lipiciul utilizand cu
mare atentie acetona clasica.

De obicei reactiile adverse apar rapid si sunt observate imediat de catre pacient si terapeut.
Masurile adecvate se vor lua imediat.

Cazuri/lncidente speciale:

In situatiile cand apar incidente speciale, indepartati sarmele imediat, dezinfectati zona
afectata, aplicati un pansament steril si consultati un medic. Pentru astfel de cazuri va
sfatuim sa raportati incidentul direct la producator la urmatoarea adresa: 3TO Gmbh, tel:
+49 89 4520833-0 sau pe email la info@3to-gmbh.de

Veti completa un formular intitulat ,Incidente speciale” pe care, va rugam sa-l inapoiati catre
3TO-GmbH cat mai curand posibil.

Informatii catre pacienti:
Terapeutul trebuie sa informeze pacientul despre preventia incarnarii unghiilor.




Informatii de baza pentru utilizarea sarmei
COMBIped:
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q Cu cat mai tare este indoita unghia, cu atat mai puternica este forta sarmei.
Cu cat mai scurta este sarma, cu atat mai mare este forta pe carlig.

2 Sarma COMBIped genereaza o forta mare pe marginea sarmei si una mai
mica pe partea suportului.

3 Daca este dorit un efect pe ambele parti, sarma ar trebui sa fie atat de
lunga pe cét posibil si sa acopere intreaga latime a unghiei. Doua sarme
COMBIped pot fi plasate una dupa cealalta.

4 Pentru un efect unilateral sarma este taiata mai scurt si partea adeziva

este lipita de mijlocul unghiei. Efectul este asadar concentrat pe partea cu
sarma.

/—'.
¢ e

Tn cazul unei unghii foarte incovoiate, sarma COMBIped trebuie plasaté in
zona proximala.

La o durere acuta, sarma COMBIped trebuie plasata approx.. 2 mm in spatele
zonei afectate.




Pregatire:

7/ Pregatirea unghiei si curatarea cuticulei:
Indepartati partile non-adezive de pe suprafata unghiei. Netezati unghia cu
pila sau freza. Inainte de atasarea sarmei curatati cuticula si faldul unghial
pentru a crea conditiile optime de inserare a céarligului sub marginea un-
ghiei.

8 Dezinfectati sarma:
Dezinfectati sdrma prin tamponare cu alcool atat inaintea indoirii carligului,
cat si dupd inserare.

A Risc pentru sanatate: pericol de infectare

vezi instructiuni de siguranta. ﬂ

O Selectarea sarmei:
Alege grosimea sarmei pe baza grosimii unghiei (necesitatea fortei).

soft:
grosimea sarmei 0.25 mm — pentru unghii moi, inguste si normale

medium:
grosimea 0.30 mm — pentru unghii normale si groase

hard:

grosimea 0.35 mm — pentru unghii extrem de groase

Aceasta marime este potrivita doar pentru unghiile foarte groase, puternice,
deci folositi preferabil grosimile soft si medium.

ihf Daca o sarma prea puternica este folosita, exista un risc ca unghia
sa se desprinda. Asadar, asigurati-va ca tensiunea este moderata.

Daca pacientul simte o tensiune puternica, sdrma trebuie indepartata si
inlocuita de una mai slaba.




10 Apucarea sarmei:

11

Strangeti sarma cu clestele COMBIped la cele doua bolduri (potrivit imagi-
nii). Din cauza distantei mici intre suport si cleste, sarma ramane flexibila
pe timpul strangerii.

Determinati lungimea sarmei:
Determinati lungimea sarmei potrivit scopului acesteia (uni-, sau bilateral)
si grosimii unghiei.

12 - 14 indoiti carligul:

Folositi clestele combi pentru a indoi carligul pana la punctul dorit.
Indoiti mereu in jurul partii conice a clestelui! Tineti degetul apasat
de sus pe sarma pentru a o nu indoi. Nota: Nu trageti de sarma in
directia lungimii, pentru ca sarma va iesi din suport.

15 -

18

16 In functie de marimea doritd a carligului, folositi una dintre cele
patru gauri. Gaurile — si astfel si carligele — devin inspre varful
clestelui cat mai mici. Plasati carligul deja indoit perpendicular
pe gaura selectata si apasati clestele combi complet.



417 - 18 Carligul nu are voie sa iasa afara pe partea cealalta a clestelui.
Alternativ, carligul poate fi stréns si cu partea striata din spate a
clestelui.

19 - 20 Taiati carligul cu clestele special pentru sarme. Partea dreapta a
acestui cleste arata spre carligul ce a mai ramas.

f”f Risc pentru sanatate: Pericol datorita unor parti zburatoare
vezi instructiuni de siguranta
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21 - 22 Debavurati carligul cu o pila sau freza. Sustineti sdrma cu un deget
in timpul acestui proces.

Inserati sarmulita:
23

UNGHIUL CORECT
Doar in asa fel se poate rasuci carligul corect sub marginea
unghiei.

( ) UNGHIUL GRESIT
\ . Carligul nu se poate rasuci sub marginea unghiei, si raneste
faldul unghial proximal.

i”i Risc pentru sanatate: Pericol de intepare
vezi instructiuni de siguranta




24 - 26

=h>

Pentru aplicarea sarmulitelor, inserati carligul in faldul unghial.
Partea deschisa arata inspre dumneavoastra. Intoarceti carligul sub
marginea unghiei si apasati pe unghie suportul sdrmei cu ajutorul
clestelui. Trageti usor cu clestele, astfel incat carligul sa nu sara
afara.

