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Single Patient Use Loop Slings

Instructions for Use
Please read these instructions before use.

INTENDED USE

The GBUK Banana loop sling is intended to be used to
transfer patients following a risk assessment. The sling
should be used in conjunction with a mechanical lifting
device (either mobile or ceiling hoist) to ensure safe lifting
and repositioning of a patient.

INTENDED USER

The GBUK Banana loop sling is intended to be used

by trained healthcare professionals or those with the
appropriate training or knowledge. Refer to the Royal
College of Nursing Guidelines.

INTENDED PATIENT POPULATION
Intended for patients who require lifting and/or repositioning
following a suitable risk assessment.

INDICATIONS
The sling is indicated for use on patients with limited mobility
requiring lifting and/or repositioning.

CONTRAINDICATIONS

If the sling is in contact with broken skin, do not use for
longer than 30 days’ to the lifetime of device.

Do not use on patients whose weight exceeds the safe
working load limit of the sling or hoist, whichever is lower.

WARNINGS & PRECAUTIONS

« Follow local manual handling policy from your
organization, National Back Exchange or HSE guidelines.

« All handlers must be trained and competent when using
the sling.

- Do not use if packaging is open or damaged.

- Do not use if the wash indicator has turned red, or if the
slings show any signs of damage or wear.

- Do not launder or bleach the device.

« For single patient use only. Cross patient use of this
device poses risk of infection and/or cross contamination.

« Inthe event of a serious incident involving the device the
user should report the event to GBUK and the competent
authority in which the user/patient is established. In the
event of a suspected device fault the user should report
the event to GBUK, and the device should be returned to
GBUK for examination

A risk assessment and visual inspection must be performed
by competent person(s) before using the sling. This should
take into account the following factors:

- The physical and medical status of the patient, including
skin integrity,

« The status of the sling, including the appearance of the
wash indicator and the presence of any damage, rips,
tears, soil, loose stitching, or any other general signs of
wear and tear,

« The compatibility of the sling, including if the correct size
and type of the sling is being used,

- The capability of the caregivers using the equipment; and,

« The situation in which it is being used

COMPATABILITY
Slings that have loop attachments are suitable for use with a
2 or 4 point loop spreader bar.

SAFE WORKING LOAD LIMIT
The GBUK Banana loop slings have a safe working load of
up to 400 kg for the XXL size, and 275 kg for all other sizes.

EXPECTED LIFETIME

LOLER regulations require you to carry out a visual
inspection of the sling prior to each use. GBUK Banana
recommends that you replace the sling after 6 months of
use. However, the expected life of the sling is dependent on
the actual conditions of use. If the sling shows any signs of
damage or wear, dispose of it and select a new sling.

WASH INDICATOR

The sling may be wiped clean if required but should not be
laundered. If the sling has been exposed to water, the wash
indicator on the back of the sling will turn red and the sling

must be disposed of.

Prior to Washing After Washing
DO NOT USE THE
SLING
b d

Wash indicator Wash indicator

MATERIALS
Polyester fabric, polyurethane fibre filling, nylon thread, nylon
straps.

DIRECTIONS FOR USE

1. Select the required sling from the box. Before removing
the sling from its bag, place the sling against the middle
of the patient’s spine of the patient to verify that the
correct size has been selected. The sling should cover
the patient’s crown to coccyx. Use the black stitching
at the top and bottom of the sling as a visual guide.
Width can also be measured at this point to check that
it is suitable by placing the sling at the middle of the
spine and then ensuring that this covers the width of the
patient.

2. Once the correct size has been selected, remove the
sling from the bag and fit the sling by placing it behind
the patient ensuring that the labels and positioning
guides are facing away from the patient and are on the
outside for the handler to see. Follow your local manual
handling policy to position the patient within the sling.

3. Ensure that the sling is fitted low enough down the
patient’s back so that the seam is just below the coccyx.
The top seam of the sling should be around the crown
of the head. A slide sheet may be used if required but
should be removed once the sling is in the desired
position.

4. Once this is done, ensure the sling is centred at the back
of the patient.

5. Fitthe leg sections by bringing each leg along each side
and feed underneath the thighs. Ensure the material is
flat and use a slide sheet if required.

6. There are dignity straps on each leg. Feed a single
leg strap through the dignity strap of the other leg if
required. The patient handling risk assessment/care plan
should reference whether this is required.

7. Complete visual checks to make sure that all points
above have been completed.

8. Attach the shoulder and leg loops to the spreader bar
of the hoist. The colour coded loops for each patient
should be selected in accordance with the local manual
handling policy and as per individual risk assessment/
care plan.

9. Before operating the hoist, ensure all loops have been
secured to the spreader bars and that the patient’s arms
are inside the sling.

10. On completion of the transfer, remove the sling from the
patient following your local manual handling policy.

CLEANING & DISINFECTION

GBUK Banana loop slings are designed to be reused with
the same patient i.e., the device is single patient use only.

If lightly soiled, manually wipe down the sling as soon as
possible using alcohol-based cleaning solutions (up to

70%) or normal disinfectant solutions until the sling is visibly
clean. If the sling does not appear visibly clean and remains
contaminated upon visual inspection, discard the sling in line
with local hospital protocol.

STORAGE CONDITIONS

Storage of the sling should be in accordance with the local
hospital policy and kept off the floor. Keep dry. Keep out of
direct sunlight.

DISPOSAL
Dispose of device in line with local hospital policy.
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Harnais a boucles a usage individuel
Mode d’emploi

Veuillez lire le mode d’emploi avant utilisation.

UTILISATION PREVUE

Le harnais a boucles GBUK Banana est concu pour
transférer des patients aprés avoir réalisé une évaluation
des risques. Ce harnais doit étre utilisé avec un dispositif
de levage mécanique (mobile ou plafonnier) afin de garantir
le levage et le repositionnement des patients en toute
sécurité.

UTILISATEUR PREVU

Le harnais a boucles GBUK Banana est congu pour étre
utilisé par des professionnels de santé formés a son
utilisation ou par toute personne possédant la formation ou
les connaissances requises. Se reporter aux directives du
Royal College of Nursing.

POPULATION DE PATIENTS PREVUE

Concu pour les patients nécessitant un levage et/ou un
repositionnement suite a une évaluation des risques
appropriée.

INDICATIONS
Le harnais est indiqué pour les patients a mobilité réduite
nécessitant un levage et/ou un repositionnement.

CONTRE-INDICATIONS

Si I’écharpe entre en contact avec de la peau lésée, il ne
faut pas I'utiliser pendant plus de 30 jours.

Ne pas utiliser avec des patients dont le poids dépasse
la charge maximale d’utilisation du harnais ou du leve-
personne, la valeur la plus faible étant retenue.

AVERTISSEMENTS ET MISES EN GARDE

Suivre la politique locale relative a la manutention
manuelle de votre entreprise, les directives de National
Back Exchange ou du HSE.

Tous les manutentionnaires doivent étre compétents et
avoir été formés a I'utilisation du harnais.

Ne pas utiliser le dispositif si son emballage est ouvert
ou endommagé.

Ne pas utiliser le dispositif si I'indicateur de lavage est
rouge ou si le harnais est endommagé ou présente des
signes d’usure.

Ne pas laver le dispositif ni utiliser d’eau de Javel.
Destiné a I'usage d’un seul patient. Lutilisation de ce
dispositif pour plusieurs patients présente un risque
d’infection et/ou de contamination croisée.

En cas d’incident grave mettant en cause le dispositif,
I'utilisateur doit le signaler a GBUK, ainsi qu’aux
autorités compétentes desquelles relevent I'utilisateur
ou le patient. En cas de défaut présumé du dispositif,
I'utilisateur doit le signaler a GBUK et lui renvoyer le
dispositif afin qu’il soit examiné.

Une évaluation des risques et une inspection visuelle
doivent étre réalisées par une ou plusieurs personnes
compétentes avant toute utilisation du harnais. Elles
doivent tenir compte des facteurs suivants :

- Létat physique et de santé du patient, y compris
l'intégrité cutanée.

- Létat du harnais, y compris la couleur de I'indicateur de
lavage et la présence de tout dégat, accroc, déchirure,
salissure, couture décousue ou autre signe général
d’usure.

- La compatibilité du harnais, y compris I'adéquation de la
taille et du type de harnais utilisé.

- La capacité des soignants a utiliser I'équipement.

- La situation dans laquelle le harnais est utilisé.

COMPATIBILITE
Les harnais dotés de fixations a boucles peuvent étre
utilisés avec une barre d’écartement a 2 ou 4 boucles.

CHARGE MAXIMALE D’UTILISATION

Les harnais a boucles GBUK Banana ont une charge
maximale d’utilisation de 400 kg pour la taille XXL et de
275 kg pour toutes les autres tailles.

DUREE DE VIE PREVUE

Selon les réglementations relatives aux opérations et aux
équipements de levage (LOLER), une inspection visuelle
doit étre réalisée avant chaque utilisation du harnais.
GBUK Banana recommande de remplacer le harnais apres
six mois d’utilisation. La durée de vie prévue du harnais
dépend cependant des conditions réelles d’utilisation. Si le
harnais est endommagé ou présente des signes d’usure, il
doit étre mis au rebut et remplacé par un nouveau harnais.