Daca trageti prea tare, sdrma se poate detasa de suport,
sarmulitele stricandu-se.

Daca carligul sare afara, de obicei se recomanda sa indoiti usor
sarma Tnaintea céarligului.

27 - 28

29 -30

TIP: Daca sarmulitele se pliaza prea tare (de ex. cu puterea soft),
le puteti strAnge direct in clestele ac din spatele carligului, pentru
ca mai apoi sa le inserati sub unghie. Daca apucati sarmulitele din
fata, acestea sunt mult mai stabile.

Odata ce sarmulita este agatata, fixati-o cu degetul si dati drumul la
cleste. Dupa aceea, apucati suportul cu clestele-ac COMBIped
si apasatti-l pe unghie.

Verificati si optimizati tensiunea:

Tnainte de Ilplrea sarmulitelor, trebuie sa verificati tensiunea pe
unghie. Apasati suportul pe unghie si discutati forta de tensiune
cu pacientul.

Pacientul nu ar trebui sa simta nicio tensiune neplacuta.



Doar daca tensiunea este prea puternica, sau unghia foarte indoita,poate fi
sarmulita ajustata potrivit curbarii acesteia. Indoiti-o usor cu degetele sau cu
clestele combi potrivit formei unghiei. Este recomandat sa selectati de la inceput
o grosime mai slaba a sarmulitei decat sa o indoiti.

Pentru ca sdrmulita sa aiba efect, sdrma trebuie sa fie intotdeauna mai putin
indoita decéat unghia.

31 - 32 Curatati carligul de sarma, suprafata adeziva a suportului sarmulitei
si unghia cu servetul cu alcool. Lasati unghia si sdrmulita sa se
usuce bine dupa curatare, in caz contrar, lipiciul nu va tine.

i”f Risc de sanatate: Pericol de infectare

vezi instructiuni de siguranta. “

33 Deschideti adezivul si stergeti usor o data ambele parti ale
pensulei de marginea sticlei.

Umeziti suprafata suportului cu un strat subtire de lipici. Aplicati

34 lipiciul cumpatat, in caz contrar, sdrmulita nu va sta pe unghie.
Mentineti marginea si filetul capacului curate. Daca este necesar,
curatati cu un burete.

A Risc: pericol de lipire — vezi instructiuni de siguranta




41

42

Trageti doar delicat de aceasta, pentru ca sarma ar putea rani
marginea unghiei. Sarmulita functioneaza doar prin forta elastica a
sarmei. Daca trageti prea tare, sdrma se va dezlipi de suportul
adeziv.

Apasati usor 1 minut cu degetul pe clestele COMBIped. Asigurati-
va ca clestele COMBIped este pozitionat corect cand apasati pe
suport. Daca clestele arata prea abrupt inspre sus, atunci suprafata
adeziva nu atinge unghia si sdrmulita nu se poate lipi. In acest

caz, dati drumul la clestele COMBIped si lasati adezivul sa se
intéreasca 2 minute.

GRESIT
Suportul adeziv nu sta complet pe unghie.

CORECT
Suportul adeziv sta complet pe unghie.

43 -44 Folositi clestele pentru sdrme pentru a taia boldurile de siguranta

22

cat mai scurt fata de suportul adeziv (fiecare bold separat — 2
taieturi).



[

45 - 46 Neteziti suportul de sustinere cu o pila.

ingrijire post-tratament:

Tamponati foldul unghial.

a7 Pentru a indeparta COMBIped-ul, detasati suportul de pe unghie
cu un cleste si inlaturati sdrma cu atentie prin desurubare.

i‘f Risc de sanatate: pericol de intepare
vezi instructiuni de siguranta

Indepartati ramésitele lipiciului si netezasi unghia.




Latvian

A DroSibas instrukcijas

Merkis:

Terapija ar 3TO GmbH nagu skavam palidz atjaunot nagu dabisko aug$anas virzienu. Ar §im
skavam var mazinat sapes vai izlabot ieaugusu un/ vai deformétu nagu augSanu, piepacelot tos.
Skavas ir vienreizlietojami izstradajumi un tiek piegadati nesterili. Nagu korekcijas skavas ir |
klases neinvazivas medicinas ierices.

Indikacijas:

Unguis incarnatus (ieaudzis nags), Unguis convolutus (iegriezies nags), Onychophosis (parmériga
adas keratinizacija nagu valniSos), Clavus nagu valniSos (varzacs), péc operacijam, lai novérstu
recidivu.

Kontrindikacijas:

Skavas var pielietot tikai ripigi pardomajot ieguvumu un risku attiecibu sekojoSos kliniskajos
gadijumos: onihomikoze, oniholize, nagu aug$anas apstasanas, audzéja izmainas, zemnaga
granulacija, onihoreksis, pAVK - periféro artériju oklizijas slimiba (atseviSskos gadijumos),
polineiropatija / angiopatija (atseviskos gadijumos), psoriaze (atseviskos gadijumos). Ja
nepiecieSams, pirms tam konsultéties ar arstu, alergiskas reakcijas uz nikeli, alergiskas reakcijas
uz cianakrilatu.

Lietotaju grupa:

Lai nodroSinatu pacientu aizsardzibu, 3TO GmbH nagu korekcijas skavas drikst lietot tikai
mediciniski apmaciti specialisti (pieméram, podologi vai arsti). Pamatprasiba nagu korekcijas
skavu uzlikSanai: diagnostika vai arsta sakotnéja apskate terapijas risku izvértéSanai, ka art sp&ju
novértéSana darbam ar instrumentiem. Ar So tiek tiek izslégta atbildiba par sekam, kas radudas
nepareizas lietoSanas rezultata.

Skavu uzlikSanas ilgums:

Kopéjais terapijas ilgums ir atkarigs no sakotnéjas anamnézes un naga individuala augSanas
atruma. Atkartotu parbauzu biezums un tamponades maina janosaka individuali saskana ar
pacienta slimibas vésturi. Ja nepiecieSams, javeic ikdienas parbaude. Skavu maina parasti javeic
ik péc 4 - 8 nedélam.

Ja rodas jaunas izmainas, pieméram, mikozes, apsartums vai infekcijas un ir sidzibas skavas
piestiprindjuma zona, nekavéjoties janonem skava un javeic antiseptiska arstésana kvalificéta
specialista vadiba.

Pacientu un lietotaju aizsardziba:

Notiriet un dezinficgjiet apstradajamo nagu. Lai aizsargatu pacientu un lietotaju, terapeitam
javalka sterili, tirdznieciba pieejami vienreizéjie cimdi. Terapeita pasa aizsardzibai katras
proceddras laika vinam javalka sejas maska un aizsargbrilles. Pielietojiet skavas, ka aprakstits
$aja rokasgramata, un tikai ar originalajiem piederumiem.

Skavas, pirms uzlik§anas pacientam, jadezinficé vanna vai jasterilizé karsta gaisa sterilizatora vai
autoklava. Obligati ievérojiet razotaja noradijumus par pareizu lietoSanu, jo Tpasi razotaja noteik-
tos iedarbibas laikus un skavu uzlik§anas protokolu.




Riski:

Adas kairinajuma, ievainojumu, iekaisuma un sapju risks naga rajona. Pareiza nagu korek-
cijas skavu uzstadi$ana un ievieto$ana ir svarigs priek$noteikums, lai izvairitos no adas
kairindjuma, adas ievainojumiem, sapém, adas sacietéjumu veido$anas un iekaisuma.

Nagu atdali§anas (oniholizes) risks:
Nagu korekcijas skavu vilkSanas un pagrieSanas spéka pareiza noregulés$ana ir svarigi
priekSnoteikumi, lai novérstu nagu atdaliSanos.

Infekcijas risks:

Nagu platnes infekcija, nagu iepriek$éjs bojajums vai higiénas trakums (Tpasi skavas
parvietoSanas laika) var izraisit nagu mikozi. Pacientu izglitoSana jaieklauj pastavigi higiénas
pasakumi, lai noveérstu infekcijas rasanos.

Ddriena risks:

Pielagojot stieplu akus, Tpasi, ir jaripéjas par to, lai netiktu izveidotas asas malas (stieples
atslanosanas). Nepareizi saliekti ki vai nepareiza lietoSana var izraistt ievainojumus. Ja
netiek veikta pilnvértiga dezinfekcija, valéjai bricei, pastav arf infekcijas risks.

Bistamiba no lidojosam detalam:

Nokniebjot stiepli, jartip&jas par to, lai neviena detala nelidotu apkart. Parliecinieties, ka jasu
seja, pacienta seja un visas tre$as personas ir aizsargatas (pieméram, ar aizsargbrillém).
Nokniebjot stiepli, uzlieciet pirkstu uz stieples gala, lai tas neaizlidotu.

Pielip§anas bistamiba:

OrthoGlue lTme dazu sekunzu laika salimé adu un plakstinus. Satur cianakrilatu. Kairina acis,
adu un elpoSanas organus. Izvairieties no limes saskares ar acim un adu. Ja lime noklst acis
vai iek$§&jos organos, Iiidzu, nekavéjoties griezaties pie arsta. Neieelpojiet tas tvaikus. Ortho-
Glue Tme nedrikst nonakt saskaré ar briicém. Jebkura brice pirms limes lietoSanas japarklaj
ar ellu vai kadu taukainu ziedi. Ja notikusi adas salipSana, neméginiet atraut salipusas

dalas vienu no otras ar spéku, bet ievietojiet salipuSo vietu silta ziepjadent uz ilgaku laika

periodu un péc tam uzmanigi atdaliet salipuSas adas dalas ar acetona palidzibu. Lv
Reakcijas parasti notiek atri, gan pacients, gan lietotajs tas atri pamana. Ja paradas jebkada
reakcija nekavéjoties javeic pretpasakumi.

Ipasi negadijumi:

Ja lietojot 3TO GmbH produktus rodas jebkadi negadijumi, nekavéjoties nonemiet skavu
no pacienta naga. Skartais pirksts ir jadezinficé un japarklaj ar sterilu parséju. Nekavéjoties
konsultéjieties ar arstu. Lidzu, nekavéjoties sazinieties ar 3TO GmbH pa talruni

+49 89 4520833-0 (arpus darba laika, rakstot uz e-pastu info@3to-gmbh.de). Péc tam jums
tiks nosdtita veidlapa “Ipasi negadijumi”. Ta bas jaaizpilda un péc iespéjas atrak janosita
3TO GmbH.