INDICATEUR DE LAVAGE

Le harnais peut étre nettoyé si nécessaire, mais ne doit
pas étre lavé. Lorsque le harnais est exposé a de I'eau,
I'indicateur de lavage situé au dos du harnais devient
rouge. Le harnais doit alors étre mis au rebut.

Avant lavage Aprés lavage
NE PAS UTILISER
Indicateur de e HE;NAIS Indicateur de
lavage lavage
MATERIAUX

Tissu en polyester, garniture en fibres de polyuréthane, fil
et sangles en nylon.

MODE D’EMPLOI

1. Choisissez le harnais adapté en lisant les instructions
figurant sur la boite. Avant de retirer le harnais de son
emballage, vérifiez qu’il s’agit bien de la bonne taille en
le placant au milieu de la colonne vertébrale du patient.
Le harnais doit recouvrir le dos du patient du sommet
de sa téte a son coccyx. Servez-vous de la couture
noire située en haut et en bas du harnais comme guide
visuel. A ce stade, vérifiez également que la largeur
convient au patient en plagant le harnais au milieu de la
colonne vertébrale et en vérifiant qu’il recouvre bien le
dos du patient sur toute sa largeur.

2. Une fois la taille correcte choisie, retirez le harnais
de son emballage et placez-le derriere le patient,
en vérifiant que les étiquettes et les guides de
positionnement sont situés et visibles a I'extérieur
du harnais. Suivez la politique locale de manutention
manuelle pour positionner le patient dans le harnais.

3. Vérifiez que le harnais est suffisamment bas dans le
dos du patient pour que la couture inférieure se trouve
juste en dessous du coccyx. La couture supérieure
du harnais doit se trouver vers le sommet de la téte.
Vous pouvez utiliser un drap de repositionnement si
nécessaire, qui doit cependant étre retiré une fois que
le harnais est bien en place.

4. Assurez-vous ensuite que le harnais est centré sur le
dos du patient.

5. Positionnez les parties du harnais correspondant
aux jambes sous chaque cuisse. Vérifiez que le
tissu ne présente pas de plis et utilisez un drap de
repositionnement si nécessaire.

6. Des sangles de retenue sont disponibles pour chaque
jambe. Si nécessaire, passez la sangle d’'une jambe
dans la sangle de retenue de I'autre jambe. L'évaluation
des risques de la manipulation ou le programme de
soins du patient doit mentionner si cela est nécessaire.

7. Veérifiez visuellement que toutes les étapes
susmentionnées ont bien été réalisées.

8. Attachez les boucles au niveau des épaules et des
jambes a la barre d’écartement du leve-personne. Les
boucles a code de couleur pour chaque patient doivent
étre choisies conformément a la politique locale de
manutention manuelle et a I'évaluation des risques ou
le programme de soins individuel(le).

9. Avant d'utiliser le leve-personne, vérifiez que toutes
les boucles sont bien fixées aux barres d’écartement
et que les bras du patient se trouvent a I'intérieur du
harnais.

10. Une fois le transfert terminé, retirez le harnais du
patient en suivant la politique locale de manutention
manuelle.

NETTOYAGE ET DESINFECTION

Les harnais a boucles GBUK Banana sont congus pour étre
réutilisés pour le méme patient. lls sont donc destinés a
un usage individuel. En cas de salissure Iégere, nettoyez
le harnais dés que possible avec des solutions de
nettoyage a base d’alcool (jusqu’a 70 %) ou des solutions
désinfectantes normales jusqu’a ce que le harnais soit
visiblement propre. Si le harnais n’est pas visiblement
propre et reste contaminé aprés une inspection visuelle,
mettez-le au rebut conformément au protocole de
I’établissement local.

CONDITIONS DE STOCKAGE

Le harnais doit étre stocké conformément a la politique
locale de I'établissement et ne pas étre posé au sol. Il doit
étre conservé au sec et a I'abri de la lumiére directe du
soleil.

MISE AU REBUT
Mettez le dispositif au rebut conformément a la politique de
I’établissement.
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Imbracature ad anello monouso

Istruzioni per 'uso
Leggere le presenti istruzioni prima dell’'uso.

USO PREVISTO

Limbracatura ad anello di GBUK Banana & ideata per

il trasferimento di pazienti a seguito di una valutazione
dei rischi. Limbracatura deve essere usata insieme a un
dispositivo di sollevamento meccanico (sia mobile sia a
soffitto) per garantire il sollevamento e il riposizionamento
sicuro del paziente.

UTILIZZATORE PREVISTO

Limbracatura ad anello di GBUK Banana & destinata ad
essere utilizzata da professionisti sanitari addestrati o da
soggetti con formazione e conoscenza appropriate. Fare
riferimento alle Linee guida del Royal College of Nursing.

TIPOLOGIA DI PAZIENTI
Per pazienti che richiedono il sollevamento e/o il
riposizionamento dopo un’adeguata valutazione dei rischi.

INDICAZIONI

Limbracatura & indicata per I'uso su pazienti con
mobilita limitata che necessitano di sollevamento e/o
riposizionamento.

CONTROINDICAZIONI

Se la cinghia & a contatto con una cute lesionata, non
utilizzarla per piu di 30 giorni.

Non usare su pazienti il cui peso superi il limite di carico di
lavoro sicuro dell'imbracatura o del paranco, a seconda di
quale sia inferiore.

AVVERTENZE E PRECAUZIONI

- Attenersi alla normativa locale sulla movimentazione
manuale della propria organizzazione, della National
Back Exchange o delle linee guida HSE.

- Tutti gli operatori devono essere addestrati e competenti
nell’'uso dell'imbracatura.

- Non utilizzare se la confezione & danneggiata o aperta.

- Non utilizzare se I'indicatore di lavaggio ha assunto un
colore rosso o se le imbracature presentano segni di
danni o usura.

« Non lavare o candeggiare il dispositivo.

- Monouso. Lutilizzo del dispositivo per piu pazienti
comporta il rischio d’infezione e/o contaminazione
incrociata.

- In caso diincidente grave in cui & coinvolto il dispositivo,
'utente deve segnalare I'evento alla GBUK e all’autorita
di competenza in cui ha sede 'utente/paziente. In
caso di un sospetto guasto del dispositivo, I'utente
deve segnalare I'evento alla GBUK, a cui dovra essere
restituito il dispositivo per verifica.

Prima di utilizzare I'imbracatura € necessario effettuare
una valutazione dei rischi e un’ispezione visiva da parte di
una o piu persone competenti. Tali operazioni dovranno
prendere in considerazione i seguenti fattori:

« Lo stato fisico e medico del paziente, incluse le
condizioni di integrita della cute;

« Lo stato dell’imbracatura, compreso I'aspetto
dell'indicatore di lavaggio e la presenza di eventuali
danni, strappi, lacerazioni, sporcizia, cuciture allentate e
ogni altro segno generale di usura;

- La compatibilita dell'imbracatura, incluso la verifica della
corretta dimensione e tipo di imbracatura utilizzata;

- La competenza degli operatori che utilizzano
I’attrezzatura;

- La situazione in cui viene utilizzata.

COMPATIBILITA
Le imbracature ad anello sono adatte all’uso con barra di
sollevamento a 2 0 4 punti.

CARICO MASSIMO DI SICUREZZA (SWL)

Le imbracature ad anello di GBUK Banana hanno un carico
massimo di sicurezza fino a 400 kg per la taglia XXL e 275
kg per tutte le altre taglie.

CICLO DI VITA PREVISTO

Le norme LOLER prescrivono un’ispezione visiva
dell’imbracatura prima di ogni utilizzo. GBUK Banana
raccomanda la sostituzione dell'imbracatura dopo 6 mesi di
utilizzo. Tuttavia, la sua durabilita dipende dalle condizioni
effettive di utilizzo. In caso I'imbracatura mostri segni di
danno o di usura, occorre eliminarla e sostituirla con una
nuova.

INDICATORE DI LAVAGGIO

E’ possibile pulire I'imbracatura quando necessario, ma

non deve essere lavata. In caso di contatto con I'acqua,
I'indicatore di lavaggio sul retro dell'imbracatura diventa
rosso e questa non sara piu utilizzabile.

Prima del Dopo il lavaggio
lavaggio —
LIMBRACATURA
Indicatore di i Indicatore di
lavaggio lavaggio
MATERIALI

Tessuto poliestere, imbottitura in fibra di poliuretano, filo di
nylon, cinghie di nylon.

ISTRUZIONI PER LUSO

1. Scegliere I'imbracatura desiderata dalla scatola. Prima
di togliere I'imbracatura dalla sua sacca, posizionarla
al centro della colonna vertebrale del paziente per
verificare che sia stata selezionata la taglia corretta.
Limbracatura deve coprire il paziente dalla corona
fino al coccige. Utilizzare la cucitura nera nella parte

superiore e inferiore dell'imbracatura come guida visiva.