Informacija pacientiem:
Informéjiet savu pacientu par ieaugusu nagu céloniem un profilakses iespé&jam.




Pamatinformacija par COMBIped skavas
lietoSanu:
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Jo vairak nags ir ieliekts, jo lielaks ir stieples spéks. Jo Tsaka skava, jo
lielaks spéks tiek novirzits uz stieples aki.

2 COMBIped skava rada lielaku spéku stieples aka pusé un mazaku spéku
stieples plastmasas stiprindjuma puseé.

3 Ja jums nepiecieSams abpuséjs efekts, skavas stieplei jabit péc iespéjas
garakai un jastiepjas pari nagam visa naga platuma. Var uzstadit art divas
COMBIped skavas vienu aiz otras.

4 Lai panaktu vienpuséju efektu, skava tiek veidota 1séka, un plastmasas
fikséjosa dala tiek piestiprinata naga vida. Korekcijas efekts, tad tiek
fokuséts stieples aka pusé.

Lai iztaisnotu stipri ierullétu nagu, COMBIped skava janovieto péc iespéjas
tuvak naga proksimalajai dalai.

AkUtu sapju gadijuma, [Gdzu, ievietojiet COMBIped skavu apméram 2 mm aiz
sapju zonas.




Sagatavosana:

7 Sagatavojiet nagu un iztiriet naga malas:
Notiriet un attaukojiet naga virsmu. Nolidziniet visus nelidzenumus uz
loti rupju un nelidzenu nagu virsmas un arkartigi gludus nagus loti viegli
novilgjiet ar vili vai frézi. Pirms skavas uzlik§anas iztiriet naga malas un
sagatavojiet tas skavas aka ievietoSanai zem naga malam.

8 Dezinficejiet skavu:
Pirms aka izveidoSanas un katru reizi pirms skavas pielagoSanas vai
uzstadiSanas dezinficéjiet COMBIped skavu, noslaukot
to ar spirta salveti.

i”i Apdraudégjums veselibai: bistamiba inficéties
skatit dro&ibas instrukcijas

Skavas izvéle:
9 Izvélieties attieciga stipruma skavu atkariba no
naga biezuma (ievérojiet nepiecieSamo stieples sprieguma spéku).

soft (miksts):
stieples biezums 0,25 mm — mikstiem, Sauriem un normaliem nagiem

medium (vidéjs):
stieples biezums 0,30 mm - normaliem un bieziem nagiem

hard (ciets):

Stieples biezums 0,35 mm - Tpasi cietiem un bieziem nagiem

Skava ar stieples biezumu “hard / ciets” jaizmanto tikai loti bieziem un
cietiem nagiem, tapéc, galvenokart izmantojiet stieples ar biezumu “miksts
un “vidéjs”!

Izmantojot nagu korekcijas skavu ar parak lielu stieples spriegumu,
A pastav risks, ka nags varétu tikt atrauts no platnes. Parliecinieties
vai spriegums ir mérens.
Ja pacients izjat parak lielu spiedienu vai velkoSu sajdtu, nonemiet
skavu un nomainiet to ar citu, vajaka sprieguma skavu. 27




410 Skavas satver$ana:
Satveriet skavu aiz abam fikséjo$as dalas tapam, izmantojot COMBIped
satvéréjknaibles (skat. fotoattélu). Atstarpei starp COMBIped fiksgjoSas
dalas spilventinu un satvéréjknaibli ir jasaglaba elastigums.

11 Stieples garuma noteik$ana:
Nosakiet stieples garumu atbilstoSi paredzétajam pielietojumam (no vienas
vai abam pusém) un naga platumam.

12 - 14 Cilpas izveidoSana:
Izmantojiet 3TO instrumentu stiepliSu lociSanai un izveidojiet cilpu
pieméritaja vieta. Vienmer lieciet stiepli ap 3TO instrumenta stiepliSu
lociSanai apalo stieni! Turiet pirkstu uz stieples no augsSpuses, lai ta
nesaliektos. UZMANIBU: Nevelciet stiepli liekSanas laika, jo stieple
var atdalities no fiks€joSas plastmasas dalas.

15 - 16 Atkariba no vélama aka izméra izmantojiet 3TO instrumenta
stiepliSu lociSanai vienu no Cetram atverém, kuras klist mazakas
pret knaibles virsotni.

Novietojiet iepriek$ saliektu cilpu 3TO instrumenta stiepliSu
loci$anai viena no atverém vertikali un péc tam pilniba saspiediet
knaibles.




nepareizi

417 - 18 Cilpa nedrikst izvirzities instrumenta otra puse. Cilpas saspiesanai
var tikt izmantota arT instrumenta rievota, aizmuguréja dala.

19 - 20 Nogrieziet aki pietiekami Tsu ar 3TO knaiblém. Knaiblu plakano pusi
vérsot pret aka galu.

i”i Apdraudéjums veselibai: Bistamiba no lidojoSam detalam
skatit droSibas instrukcijas
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21 - 22 Nolidziniet aki, izmantojot nagu vili. To darot, ar pirkstu -

atbalstiet stiepli.

Stieples ievietosana:
23

PAREIZS LENKIS
Tikai 3ada veida, stieples aki var pareizi palikt zem naga malas.

Sadi stieples aki nevar ievietot zem naga malas, jo tas var

( A) NEPAREIZS LENKIS
ievainot naga valntti.

A Apdraudéjums veselibai: Diriena risks
skatit droSibas instrukcijas




24 - 26

Lai uzliktu skavu, ievietojiet stieples aki naga kroka pie naga malas.
Aka atvérta puse vérsta uz jums. Pagr|e2|et to, |eV|etOJot aki zem
naga malas un péc tam piespiediet fikséjoSo dalu pie naga ar
satvéréjknaiblem. Nedaudz pavelciet knaibles, lai akis neizslidétu.

Ja stieple tiks vilkta parak stipri, stieple var atdalities no fikséjosas
dalas, sabojajot skavu.

Ja akis “izlec” no naga malas, parasti ir noderigi nedaudz saliekt
stiepli tiesi pirms cilpas.

27 - 28

29-30

TIP:

Ja ievietojot stieples aki zem naga, tas atliecas (piem. skava ar
stiprumu “soft”), skavas aki var saspiest ar satvéréjknaiblém, un
tad izveidot aki zem naga. Jo vairak akis tiek ieliekts, jo skava ir
stabilaka.

Lidzko skava ir ieakéta piefiks€jiet to ar pirkstu un atlaidiet
satveréjknaibles. Tad satveriet skavas fikséjoSo dalu ar COMBIped
satveréjknaiblém un piespiediet to pie naga.

Parbaudiet un pielagojiet stieples spriegojumu:

Pirms jUs pieliméjat skavu, jums japarbauda stieples spiediens uz
nagu. Piespiediet fikséjoSo dalu pie naga un parrunajiet spiediena
sajdtu ar savu pacientu.

Pacientam nevajadzétu izjust nepatikamu spiedienu!



Tikai tad, ja spriegojums ir parak spécigs vai art nagam ir Tpasi stipri izliekumi,
stiepli var nedaudz pielagot atbilstosi naga izliekumam. Nedaudz salieciet stiepli
ar pirkstiem vai 3TO instrumentu stiepliSu lociSanai atbilstoSi naga formai.

leteicams vienmér izmantot stiepli ar mazaku sprieguma spéku, neka liekt stiepli.

Lai skavai batu vélama iedarbiba, stieplei vienmér jabat mazak ieliektai neka
nagam.

31 - 32 Notiriet nagu, stiepli un tas fikséjoSo dalu ar alkohola salveti. Péc

notiriS8anas laujiet nagam, skavai un stipringjumam labi nozt,
pretéja gadijuma [ime nepielimés skavu.

i”f Apdraudéjums veselibai: infekcijas bistamiba
skatit droSibas instrukcijas

pusém pie pudeles kaklina.

33 Atveriet Iimi un viegli noslaukiet lTmes otinu vienreiz no abam -
v

34 Uzklajiet planu ITmes kartu uz fikséjosas dalas.

Nelietojiet parak daudz limes. Skavas fikséjo$a dala neturésies pie
naga, ja tiks izmantots parak daudz limes. Uzturiet pudeles kaklinu
un vitni tiru. Notiriet to, ja nepiecieSams, piem. ar salveti.

{E Apdraudéjums veselibai: salip§anas bistamiba
skatit droSibas instrukcijas




35-38

39

40

41

42

levietojiet skavas aki zem naga malas.

Kad stieple ir ievietota, ar mérenu spéku pavelciet stiepli, pretéja
gadijuma akis var saplést naga malu. Skava nedarbojas, velkot, bet
darbojas tikai ar stieples atsperes spéku. Ja stiepli vilksiet parak
stipri, stieple var izrauties no fikséjosSas dalas.

Ar vienu pirkstu viegli uzspiediet uz satveréjknaiblém- apméram

1 mindti. Kad spiezat uz satvéréjknaiblém, parliecinieties, vai COM-
Blped satvéréjknaibles ir novietotas pareizaja pozicija, uz stieples
fikséjoSas dalas. Ja satvéréjknaibles atradisies pozicija uz augsu
parak daudz, [Imé&josajai virsmai nebds saskares ar nagu un stieple
neturésies. Péc tam atveriet COMBIped satvérgjknaibles un laujiet
[Tmei sacietét 2 minates.

NEPAREIZI
Stieples fiks€joda/pielimé&jama dala neatrodas pilniba uz naga.

PAREIZI
Stieples fikséjosa/pielim&jama dala atrodas pilntba uz naga.

43 - 44 Nogrieziet satvéréjtapas no fikséjosas dalas spilventina, péc

32

iesp€jas 1sakas ar 3TO knaiblém vienu péc otra (vienu tapu péc
otras - 2 griezienus).



45 - 46 Nolidziniet fiksgjo$as dalas spilventina virsmu ar vili.

Kopsana:

Naga mala tiek tamponéta.

a7 Lai nonemtu COMBIped skavu, atdaliet skavas fiks€joSo dalu
ar knaiblém no naga un uzmanigi nonemiet stiepli, izvelkot to
no naga malas.

i'f Apdraudéjums veselibai: Diriena risks
skatit droSibas instrukcijas

Nonemiet [imes paliekas un izlidziniet naga virsmu.




Lietuviy

A Saugos instrukcijos

Paskirtis:

3TO GmbH terapija nagy klipsais padeda atkurti natdraly nagy augima. Su Siomis sgsagomis ga-
lima numalSinti skausma arba pakoreguoti jaugusiy ir/ar deformuoty nagy augima pakeélus jaugusj
naga. Sgsaga yra vienkartiné ir pristatoma nesterili. Nagy korekcijos sgsagos yra I-os klasés
neinvaziniai medicinos prietaisai.