A questo punto si puo misurare anche la larghezza per
verificarne la correttezza, posizionando I'imbracatura al
centro della colonna vertebrale e poi assicurandosi che
copra la larghezza del paziente.

2. Una volta selezionata la taglia corretta, togliere
I'imbracatura dalla sacca e montarla posizionandola
dietro il paziente, assicurandosi che le etichette e
le guide di posizionamento siano rivolte lontano dal
paziente e verso I'esterno in modo che 'operatore
possa vederle. Attenersi alla normativa locale sulla
movimentazione manuale per posizionare il paziente
nell'imbracatura.

3. Assicurarsi che I'imbracatura si trovi in posizione
abbastanza bassa sulla schiena del paziente, in modo
che la cucitura sia appena sotto il coccige. La cucitura
superiore dell’imbracatura dovra trovarsi intorno
alla corona della testa. Se necessario, & possibile
utilizzare un telo di posizionamento, che deve essere
rimosso una volta che I'imbracatura € nella posizione
desiderata.

4. Altermine di questa operazione, assicurarsi che
I'imbracatura sia centrata sulla schiena del paziente.

5. Sistemare le sezioni delle gambe portando ogni
gamba lungo ciascun lato e far passare sotto le cosce.
Assicurarsi che il materiale sia ben disteso e usare un
telo di posizionamento se necessario.

6. Sono presenti delle fasce di regolazione su ogni
gamba. Far passare I'imbracatura di una gamba
attraverso la fascia di regolazione dell’altra gamba,
se necessario. Nella valutazione dei rischi di
movimentazione/piano di assistenza del paziente
dovrebbe essere riportata una tale prescrizione.

7. Completare i controlli visivi per assicurarsi che tutti i
passaggi di cui sopra siano stati completati.

8. Fissare gli anelli di spalla e gamba alla barra di
sollevamento del paranco. Per ciascun paziente
occorre selezionare gli anelli codificati in base a
colori in conformita con la normativa locale sulla
movimentazione manuale e secondo la valutazione del
rischio individuale/piano di assistenza.

9. Prima di azionare il sollevatore, assicurarsi che tutti gli
attacchi siano stati fissati alle barre di sollevamento
e che le braccia del paziente siano all’interno
dell'imbracatura.

10. Al termine del trasferimento, rimuovere I'imbracatura
dal paziente attenendosi alla procedura locale di
movimentazione manuale.

PULIZIA E DISINFEZIONE

Le imbracature ad anello di GBUK Banana sono

progettate per essere riutilizzate con lo stesso paziente,
ovvero il dispositivo e utilizzabile esclusivamente per

uso individuale. In presenza di sporco leggero, pulire
manualmente I'imbracatura il prima possibile con soluzioni
detergenti a base di alcol (fino al 70%) o normali soluzioni
disinfettanti finché non & pulita. Se invece I'ispezione visiva
mostra che I'imbracatura € ancora contaminata, scartarla in
linea con il protocollo ospedaliero locale.

MODALITA’ DI CONSERVAZIONE

La conservazione dell'imbracatura deve essere conforme
alla direttiva ospedaliera locale e posizionata al riparo dal
terreno. Mantenere asciutta. Tenere lontana dalla luce
diretta del sole.

SMALTIMENTO
Smaltire il dispositivo in conformita con le disposizioni
ospedaliere locali.

Figura 1
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Eslinga continua con pinzas para uso en
un solo paciente

Instrucciones de uso
Lea estas instrucciones antes de utilizar el dispositivo.

USO PREVISTO

La eslinga continua con presillas GBUK Banana esta
indicada para la transferencia de pacientes tras realizar una
evaluacion de riesgos. La eslinga debe utilizarse junto con
un dispositivo mecanico de elevacion (un elevador mévil o
de techo) para garantizar la elevacion y reposicionamiento
seguros del paciente.

USUARIO AL QUE VA DESTINADA

La eslinga continua con presillas GBUK Banana estd
indicada para su uso por parte de profesionales
sanitarios cualificados y otras personas con la formacién
y conocimientos necesarios. Consultar las directrices del
Colegio Nacional de Enfermeria.

PACIENTE AL QUE VA DESTINADA
Indicada para levantar o reposicionar pacientes tras haber
realizado una evaluacion de riesgos adecuada.

INDICACIONES

La eslinga estd indicada para utilizar con pacientes
con movilidad limitada que sea necesario levantar o
reposicionar.

CONTRAINDICACIONES

Si la eslinga esta en contacto con piel dafiada, no utilizar
durante méds de 30 dias.

No utilizar con pacientes cuyo peso exceda el limite de
carga seguro de la eslinga o el elevador, segtin cudl sea
menor.

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES

. Obedezca el reglamento de manipulacion manual de su
organizacion o las directrices del Instituto Nacional de
Seguridad e Higiene.

- Todos los cuidadores deben ser competentes en el uso
de la eslinga.

« No utilizar si el envoltorio estd dafiado o abierto.

« No utilizar si el indicador de lavado se ha vuelto rojo o si
la eslinga muestra indicios de dafios o desgaste.

« No lavar el dispositivo ni utilizar lejia.

« Exclusivo para uso en un solo paciente. El uso de este
dispositivo por mds de un paciente supone un riesgo de
infeccidn y/o contaminacién cruzada.

« En caso de que se produzca un accidente grave con el
dispositivo, el usuario deberd notificarlo a GBUK y a las
autoridades competentes de la ubicacion del usuario
o el paciente. Si se sospecha la existencia de un fallo
en el dispositivo, el usuario deberd notificarlo a GBUK y
devolver el dispositivo a GBUK para su examen.
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Antes de utilizar la eslinga, una persona competente
deberad llevar a cabo una evaluacién de riesgos y una
inspeccidn visual. Dicha evaluacidn debe tener en cuenta
los siguientes factores:

- El estado fisico y médico del paciente, incluida la
integridad de la piel.

- El estado de la eslinga, incluidas la aparicion del
indicador de lavado y la presencia de rotos, desgarros,
suciedad, puntadas sueltas o cualquier otro indicio de
dafios o desgaste.

- La compatibilidad de la eslinga, incluido si el tamafio
y el tipo de la eslinga son los correctos para ese uso
concreto.

« La capacidad de los cuidadores que van a utilizar el
dispositivo.

« Las circunstancias en las que se va a utilizar el
dispositivo.

COMPATIBILIDAD

Las eslingas continuas con enganches de presilla son aptas

para su uso con una barra extensora de 2 o 4 puntos.

CARGA DE TRABAJO SEGURA

La eslinga con pinzas GBUK Banana tiene una carga de
trabajo segura maxima de 400 kg en la talla XXL y de
275 kg en las demas tallas.

VIDA UTIL PREVISTA

El reglamento sobre operaciones y equipos de elevacion
exige realizar una inspeccion visual de la eslinga antes
de cada uso. GBUK Banana recomienda sustituir la
eslinga por una nueva al cabo de seis meses de uso. Sin
embargo, la vida Util prevista de la eslinga dependerd de
las condiciones de uso particulares. Si la eslinga muestra

algun indicio de dafios o desgaste, deséchela y seleccione

una nueva.

INDICADOR DE LAVADO
La eslinga puede limpiarse frotando con un pafio pero no

debe lavarse. Si la eslinga ha quedado expuesta al agua, el

indicador de lavado de la parte posterior se volvera rojo y
habrd que desechar la eslinga.

Antes del lavado Después del
— lavado
NO UTILIZAR LA
Indicador de i Indicador de
lavado lavado
MATERIALES

Tela de poliéster, relleno de fibra de poliuretano, hilo de
nailon, correas de nailon.

INSTRUCCIONES DE USO

1.

Seleccione la eslinga deseada de la caja. Antes de
sacar la eslinga de la bolsa, coldquela sobre la parte
central de la columna del paciente, para comprobar
que el tamafo seleccionado sea el correcto. La eslinga
debe ir de la coronilla del paciente hasta el coxis.
Utilizar las puntadas negras de la parte superiory la
parte inferior de la eslinga como guia. En este momento
también se puede medir el ancho de la eslinga para ver
si es el correcto; para ello, coloque la eslinga en centro
de la columna y compruebe que cubra al paciente a
todo lo ancho.

Una vez seleccionado el tamafio correcto, saque

la eslinga de la bolsa y pdngasela al paciente,
colocandola detrds de €l de forma que las etiquetas

y las guias de posicion queden mirando en direccion
opuesta al paciente y de cara al cuidador para que
este pueda verlas. Coloque al paciente en la eslinga de
acuerdo con el reglamento de manipulaciéon manual de
su organizacion.

Asegurese de que la eslinga quede lo bastante baja
con respecto a la espalda del paciente para que la
costura quede justo por debajo del coxis. La costura de
la parte superior de la eslinga debe quedar en torno a
la coronilla del paciente. Se puede utilizar una sabana
de transferencia si es necesario, pero habra que
retirarla una vez la eslinga esta en la posicion deseada.
Una vez completado este paso, compruebe que la
eslinga estd centrada en la espalda del paciente.
Coloque las piernas de la eslinga acercdndolas a
ambos costados y pasandolas por debajo de los muslos
del paciente. Asegurese de que la tela quede lisay
utilice una sabana de transferencia si es necesario.
Hay correas en ambas piernas para proteger la
dignidad del paciente. Si es necesario, pase la correa
de una pierna por la correa protectora de la dignidad
de la otra pierna. La evaluacién de riesgos o el plan

de cuidados deberd hacer referencia a este particular
e indicar si es necesario el uso de las correas para
preservar la dignidad.