Indikacijos:

Unguis incarnatus (jauges nagas), Unguis convolutus (susisukes nagas), Onichofozé (per didelis
ragéjimas nago velenélyje), Clavi nago velenélyje (nuospaudos), po operacijy siekiant iSvengti
pasikartojimo.

Kontraindikacijos:

Sasagos gali bti naudojamos tik toliau nurodytoms klinikinéms nuotraukoms, atidziai jvertinus
naudos ir rizikos santykj ir, jei reikia, pasikonsultavus su gydytoju. Onichomikozé, onicholizé, au-
gimo sustrikimas, navikiniai poky¢iai, subungualiné granuliacija, onichoreksija, pAVK — periferiniy
arterijy okliuzija. liga - (atskirais atvejais), polineuropatija / angiopatija (atskirais atvejais), psoriazé
(atskirais atvejais).

Alerginés reakcijos | etilo cianoakrilatg.

Vartotojy grupé:

Siekiant uztikrinti paciento apsaugg, 3TO GmbH nagy korekcijos sgsagas gali naudoti tik medi-
cinos iSsilavinima turintys specialistai (pvz., podologai ar gydytojai). Medicininé patirtis, leidZianti
ivertinti terapijos rizika, taip pat gebéjimas valdyti instrumentus yra pagrindiniai nagy korekcijos
sgsagy montavimo reikalavimai.

Atsakomybe uzZ netinkamo naudojimo pasekmes neprisiima.

Aplikacijos trukmé:

Bendra terapijos trukmeé priklauso nuo pirminiy iSvady ir individualaus nago augimo. Tolesniy
apziury, pakartotinio tamponavimo daznumas turi bati nustatomas individualiai, atsizvelgiant |
ligos istorijg. Jei reikia, batina atlikti kasdiene patikrg. |prastai sgsagas reikia keisti kas 4-8 sa-
vaites.

Naujai atsiradus poky¢iams, tokiems kaip mikozé/paraudimas ar infekcija ir nusiskundimai
uzkabinimo tasko srityje, sgsagg reikia nedelsiant nuimti ir kvalifikuotas terapeutas turi atlikti
antiseptinj gydyma.

Paciento ir vartotojo apsauga:

Nuvalykite ir dezinfekuokite gydomg naga.

Kad apsaugoty pacientg ir naudotojg, terapeutas turi mavéti sterilias, komerciskai prieinamas vi-
enkartines pirdtines. Kad terapeutas pats apsisaugotuy, kiekvieno gydymo metu jis turi dévéti veido
kauke ir apsauginius akinius.

Naudokite sgsagas tik taip, kaip aprasyta Siame vadove, ir su originaliais priedais.

Prie$ montuojant sgsagas pacientui jas batina dezinfekuoti voneléje arba sterilizuoti karSto oro
sterilizatoriuje arba autoklave. Batinai laikykités gamintojo nurodymy dél tinkamo naudojimo, ypa¢
gamintojo nurodyty galiojimo laiky ir protokolo.




Rizikos:

Odos sudirgimo, suzalojimo, uzdegimo ir skausmo pavojus aplink nagg: Tinkamas nagy
korekcijos sgsagy pritvirtinimas ir jstatymas yra svarbi sglyga norint iSvengti odos sudirginimo,
suzeidimy, skausmo, ragéjimo ir uzdegimo.

Nagy atsiskyrimo (onicholizés) rizika:
Teisingas nagy korekcijos sgsagy traukimo ir sverto jégy sureguliavimas yra svarbi sglyga,
kad nagas neatsiskirty.

Infekcijos rizika:

Nago plokstelés infekcija, iSankstinis nago pazeidimas arba higienos nesilaikymas (ypac per-
montavimo metu) gali sukelti nago mikoze. Pacienty instruktavimas turéty apimti nuolatines
higienos priemones, kad baty iSvengta infekcijos.

|d@rimo pavojus:

Ypatingai reguliuojant vielos klipsy kabliukus, reikia pasirtpinti, kad neatsirasty astriy krasty
(nuslifuoti). Neteisingai sulenkti kabliukai ar net netinkamas naudojimas gali sukelti durtiniy
suzalojimy. Jei esant durtinei Zaizdai triksta dezinfekcijos, taip pat kyla infekcijos pavojus.

Pavojus dél svaidomuyjy daliy:

Nuimant viela reikia pasirtpinti, kad jokia dalis neiSspristy. |sitikinkite, kad jdsy veidas, paci-
ento veidas ir bet kokie tretieji asmenys yra apsaugoti (pvz., apsauginiais akiniais). Uzdékite
pirstus ant vielos galy, kad apsaugotumeéte jg suspaude.

Prilipimo pavojus:

OrthoGlue klijai suklijuoja odg ir akiy vokus per kelias sekundes. Sudétyje yra cianoakrilato.
Dirgina akis, kvépavimo takus ir odg. Vengti patekimo j akis ir ant odos. Patekus j akis arba

j organy vidy, nedelsdami kreipkités j gydytoja. Nejkvépti gary. Negali liestis su zaizdomis -
Prie$ naudojimg Zaizdas padenkite aliejumi arba riebiu tepalu. Odai sulipus nepléskite jéga, o
ilgesnj laikg pamirkykite Siltame muiluotame vandenyje arba atsargiai tirpdykite acetonu.

Reakcijos dazniausiai pasireiSkia greitai ir pacientas bei vartotojas jas greitai pastebi. Reikia

nedelsiant imtis atsakomuyjy priemoniy.

Nejprasti incidentai:

Jei naudojant 3TO GmbH gaminius jvykty kokiy nors nejprasty incidenty, nedelsdami nuimkite

sgsaga nuo paciento. Pazeistas pirstas turi bati dezinfekuotas ir padengtas steriliu tvarsciu.
Nedelsdami kreipkités j gydytojg.

Nedelsdami kreipkités j 3TO GmbH telefonu +49 89 4520833-0 (ne darbo valandomis el.
pastu info@3to-gmbh.de).

Tokiu atveju jums bus iSsiysta forma ,Nejprasti incidentai“. Ja reikia uzpildyti ir kuo greiciau
iSsiysti 3TO GmbH.

Informacija apie pacienta:
Informuokite savo pacientg apie jaugusiy nagy priezastis ir profilaktikos galimybes.




Bendroji informacija apie COMBIped sasagy
naudojima:

3 El
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Kuo labiau nagas iSlenktas, tuo didesné sgsagy galia. Kuo trumpesné
sgsaga, tuo didesné kabliuko jéga.

2 COMBIped sgsagos generuoja didele jégg vielos puséje ir mazesne jégq
kabés segmento puséje.

3 Jei norima dvipusio efekto, sgsaga turi bati kuo ilgesné ir dengti visg nago
plotj. Dvi COMBIped sgsagos taip pat gali bati montuojamos vieng uz kitos.

4 Siekiant vienpusio efekto, sgsaga sutrumpinama, o kabés segmentas
klijuojamas nago viduryje. Tada poveikis sutelkiamas j vielos puse.

Norint iStiesinti stipriai susuktg naga, COMBIped sgsagg reikia montuoti
proksimalinéje srityje.

Esant Gminiam skausmui, COMBIped sgsagos turi biti montuojamos apytiksliai
2 mm atstumu nuo skausmo srities.




Sagatavosana:

7/ Paruoskite nagq ir iSvalykite nago velenélj
Pasalinkite nuo nago pavirSiaus visas neprilipdytas dalis. Itin SiurkS&ius
nagus iSlyginkite, o itin lygius nagus labai lengvai paSiauskite dilde ar
Slifuokliu. Prie$ pritvirtindami sgsaga, iSvalykite nago velenél;j ir sukurkite
salygas jstatyti kabliukg po nago krastu.

8 Dezinfekuokite sagsaga
Prie$ uzlenkdami kabliukg ir prie$ kiekvieng montavimg, dezinfekuokite
COMBIped sagsagy vielg nuvalydami jg alkoholiu suvilgytu tamponu.

f‘i Pavojus sveikatai: infekcijos pavojus — Zr. saugos nurodymus

Sasagy parinkimas
ISgsagos storj rinkités pagal nago storj (jégos reikalavima).

soft:
vielos storis 0,25 mm - minkStiems, siauriems ir normaliems nagams

LIT

medium:
vielos storis 0,30 mm - normaliems ir storiems nagams

hard:
vielos storis 0,35 mm - ypac tvirtiems ir labai storiems nagams

Sasagos storis ,hard” tinka tik labai storiems, tvirtiems nagams, todél pa-
geidautina naudoti storius ,soft” ir ,medium®!

Jei naudojama pernelyg tvirta sgsaga, kyla pavojus, kad nagas
atsiskirs nuo guolio. Todél jsitikinkite, kad tempimas yra vidutinis.

Jei pacientas jaucia stipry tempima, sgsagg reikia nuimti ir pakeisti j
silpnesne.




410 Vielos suspaudimas
UZfiksuokite sgsagg su COMBIped adatkodiu laikydami jj ties dviejais
sraigteliais (Zr. nuotraukg). Dél nedidelio atstumo tarp kabés segmento ir
adatkocio, sgsaga iSlieka lanksti suspaudimui.

11 Nustatykite sgsagos ilgj
Nustatykite sgsagos ilgj pagal numatomg paskirtj (reikia jégos vienoje ar
abiejuose pusése) ir nago plotj.

12 - 14 Suformuokite kabliuka
Naudokite COMPIped vielos lenkimo reples, kad iSmatuotame taske
sulenktuméte gruby kabliuka. Visada vielg lenkité aplink apvaly
repliy gnybta! Laikykite pirstg prie vielos i$ virSaus, kad ji nesulenkty.

Pastaba: Nenaudokite traukimo jégos iSilgai, kitaip viela gali bati
iStraukta iS kabés segmento.

15-16 Priklausomai nuo norimo kabliuko dydzio, naudojama vienas i$
keturiy repliy grioveliy. Repliy grioveliai - taigi ir kabliuko dydZiai —
mazeéja link repliy galo.

Siek tiek sulenktg kabliukg jkiskite vertikaliai j pasirinktg griovelj ir
iki galo suspauskite vielos lenkimo reples.




neteisinga

&
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17 - 18 Kabliukas neturi iSsikisti kitoje repliy.
Alternatyviai, kabliukg taip pat galima suspausti grubléta, galine
repliy dalimi.