Realizar una inspeccion visual para asegurarse de que
se hayan llevado a cabo todos los pasos mencionados.
Enganche las presillas de los hombros y las piernas a la
barra extensora del elevador. Las presillas codificadas
por colores para cada paciente deben seleccionarse de
acuerdo con el reglamento de manipulaciéon manual de
su organizacion y con la evaluacién de riesgos o plan
de cuidados individual.

Antes de utilizar el elevador, asegurese de que todas
las presillas estan enganchadas a las barras extensoras
y de que los brazos del paciente estan dentro de la
eslinga.

. Una vez completada la transferencia, retire la eslinga

del paciente de acuerdo con el reglamento de
manipulacién manual de su organizacion.

LIMPIEZA Y DESINFECCION

Las eslingas continuas con presillas GBUK Banana han sido
disefiadas para su reutilizacién en el mismo paciente, es
decir, que el dispositivo es para uso en un solo paciente. Si
se mancha ligeramente, limpiar la eslinga lo antes posible
frotandola con una solucién limpiadora con base alcohdlica
(méx. 70 %) o con una solucién desinfectante normal

hasta que la eslinga quede limpia a la vista. Si la eslinga

no queda limpia y sigue contaminada tras su inspeccion
visual, deseche la eslinga de acuerdo con el protocolo del
hospital correspondiente.

CONDICIONES DE ALMACENAJE

Guardar la eslinga de acuerdo con el reglamento del
hospital correspondiente y evitando que toque el suelo.
Mantener seco. Mantener alejada de la luz del sol directa.

ELIMINACION
Desechar el dispositivo de acuerdo con el reglamento del
hospital.

Imagen 1
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Schlingen in Schlaufenform zur
Verwendung bei einem einzelnen
Patienten

Gebrauchsanweisung
Bitte lesen Sie sich vor der Verwendung diese
Gebrauchsanweisung durch.

VORGESEHENE ANWENDUNG

Die GBUK Banana-Schlinge in Schlaufenform ist zur
Verlegung von Patienten nach einer Risikobewertung
vorgesehen. Die Schlinge sollte in Verbindung mit einer
mechanischen Hebevorrichtung (entweder mobile oder
Deckenhebevorrichtung) verwendet werden, um das
sichere Anheben und die sichere Umpositionierung eines
Patienten zu gewéhrleisten.

VORGESEHENE ANWENDER

Die GBUK Banana-Schlinge in Schlaufenform ist zur
Verwendung durch geschulte medizinische Fachkréfte
oder durch Personen vorgesehen, die eine entsprechende
Schulung erhalten haben oder liber entsprechende
Fachkenntnisse verfligen. Weitere Informationen finden Sie
in den &rtlichen Richtlinien.

VORGESEHENE PATIENTENPOPULATION

Fir Patienten vorgesehen, bei denen nach einer
angemessenen Risikobewertung ein Anheben und/oder
eine Umpositionierung erforderlich ist.

INDIKATIONEN

Die Schlinge ist flir den Gebrauch bei Patienten mit
eingeschrankter Mobilitat vorgesehen, bei denen ein
Anheben und/oder eine Umpositionierung erforderlich ist.

KONTRAINDIKATIONEN

Wenn die Schlinge in Kontakt mit verletzter Haut ist, nicht
langer als 30 Tage verwenden.

Nicht bei Patienten verwenden, deren Gewicht die
maximale Arbeitslast der Schlinge oder Hebevorrichtung
Ubersteigt (je nachdem, welcher dieser Grenzwerte
geringer ist).

WARNHINWEISE & VORSICHTSMASSNAHMEN

- Befolgen Sie die lokalen Richtlinien lhrer Einrichtung
sowie die Leitlinien der nationalen Verbande zur
manuellen Handhabung von Lasten.

« Alle Anwender missen geschult und kompetent im
Umgang mit der Schlinge sein.

« Verwenden Sie das Produkt nicht, wenn die Verpackung
geoffnet oder beschadigt ist.

- Verwenden Sie das Produkt nicht, wenn die
Waschanzeige eine rote Farbe angenommen
hat oder die Schlinge Beschadigungen bzw.
Abnutzungserscheinungen aufweist.

- Das Produkt nicht waschen oder bleichen.

« Nur zum Gebrauch an einem einzelnen Patienten.
Eine Anwendung dieses Produkts bei mehreren
Patienten steigert das Risiko einer Infektion und/oder
Kreuzkontamination.

12

+ Bei einem schwerwiegenden Zwischenfall im
Zusammenhang mit dem Produkt muss der Anwender
diesen Vorfall GBUK und der zustandigen Behorde an
dem Ort melden, wo der Anwender/Patient anséssig ist.
Falls ein Verdacht auf einen Produktfehler besteht, muss
der Anwender diesen GBUK melden und das Produkt
zur Uberpriifung an GBUK zuriicksenden.

Bevor die Schlinge verwendet werden darf, muss

eine kompetente Fachkraft eine Risikobewertung und

Sichtpriifung vornehmen. Dabei miissen die folgenden

Faktoren berlicksichtigt werden:

« Korperlicher und gesundheitlicher Zustand des
Patienten, einschlieBlich der Unversehrtheit der Haut,

. Zustand der Schlinge, einschlieBlich des
Erscheinungsbilds der Waschanzeige sowie
Vorliegen von Schaden, Schlitzen, Rissen,
Verunreinigungen, lockeren Nahten oder sonstigen
Abnutzungserscheinungen,

- Kompatibilitdt der Schlinge, einschlieBlich der Priifung,
ob eine Schlinge in korrekter Gro3e und Art verwendet
wird,

« Fachkompetenz der Pflegekréfte, die das Produkt
verwenden, sowie

- die Situation, in der das Produkt eingesetzt wird.

KOMPATIBILITAT

Schlingen, die Uber Schlaufenbefestigungen verfligen,
sind zur Verwendung mit einer 2- oder 4-Punkt-
Schlaufenspreizstange geeignet.

MAXIMALE ARBEITSLAST

Die GBUK Banana-Schlingen in Schlaufenform weisen eine
maximale Arbeitslast von bis zu 400 kg flir die GréBe XXL
und von bis zu 275 kg fir alle anderen GroBen auf.

ERWARTETE PRODUKTLEBENSDAUER

In Ubereinstimmung mit den LOLER-Richtlinien miissen

Sie vor jedem Gebrauch eine Sichtpriifung der Schlinge
durchfiihren. GBUK Banana empfiehlt, die Schlinge

nach 6 Nutzungsmonaten auszutauschen. Die erwartete
Produktlebensdauer der Schlinge hangt jedoch von den
tatsachlichen Nutzungsbedingungen ab. Falls die Schlinge
Abnutzungserscheinungen oder Beschadigungen aufweist,
entsorgen Sie sie und verwenden Sie eine neue Schlinge.

WASCHANZEIGE

Die Schlinge kann bei Bedarf abgewischt werden. Sie sollte
jedoch nicht gewaschen werden. Wenn die Schlinge mit
Wasser in Kontakt gekommen ist, nimmt die Waschanzeige
auf der Rickseite der Schlinge eine rote Farbe an und die
Schlinge muss entsorgt werden.

Vor dem Waschen —_ Nach dem Waschen

DIE SCHLINGE NICHT

VERWENDEN
—

Waschanzeige

MATERIAL
Polyestergewebe, Fiillung aus Polyurethanfaser, Faden und
Bander aus Nylon.

Waschanzeige

GEBRAUCHSANLEITUNG

1. Wahlen Sie die erforderliche Schlinge aus der Packung
aus. Bevor Sie die Schlinge aus dem Beutel entnehmen,
muss diese in der Mitte der Wirbelséule des Patienten
positioniert werden um sicherzugehen, dass die
korrekte GroBe ausgewahlt wurde. Die Schlinge muss
den Bereich vom Scheitel des Kopfes bis zum SteiBbein
abdecken. Die schwarzen Nahte oben und unten an
der Schlinge sind als visuelle Orientierungshilfe zu
verwenden. Dabei kann auch die Breite gemessen
und damit sichergestellt werden, dass die Schlinge zur
Verwendung geeignet ist. Dazu muss die Schlinge in
der Mitte der Wirbelsaule positioniert und dann gepriift
werden, ob sie der Breite des Patienten entspricht.

2. Nachdem Sie die korrekte GréBe ausgewahlt haben,
kénnen Sie die Schlinge aus dem Beutel entnehmen
und diese dem Patienten anlegen. Dazu muss
sie hinter dem Patienten positioniert und dabei
sichergestellt werden, dass die Kennzeichnungen und
Positionierhilfen vom Patienten weg zeigen und sich
auf der AuBenseite befinden, damit der Anwender
diese sehen kann. Befolgen Sie die lokalen Richtlinien
zur manuellen Umpositionierung des Patienten in der
Schlinge.

3. Stellen Sie sicher, dass die Schlinge tief genug unten
am Riicken des Patienten befestigt ist, sodass sich die
Naht direkt unter dem Steibein befindet. Die obere
Naht der Schlinge muss sich um den Scheitel des
Kopfes herum befinden. Dazu kann bei Bedarf eine
Gleitmatte verwendet werden. Diese muss jedoch
entfernt werden, sobald sich die Schlinge in der
gewiinschten Position befindet.

4. Danach muss sichergestellt werden, dass sich die
Schlinge mittig auf der Riickseite des Patienten
befindet.

5. Befestigen Sie die Beinteile, indem Sie jedes Bein
entlang jeder Seite positionieren und diese Teile
dann unter den Oberschenkeln entlang durchziehen.
Stellen Sie sicher, dass das Material flach anliegt, und
verwenden Sie bei Bedarf eine Gleitmatte.

6. An jedem Bein befinden sich Zusatzgurte. Bei Bedarf
kann ein einzelner Beingurt durch den Zusatzgurt
des anderen Beins gezogen werden. In der
Risikobewertung zur Umpositionierung des Patienten
bzw. im Pflegeplan muss angeben sein, ob dies
erforderlich ist.

7. Fihren Sie Sichtprifungen durch um sicherzustellen,
dass alle o. g. Punkte beachtet wurden.

8. Bringen Sie die Schulter- und Beinschlaufen an
der Spreizstange der Hebevorrichtung an. Die
farbcodierten Schlingen missen fir jeden Patienten
gemaB den lokalen Richtlinien zur manuellen
Umpositionierung und in Ubereinstimmung mit der
jeweiligen Risikobeurteilung sowie dem Pflegeplan
ausgewahlt werden.

9. Stellen Sie vor Inbetriebnahme der Hebevorrichtung
sicher, dass alle Schlaufen an den Spreizstangen
befestigt wurden und sich die Arme des Patienten in
der Schlinge befinden.

10. Entfernen Sie nach der Verlegung die Schlinge vom
Patienten geméan den lokalen Richtlinien zur manuellen
Umpositionierung.

REINIGUNG & DESINFEKTION

Die GBUK Banana-Schlingen in Schlaufenform sind fiir die
Wiederverwendung bei dem gleichen Patienten ausgelegt,
d. h. das Produkt darf nur bei einem einzigen Patienten
verwendet werden. Falls die Schlinge leicht verunreinigt
ist, muss sie baldmdglichst mit Reinigungslésungen auf
Alkoholbasis (bis zu 70 %) oder einer herkémmlichen
Desinfektionslosung abgewischt werden, bis sie optisch
sauber ist. Falls die Schlinge optisch nicht sauber und bei
Sichtpriifung noch immer verunreinigt ist, entsorgen Sie sie
gemanB den lokalen Krankenhausvorschriften.

LAGERBEDINGUNGEN

Die Schlinge muss gemaB der lokalen
Krankenhausrichtlinie gelagert werden. Sie darf nicht auf
dem FuBboden gelagert werden. Trocken aufbewahren.
Vor direkter Sonneneinstrahlung schiitzen.

ENTSORGUNG
Entsorgen Sie das Produkt gemé&B den lokalen
Krankenhausrichtlinien.

A
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Nicht aus natiirlichem Kautschuklatex hergestellt.
Glossar mit Symbolen verfligbar auf www.gbukbanana.com
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Lokkeslynger — ma kun anvendes til én
patient.

Brugsanvisning
Laes denne brugsanvisning, inden udstyret tages i brug.

TILSIGTET BRUG

GBUK Banana-lgkkeslyngen er beregnet til brug ved
flytning af patienter efter en risikovurdering. Slyngen skal
bruges sammen med en mekanisk lgfteenhed (enten
mobil eller loftsmonteret) for at sgrge for sikker lgft og
repositionering af en patient.

TILSIGTET BRUGER

GBUK Banana-lgkkeslyngen er beregnet til at blive

brugt af uddannet sundhedspersonale eller personer
med passende uddannelse eller viden. Der henvises til
retningslinjerne for sygepleje fra Royal College of Nursing
Guidelines.

TILSIGTET PATIENTPOPULATION
Beregnet til patienter, der har behov for lgft og/eller
repositionering efter en passende risikovurdering.

INDIKATIONER

Slyngen er indikeret til brug for patienter med begraenset
bevaegelighed, som har behov for Iaft og/eller
repositionering.

KONTRAINDIKATIONER

Hvis slyngen er i kontakt med beskadiget hud, ma den ikke
bruges i laengere tid end 30 dage til enhedens levetid.

Ma ikke bruges til patienter, hvis vaegt overstiger slyngens
eller hejseapparatets graense for sikker arbejdsbelastning,
alt efter hvilken der er lavest.

ADVARSLER & SIKKERHEDSFORANSTALTNINGER

- Folg den lokale politik for manuel handtering fra din
organisation, dit hospital eller sundhedsveesenet.

« Alle, der bruger slyngen, skal veere uddannede og
kompetente.

- Ma ikke anvendes, hvis emballagen er abnet eller
beskadiget.

« Ma ikke bruges, hvis vaskeindikatoren viser rgdt, eller
hvis slyngerne viser tegn pa beskadigelse eller slid.

- Enheden ma ikke maskinvaskes eller afbleges.

- Ma kun bruges til én patient. Brug af udstyret pa
flere patienter udger en risiko for infektion og/eller
krydskontaminering.

- ltilfaelde af en alvorlig heendelse, som involverer
enheden, skal brugeren indrapportere haendelsen til
GBUK og den kompetente myndighed, hvor brugeren/
patienten er oprettet. Hvis der er mistanke om fejl ved
enheden, skal brugeren indrapportere haendelsen
til GBUK, og enheden skal returneres til GBUK til
undersggelse.
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En risikovurdering og visuel undersggelse skal udfgres af
(en) kompetent(e) person(er), for slyngen bruges. Derved
bar felgende faktorer tages med i betragtning:

Patientens fysiske og medicinske tilstand, herunder
hudintegritet,

Slyngens tilstand, herunder hvad vaskeindikatoren viser,
og om der er beskadigelse, revner, flaenger, snavs, lgse
syninger eller andre generelle tegn pa slid og forringet
kvalitet,

Slyngens kompatibilitet, herunder korrekt stgrrelse og
type af den slynge, der bruges,

Plejernes egnethed til at bruge udstyret og

Situationen, som den bruges i

KOMPATIBILITET
Slynger, som har lgkkevedhaeftninger, er velegnede til brug
sammen med en sprederstang med 2- eller 4-punkts-lgkker.

SIKKER ARBEJDSBELASTNING

GBUK Banana-lgkkeslynger har en sikker arbejdsbelastning
pa op til 400 kg for XXL-starrelsen og 275 kg for alle andre
stgrrelser.

FORVENTET LEVETID

Bestemmelserne om lgfteudstyr (LOLER) kraever, at du
udfgrer en visuel undersggelse af slyngen for hver brug.
GBUK Banana anbefaler, at du udskifter slyngen efter

6 maneders brug. Slyngens forventede levetid er dog
afhaengig af de faktiske brugsforhold. Hvis slyngen viser
tegn pa beskadigelse eller slid, skal den bortskaffes, og en
ny slynge skal veelges.

VASKEINDIKATOR

Slyngen kan tgrres ren efter behov, men den bgr ikke
vaskes i vaskemaskine. Hvis slyngen er blevet vad, bliver
vaskeindikatoren pa bagsiden af slyngen rgd, og slyngen
skal bortskaffes.

For vask — Efter vask

BRUG IKKE

SLYNGEN
g

Vaskeindikator Vaskeindikator

MATERIALER
Polyesterstof, fiberfyld af polyuretan, nylontrad,
nylonstropper.

BRUGSANVISNING

1.

10.

Vaelg den gnskede slynge fra kassen. Fgr du tager
slyngen ud af posen, skal du anbringe slyngen mod
midten af patientens rygrad for at kontrollere, at du
har valgt den rigtige storrelse. Slyngen skal deekke
patienten fra isse til haleben. Brug den sorte syning
gverst og nederst pa slyngen som en visuel vejledning.
Bredden kan ogsa males pa dette tidspunkt for at
kontrollere, at den passer, ved at anbringe slyngen
midt pa rygraden og derefter sikre, at denne daekker
patientens bredde.

Nar du har valgt den rigtige storrelse, skal du tage
slyngen ud af posen og montere slyngen ved at
anbringe den bag patienten og samtidig sikre, at
etiketterne og positioneringsguiderne vender veek fra
patienten og er pa ydersiden, sa plejeren kan se dem.
Folg din lokale politik for manuel handtering, nar du
skal anbringe patienten i slyngen.

Sorg for, at slyngen monteres lavt nok nede ad
patientens ryg, sa syningen er lige under halebenet.
Den gverste syning pa slyngen bgr veere omkring issen.
Et glidelagen kan bruges om ngdvendigt, men bar
fiernes, nar slyngen er i den gnskede position.