19 - 20 Vielos kirpimo replémis staigiai nukirpkite kabliukg. Plokscia vielos
repliy pusé nukreipta j likusj kabliuka.

i”i Pavojus sveikatai: pavojus dél svaidomyjy daliy — Zr.
saugos instrukcijas

22| b

21 - 22 Nuslifuokite kabliukg dilde arba frezavimo jrankiu. Tai darydami
pirStu prilaikykite vielg.

LIT

ldéekite sgsaga:
23

TEISINGAS KAMPAS
Tai vienintelis teisingas bidas tinkamai jstatyti kabliukg po
nago krastu.

( ) NETEISINGAS KAMPAS
\ / Kabliukas neturi bati pakistas po nago krastu taip, kad
suzaloty nago velenél;.

A Pavojus sveikatai: pavojus jsidurti — Zr. saugos
nurodymus




24 - 26

Norédami sumontuoti sgsaga, jstatykite kabliukg j nago velenél].
Atvira pusé nukreipta j Jus. Pasukite kabliukg po nago krastu, o
tada adatkoCiu prispauskite kabés segmentg prie nago. Lengvai
truktelkite reples, kad kabliukas nei§Sokty.

Jei trauksite per stipriai, viela gali bati iStraukta iS kabés segmento
ir sgsaga gali bati sugadinta.

Jei kabliukas i85oka, dazniausiai pravartu Siek tiek sulenkti vielg
pries pat kabliuka.

27 - 28

29-30

TIP:

Jei sgsaga uzkabinta nukrypsta (pvz., naudojant ,soft* vielg),
sgsagq galite sugriebti adatkodiu tiesiai uz kabliuko, o tada
uzkabinti sgsagg po nagu. Jei sgsagg suimsime priekyje, ji bus
stabilesné.

Kai sgsaga uzsikabins, fiksuokite jg pirStu ir atleiskite reples. Tada
suimkite kabés segmentg COMBIped adatkociu ir prispauskite prie
nago.

Patikrinkite ir optimizuokite sgsagos jtempima
Prie$ klijuodami sgsaga, turite patikrinti nago jtempima. Paspaus-
kite kabés segmentg ant nago ir aptarkite tempimg su pacientu.

Pacientas neturéty jausti jokio nemalonaus tempimo!



Tik jei jtempimas per stiprus, arba nagas turi ypac¢ dideliy iSlinkimy ar jlinkimy,
sgsaga turi bati Siek tiek pakoreguota pagal nago islinkimg. Sgsaga Siek tiek su-
lenkite pirStais arba vielos lenkimo replémis pagal nago forma.

Geriau i$ pat pradziy pasirinkti silpnesnj sgsagos storj nei lenkti!

Kad sgsagos turéty poveikj, viela visada turi bati maziau iSlenkta nei nagas.

31 - 32 Nuvalykite vielos kabliuka, lipny kabés segmento pavirsiy ir naga
spiritu suvilgytu tamponu. Po valymo leiskite nagui ir sgsagai gerai
iSdzidti, kitaip klijai nesilaikys.

i”f Pavojus sveikatai: infekcijos pavojus — Zr.
saugos nurodymus

33 Atidarykite klijus ir Svelniai nubraukite Sepetél;j is abiejy buteliuko
pusiy vieng kartg prie krasto.

34 Lipny kabés segmento pavirdiy plonai sudrékinkite klijais.

LIT

Klijus naudokite saikingai, jei naudosite per daug klijy, sgsaga
nesilaikys prie nago.

Laikykite butelio kakliukg ir krastg Svarius. Jei reikia, nuvalykite,
pavyzdZiui, tamponu.

Pavojus sveikatai: prilipimo pavojus — zr. saugos
nurodymus
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Uzkabinus sgsagg truktelkite tik labai nezymiai, kitaip viela gali
nuplésti nago krastg. Sgsaga veikia ne dél traukimo, o dél vielos
spyruoklinés jégos. Jei traukimo jéga yra per didelé, viela iSkris
i$ lipnaus kabés segmento.

Vienu pirStu lengvai paspauskite COMBIped adatkotj ir palaikykite
mazdaug 1 minute. Jsitikinkite, kad COMBIped adatkotis yra tinka-
mai laikomas, kai spaudziate kabés segmenta. Jei adatkotis nu-
kreiptas per staciai j virSy, lipnus pavirSius nelie€ia nago ir sgsaga
negali prilipti. Tada atlaisvinkite COMBIped adatkotj ir leiskite
klijams sukietéti 2 minutes.

NETEISINGAI
Lipnus padas ant nago guli nepilnai.

TEISINGAI
Lipnus padas ant nago guli pilnai.

43 - 44 Vielos kirpimo znyplémis nukirpkite laikomuosius kaisCius nuo

42

kabés segmento kiekvieng atskirai (kiekvienas kaistis atskirai - 2
kirpimai).



i

45 - 46 Paslifuokite kabés segments dilde.

Sandarinimas (tik jeigu batina) ir velesné
priezilra
Esant astriems lipniems krastams, nepilnameciams ar labai aktyviems pacien-

tams, COMBIped sgsagg galima padengti geliu (pvz., PediGel).
Uztamponuokite nago velenél;.

a7 Norédami nuimti COMBIped sgsaga, vielos kirpimo replémis nuim-
kite kabés segmentg nuo nago ir atsargiai nuimkite vielg, iSimdami
ja i8 nagy velenélio.

i'f Pavojus sveikatai: pavojus jsidurti — Zr. saugos LIT
nurodymus

Pasalinkite klijy liku€ius ir i8lyginkite naga.
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