Nar dette er gjort, skal det sikres, at slyngen er
centreret midt pa patientens ryg.

Montér bensektionerne ved at fgre hvert ben langs
hver side, og fer sektionerne under larene. Serg

for, at materialet er fladt, og brug et glidelagen om
ngdvendigt.

Der er lgftestropper pa hvert ben. Traek en enkelt
benstrop gennem det andet bens Igftestrop

om ngdvendigt. Risikovurdering/plejeplan for
patienthandtering ber angive, om dette er ngdvendigt.
Udfar visuel kontrol for at sikre, at alle ovenstaende
punkter er blevet gennemfart.

Fastger skulder- og benlgkker pad hejseapparatets
sprederstang. De farvekodede Igkker for hver patient
bar veelges i overensstemmelse med den lokale
manuelle handteringspolitik og i henhold til den
individuelle risikovurdering/plejeplan.

For hejseapparatet anvendes, skal det sikres, at alle
lakker er blevet fastgjort til spredersteengerne, og at
patientens arme er inden for slyngen.

Nar overfarslen er gennemfort, fiernes slyngen fra
patienten ifglge din lokale politik for manuel handtering.

RENGORING & DESINFICERING

GBUK Banana-lgkkeslynger er designet til at blive genbrugt
til den samme patient, dvs. enheden ma kun anvendes

til én patient. Hvis slyngen er lidt snavset, tgrres den

af manuelt sa snart som muligt med alkoholbaserede
renggringsmidler (op til 70 %) eller normale desinficerende
midler, indtil slyngen er synligt ren. Hvis slyngen ikke

er synligt ren og stadig er kontamineret efter visuel
undersggelse, skal slyngen bortskaffes i overensstemmelse
med det lokale hospitals protokol.

OPBEVARINGSFORHOLD

Opbevaring af slyngen bgr veere i overensstemmelse med
det lokale hospitals politik, og den skal holdes veek fra
gulvet. Holdes tgr. Holdes vaek fra direkte sollys.

BORTSKAFFELSE
Bortskaf enheden i overensstemmelse med det lokale
hospitals regler.

a
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Seleslgyfe for bruk av én pasient

Instruksjoner for bruk
Les disse instruksjonene fgr bruk.

TILTENKT BRUKER

GBUK Banan-slgyfeselen skal brukes til & overfgre
pasienter etter en risikovurdering. Selen skal brukes
sammen med en mekanisk lgfteenhet (enten mobil- eller
takheis) for & sikre trygg lefting og reposisjonering av en
pasient.

TILTENKT BRUKER

GBUK Banan-slgyfeselen skal brukes av opplaert
helsepersonell eller personer med riktig oppleaering eller
kunnskap. Se Retningslinjene fra Royal College of Nursing.

TILTENKT PASIENTPOPULASJON
Beregnet for pasienter som skal lgftes og/eller
reposisjoneres etter en egnet risikovurdering.

INDIKASJONER
Selen er indikert for bruk pa pasienter med begrenset
mobilitet som krever lgfting og/eller reposisjonering.

KONTRAINDIKASJONER

Hvis selen kommer i kontakt med gdelagt hud, ma den ikke
brukes i mer enn 30 dager til enhetens levetid.

Ikke bruk pa pasienter som veier mer enn den sikre
belastninggrensen for selen eller taljen, avhengig av hva
som er lavere.

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER

- Folg lokale retningslinjer for manuell handtering fra
organisasjonen din, National Back Exchange eller HMS-
retningslinjer.

. Alle behandlere ma veere oppleert og kompetente ved
bruk av selen.

« lkke bruk hvis emballasjen er apnet eller skadet.

« |kke bruk hvis vaskeindikatoren har blitt rgd, eller hvis
selene viser tegn pa skade eller slitasje.

- |kke vask eller blek enheten.

- Bare til bruk for én pasient. Bruk av denne enheten pa
tvers av pasienter vil utgjere en risiko for infeksjon og/
eller krysskontaminering.

- Ved en alvorlig hendelse som involverer enheten,
skal brukeren rapportere hendelsen til GBUK og den
kompetente myndigheten der brukeren/pasienten er
etablert. Ved mistanke om feil pa enheten skal brukeren
rapportere hendelsen til GBUK, og enheten skal
returneres til GBUK for undersgkelse.

Det ma utfares en risikovurdering og visuell inspeksjon

av kompetente personer fgr bruk av selen. Dette bgr ta

hensyn til fglgende faktorer:

- Pasientens fysiske og helsestatus, inkludert hudens
integritet,

. Selens tilstand, inkludert utseendet pa vaskeindikatoren
og om den har skader, rifter, skraper, smuss, lgse
sgmmer eller andre generelle tegn pa slitasje,

- Selens kompatibilitet, inkludert om riktig stgrrelse og
type slynge brukes,
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- Evnen til omsorgspersonene som bruker utstyret; og
« Situasjonen der den blir brukt.

KOMPATIBILITET
Seler som har slgyfefester er egnet for bruk med en 2- eller
4-punkts sloyfesprederstang.

SIKKERHETSGRENSE FOR ARBEIDSBELASTNING
GBUK Banana slgyfeseler har en sikker arbeidslast pa
opptil 400 kg for XXL-stgrrelsen, og 275 kg for alle andre
stgrrelser.

FORVENTET LEVETID

LOLER-forskrifter krever at du utfgrer en visuell inspeksjon
av selen for hver bruk. GBUK Banana anbefaler at

du erstatter selen etter seks maneders bruk. Selens
forventede levetid er imidlertid avhengig av de faktiske
bruksbetingelsene. Hvis selen viser tegn pa skade eller
slitasje, kast den og velg en ny sele.

VASKEINDIKATOR

Selen kan tgrkes ren om ngdvendig men bar ikke vaskes.
Hvis selen har blitt utsatt for vann, blir vaskeindikatoren bak
pa selen rgd, og den ma kastes.

For vasking - Etter vask

IKKE BRUK SELEN
Vaskeindikator Vaskeindikator

MATERIALER
Polyesterstoff, polyuretanfiberfylling, nylontrad,
nylonstropper.

BRUKSINSTRUKSER

1. Velg onsket sele fra boksen. Fgr du fjerner selen fra
posen, plasser den mot midten av pasientens ryggrad
for & bekrefte at riktig storrelse er valgt. Selen skal
dekke pasientens krone til haleben. Bruk den svarte
semmen gverst og nederst pa selen som en visuell
veiledning. Bredden kan ogsa males pa dette punktet
for & kontrollere at den er egnet ved & plassere selen
midt i ryggraden og deretter sikre at dette dekker
pasientens bredde.

2. Nar riktig sterrelse er valgt, fiern selen fra posen og
monter selen ved a plassere den bak pasienten, slik at
etikettene og posisjoneringsveiledningene vender bort
fra pasienten og er pa utsiden slik at handtereren kan
se dem. Fglg de lokale retningslinjene dine for manuell
handtering for a plassere pasienten innenfor selen.

3. Pass pa at selen er montert lavt nok ned pasientens
rygg slik at ssmmen er like under halebenet. Den
@verste semmen pa selen skal vaere rundt kronen pa
hodet. Et lysbildeark kan brukes om ngdvendig, men
ber fijernes nar selen er i gnsket posisjon.

4. Nar dette er gjort, serg for at selen er sentrert pa
ryggen til pasienten.

5. Monter benseksjonene ved a plassere hvert ben langs
hver side og mate den inn under larene. Kontroller at
materialet er flatt og bruk et glidelaken om ngdvendig.

6. Det er sikkerhetsreimer pa hvert ben. Mat en enkelt
benreim gjennom sikkerheitsreimen pa det andre benet
om ngdvendig. Risikovurderings-/omsorgsplanen for
pasientbehandling bgr vise til om dette er ngdvendig.

7. Fullfgr visuelle kontroller for a sikre at alle punktene
ovenfor er fullfgrt.

8. Fest skulder- og benslgyfene til spredestangen pa
taljen. Fargekodede slgyfer for hver pasient bgr velges
i henhold til de lokale retningslinjene for manuell
handtering og i henhold til individuell risikovurdering/
omsorgsplan.

9. For taljen brukes, ma du serge for at alle slgyfene er
festet til sprederstengene og at pasientens armer er
inne i selen.

10. Nar flyttingen er fullfert, fierner du selen fra
pasienten i henhold til de lokale manuelle
handteringsretningslinjene.

RENGJORING OG DESINFISERING

GBUK Banan-slgyfeselen er designet for a brukes om igjen
med samme pasient, det vil si at enheten kun skal brukes
av én pasient. Hvis den er lett tilsmusset, tark av selen
manuelt sa snart som mulig ved hjelp av alkoholbaserte
rengjgringslgsninger (opptil 70 %) eller normale
desinfeksjonsmiddellgsninger til selen er visuelt ren. Hvis
selen ikke er visuelt ren og forblir forurenset ved visuell
inspeksjon, kast den i trdd med lokal sykehusprotokoll.

OPPBEVARINGSFORHOLD

Oppbevaring av selen bgr veere i samsvar med
retningslinjer fra lokale sykehus og ikke komme i kontakt
med gulvet. Oppbevares tgrt. Oppbevares utenfor direkte
sollys.

AVHENDING
Avhending av avfall i henhold til retningslinjer fra lokale
sykehus.

o

A F+® X @ mpo]C €ER
Ikke laget av naturgummi lateks.

Symbolordliste er tilgjengelig pa www.gbukbanana.com
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Lyftselar med oglor for enskild patient

Bruksanvisning
Las dessa anvisningar fére anvandning.

ANVANDNINGSOMRADE

Lyftselen GBUK Banana med oglor &r avsedd att anvandas
for forflyttning av patienter efter riskbedémning. Lyftselen
ska anvdndas tillsammans med en mekanisk lyftanordning
(mobil eller takmonterad) for att sakerstalla saker lyftning
och ompositionering av en patient.

AVSEDD ANVANDARE

Lyftselen SGBUK Banana med 6glor &r avsedd att anvandas
av utbildad vardpersonal eller personer med lamplig
utbildning eller kunskap. Se Royal College of Nursing
Guidelines.

AVSEDD PATIENTGRUPP
Avsedd for patienter som behover lyftas och / eller
ompositioneras efter en 1amplig riskbedémning.

INDIKATIONER

Lyftselen &r avsedd for anvdndning pa patienter med
begransad rérlighet som behdver lyftas och / eller
ompositioneras.

KONTRAINDIKATIONER

Om lyftselen &r i kontakt med trasig hud, anvand inte langre
an 30 dagar.

Anvand inte pa patienter vars vikt dverstiger den

sakra arbetsbelastningsgransen for lyftselen eller
lyftanordningen, beroende pa vilken som &r lagre.

VARNINGAR OCH FORSIKTIGHETSATGARDER

Folj den lokala manuella hanteringspolicyn fran din
organisation, National Back Exchange eller halso- och
sdkerhetsmyndighetens (HSE) riktlinjer.

Alla hanterare maste vara utbildade och kompetenta nér
de anvander lyftselen.

Anvéand inte om férpackningen ar dppen eller skadad.
Anvand inte om tvattindikatorn har blivit réd eller om
lyftselen visar tecken pa skada eller slitage.

Enheten far ej maskintvéttas eller blekas.

For enskild patient. Anvdndning av samma enhet pa
flera patienter medfor risk for infektion och / eller
korskontaminering.

| hdndelse av en allvarlig incident med enheten ska
anvandaren rapportera handelsen till GBUK och den
behdriga myndighet dar anvandaren / patienten &ar
etablerad. | handelse av ett misstankt enhetsfel ska
anvandaren rapportera hdandelsen till GBUK och enheten
ska returneras till GBUK for undersdkning

En riskbedémning och visuell inspektion maste utféras
av behdorig person innan lyftselen anvands. Detta bor ta
hansyn till foljande faktorer:

Patientens fysiska och medicinska status, inklusive
hudintegritet,

statusen av lyftselen, inklusive utseendet av
tvattindikatorn och nérvaron av ndgon skada, revor,
hal, smuts, |6sa sémmar eller andra allménna tecken pa
slitage,
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lyftselens kompatibilitet, inklusive om korrekt storlek och
typ av lyftselen anvands,

skickligheten hos vardgivarna som anvander
utrustningen samt

situationen dér den anvands

KOMPATIBILITET
Selar som har dglefésten &r lampliga for anvdndning med
en 2 eller 4-punkts lyftstang.

SAKER ARBETSBELASTNING

GBUK lyftselar med 6glor har en séker arbetsbelastning
pa upp till 400 kg for XXL-storlek och 275 kg for alla andra
storlekar.

FORVANTAD LIVSLANGD

LOLER-foreskrifter kraver att du gor en visuell inspektion
av lyftselen fore varje anvdndning. GBUK Banana
rekommenderar att du byter ut lyftselen efter 6 manaders
anvéndning. Lyftselens forvantade livslangd beror dock pa
de faktiska anvdndningsférhallandena. Om lyftselen visar
nagra tecken pa skada eller slitage, kassera den och vilj
en ny lyftsele.

TVATTINDIKATOR

Selen kan torkas av vid behov men ska inte maskintvattas.
Om selen har utsatts for vatten blir tvattindikatorn pa
baksidan av selen réd och selen maste kasseras.

Forre tvatt —_ Efter tvatt
ANVAND INTE
SELEN
-

Tvéttindikator Tvattindikator

MATERIAL
Polyestervay, fylining av polyuretanfiber, nylontrad,
nylonremmar.

BRUKSANVISNING

1. Valj dnskad lyftsele fran ladan. Innan du tar bort
lyftselen ur pasen, placera lyftselen mot mitten av
patientens ryggrad for att verifiera att ratt storlek har
valts. Selen ska tacka patientens hjassa till svansben.
Anvénd den svarta sommen ldngst upp och ned pa
lyftselen som en visuell guide. Bredden kan ocksa
matas vid denna tidpunkt for att kontrollera att den
ar lamplig genom att placera lyftselen i mitten av
ryggraden och sedan se till att detta técker patientens
bredd.

2. Nar rétt storlek har valts, ta bort lyftselen ur pasen
och montera lyftselen genom att placera den
bakom patienten och se till att etiketterna och
positioneringsguiderna &r vdnda bort fran patienten
och ar pa utsidan sa att hanteraren kan se dem. Folj
din lokala manuella hanteringspolicy for att placera
patienten i lyftselen.

3. Setill att lyftselen sitter tillrackligt lagt nedat pa
patientens rygg sa att smmen ligger strax under
svansbenet. Den dversta sommen av lyftselen ska vara
runt hjassan. Ett glidark kan anvandas om sa kravs, men
bor tas bort nar lyftselen &r i 6nskad position.

4. Nér detta &r gjort, se till att lyftselen &r centrerad pa
patientens baksida.

5. Passa in bensektionerna genom att féra varje ben
I&ngs vardera sida och mata pa under laren. Se till
att materialet &r plant och anvand ett glidark om det
behdvs.

6. Det finns vardighet remmar pa varje ben. Mata in en
benrem genom det andra benets vardighet rem om det
behovs. Patienthanteringens riskbedémning / vardplan
bor referera om detta krévs.

7. Slutfor visuella kontroller for att sékerstalla att alla
punkter ovan har slutforts.

8. Fé&st axel- och benéglorna pa lyftanordningens lyftstang.

De fargkodade 6glorna for varje patient bor véljas i
enlighet med den lokala policyn for manuell hantering
och enligt individuell riskbedémning / vardplan.

9. Innan du anvander lyften, se till att alla 6glor har
fasts vid lyftstangen och att patientens armar &r inuti
lyftselen.

10. Nér dverforingen ar klar, ta bort lyftselen fran patienten
enligt din lokala manuella hanteringspolicy.

RENGORING OCH DESINFEKTION

GBUK Banana lyftselar med oglor &r konstruerade for

att ateranvéndas med samma patient, dvs. enheten &r
endast for enpatientsbruk. Om den &r latt nedsmutsat,
torka manuellt av lyftselen sa snart som mojligt med
alkoholbaserade rengdringslosningar (upp till 70 %) eller
vanliga desinfektionsmedel tills lyftselen &r synligt ren. Om
lyftselen inte syns synligt ren och fortséatter vara férorenad
vid visuell inspektion, kassera lyftselen i enlighet med det
lokala sjukhusprotokollet.

FORVARINGSFORHALLANDEN

Forvaring av lyftselen ska ske i enlighet med den lokala
sjukhuspolicyn och hallas fran golvet. Forvaras torrt. Undvik
direkt solljus.

KASSERING
Kassera enheten i enlighet med sjukhusets foreskrifter.

A
\
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Inte tillverkad med naturgummilatex.
Symbolordlista finns pa www.gbukbanana.com
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Tilbanden met lussen voor gebruik met

één patiént

Gebruiksaanwijzing
Lees deze instructies voorafgaand aan het gebruik.

BEOOGD GEBRUIK

De GBUK Banana-tilband met lussen is bedoeld om
patiénten te verplaatsen na een risicobeoordeling. De
draagband moet worden gebruikt in combinatie met een
mechanisch heftoestel (ofwel mobiel of aan het plafond
bevestigd) om het veilig optillen en herpositioneren van
een patiént te waarborgen.

BEOOGDE GEBRUIKER

De GBUK Banana-tilband met lussen is bedoeld voor
gebruik door opgeleide professionele zorgverleners of
personen met de juiste opleiding en kennis. Raadpleeg de
richtlijnen van het Royal College of Nursing.

BEOOGDE PATIENTENPOPULATIE
Bedoeld voor patiénten die na een geschikte
risicobeoordeling moeten worden opgetild en/of verplaatst.

INDICATIES

De tilband is bedoeld voor gebruik met patiénten met
beperkte mobiliteit die moeten worden opgetild en/of
verplaatst.

CONTRA-INDICATIES

Als de draagband in contact komt met beschadigde huid,
gebruik het hulpmiddel dan niet langer dan 30 dagen.
Niet gebruiken met patiénten die zwaarder wegen dan de
limiet voor veilige werkbelasting van de tilband of van het
heftoestel, al naargelang welk van deze het laagste is.

WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN

- Volg lokaal beleid voor handmatige manoeuvres van uw
organisatie, National Back Exchange of de richtlijnen ten
aanzien van veiligheid, gezondheid en milieu.

- Uitsluitend opgeleide en competente personen mogen
deze tilband gebruiken.

« Niet gebruiken als de verpakking geopend of
beschadigd is.

- Niet gebruiken als de wasindicator rood is of als de
tilbanden tekenen van beschadiging of slijtage vertonen.

- Dit product niet wassen of bleken.

« Dit product mag voor slechts één patiént worden
gebruikt. Als dit product voor meerdere patiénten
wordt gebruikt, ontstaat er een risico van infectie en/of
kruisbesmetting.

« In het geval van een ernstig incident met dit product
dient de gebruiker het incident te melden aan GBUK
en de competente autoriteit van het land waarin de
gebruiker/patiént woont. In het geval van een vermoede
fout in het product dient de gebruiker de fout te melden
aan GBUK en moet het product ter inspectie aan GBUK
worden geretourneerd.
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Alvorens de tilband te gebruiken, moet er een
risicobeoordeling worden uitgevoerd door een of
meerdere competente personen. Hierbij moet rekening
worden gehouden met de volgende factoren:

De lichamelijke en medische status van de patiént,
inclusief integriteit van de huid;

De toestand van de tilband, inclusief de status van

de wasindicator, beschadigingen zoals scheuren,
verontreiniging, losse stiksels en andere algemene
tekenen van slijtage;

De compatibiliteit van de tilband, inclusief dat de juiste
maat en het juiste type tilband wordt gebruikt;

Het vermogen van de zorgverleners die de apparatuur
gebruiken; en

De situatie waarin de apparatuur wordt gebruikt.

COMPATABILITEIT
Tilbanden met lussen zijn geschikt voor gebruik met een
spreidstang met 2 of 4 lusbevestigingspunten.

VEILIGE WERKBELASTINGSLIMIET

De GBUK Banana-tilbanden met lussen hebben een veilige
werkbelasting van maximaal 400 kg voor maat XXL en 275
kg voor alle andere maten.

VERWACHTE GEBRUIKSDUUR

Voorschriften van LOLER bepalen dat u de tilband

véor elk gebruik visueel moet inspecteren. GBUK
Banana raadt u aan de tilband te vervangen wanneer
die 6 maanden in gebruik is geweest. De verwachte
gebruiksduur van de tilband is echter afhankelijk van de
gebruiksomstandigheden. Als de tilband tekenen van
beschadiging of slijtage vertoont, dient u hem weg te
werpen en een nieuwe tilband te gebruiken.

WASINDICATOR

De draagband kan zo nodig worden schoongeveegd maar
mag niet worden gewassen. Als de draagband aan water
is blootgesteld, wordt de wasindicator aan de achterkant
van de band rood en moet de draagband worden
weggeworpen.

VG6r het wassen

Wasindicator

— Na het wassen
DE TILBAND NIET
GEBRUIKEN

Wasindicator

MATERIALEN

Polyester stof, vulling van polyurethaan vezels, nylon draad,

nylon banden.

GEBRUIKSAANWIJZING

1.

Neem de juiste tilband uit de doos. Voordat u de
tilband uit zijn zak haalt, de tilband eerst tegen het
midden van de ruggengraat van de patiént plaatsen
om te controleren dat de juiste maat is gekozen. De
tilband moet de patiént van de kruin tot het stuitbeen
bedekken. Gebruik het zwarte stiksel aan de boven- en
onderkant van de tilband als een visuele richtlijn. Op
dit punt kan tevens worden gemeten dat de breedte
geschikt is door de tilband op het midden van de
ruggengraat te plaatsen en dan te controleren dat deze
de breedte van de patiént bedekt.

Wanneer de juiste maat is gekozen, verwijdert u de
tilband uit de zak en brengt u de tilband aan door

deze achter de patiént te plaatsen. Zorg er hierbij voor
dat de labels en positioneringslijnen van de patiént

af zijn gericht en aan de buitenkant zitten, zodat de
zorgverlener deze kan zien. Volg lokaal beleid voor
handmatig manoeuvreren om de patiént in de tilband te
plaatsen.

Zorg ervoor dat de tilband laag genoeg op de rug van
de patiént zit, zodat de naad net onder het stuitbeen zit.
De bovenkant van de naad moet rond de kruin van het
hoofd zitten. Er kan een schuiflaken worden gebruikt,
maar dit moet worden verwijderd wanneer de tilband
op de gewenste plek is gepositioneerd.

Controleer nadat dit is gedaan dat de tilband midden
op de rug van de patiént zit.

Maak de beendelen vast door elk been langs elk
beendeel te plaatsen en dat onder de dijen door te
halen. Controleer dat het materiaal plat is en gebruik zo
nodig een schuiflaken.

Er zitten privacybanden aan elk beendeel. Haal zo
nodig één beenriem door de privacyband van het
andere been. De risicobeoordeling voor verplaatsing
van de patiént en/of het zorgplan dient aan te geven of
dit nodig is.

Voer visuele controles uit om ervoor te zorgen dat alle
bovenstaande punten zijn uitgevoerd.

Bevestig de schouder- en beenlussen aan de
spreidstang van het heftoestel. De kleurgecodeerde
lussen voor elke patiént moeten worden gekozen in

lijin met lokaal beleid voor handmatige manoeuvres

en volgens de individuele risicobeoordeling en/of het
individuele zorgplan.

Controleer voordat u het heftoestel gaat gebruiken dat
alle lussen aan de spreidstangen zijn vastgezet en dat
de armen van de patiént zich in de tilband bevinden.

. Verwijder nadat de verplaatsing is uitgevoerd de tilband

van de patiént volgens lokaal beleid voor handmatig
manoeuvreren.

REINIGEN EN ONTSMETTEN

Tilbanden met lussen van GBUK Banana zijn bedoeld voor
hergebruik met dezelfde patiént, m.a.w. het product mag
voor slechts één patiént worden gebruikt. Als de tilband licht
verontreinigd is, dient u deze zo spoedig mogelijk met de
hand schoon te vegen totdat de band zichtbaar schoon is.
Gebruik hierbij een reinigingsoplossing op basis van alcohol
(maximaal 70%) of een normale desinfecterende oplossing.
Als de band niet zichtbaar schoon is en bij visuele inspectie
nog steeds verontreinigd blijkt te zijn, dient u de tilband weg
te werpen in lijn met het lokale ziekenhuisprotocol.

OPSLAGOMSTANDIGHEDEN

De tilband moet worden opgeslagen in lijn met lokaal
ziekenhuisbeleid en moet van de vloer worden gehouden.
Droog houden. Uit direct zonlicht houden.

WEGWERPEN
Werp het product weg in lijn met het lokale
ziekenhuisbeleid.

Afbeelding 1
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Niet gemaakt met natuurlijk rubberlatex.

Verklaring van de symbolen verkrijgbaar op
www.gbukbanana.com
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Nosidta petlowe do uzycia u jednego
pacjenta

Instrukcja uzycia
Przed uzyciem nalezy zapoznac sie z niniejszg instrukcja.

PRZEWIDZIANE ZASTOSOWANIE

Nosidto petlowe GBUK Banana Loop Sling jest
przeznaczone do transferu pacjentéw po przeprowadzeniu
oceny ryzyka. Nosidto powinno by¢ uzywane w potaczeniu
z podnosnikiem mechanicznym (przenosnym lub
sufitowym) w celu zapewnienia bezpiecznego podnoszenia
i zmiany pozycji pacjenta.

PRZEWIDZIANY UZYTKOWNIK

Nosidto GBUK Banana Loop Sling jest przeznaczone

do stosowania przez przeszkolonych pracownikéw
opieki zdrowotnej lub osdb posiadajacych odpowiednie
przeszkolenie badZ wiedze. Zob. wytyczne Krélewskiego
Kolegium Pielegniarskiego (Royal College of Nursing).

PRZEWIDZIANA POPULACJA PACJENTOW

Przeznaczone dla pacjentéw wymagajacych podnoszenia i/
lub repozycjonowania po przeprowadzeniu odpowiedniej
oceny ryzyka.

WSKAZANIA

Nosidto jest zalecane do stosowania u pacjentow z
ograniczong zdolnoscig poruszania sie, wymagajacych
podnoszenia i/lub repozycjonowania.

PRZECIWWSKAZANIA

Jesli nosidto ma kontakt z uszkodzong skéra, nie nalezy
uzywac go dtuzej niz przez 30 dni

Nie uzywac¢ w przypadku pacjentdw, ktérych masa ciata
przekracza limit bezpiecznego obcigzenia roboczego
nosidta lub podnosnika, w zaleznosci od tego, ktéra
wartosc jest nizsza.

OSTRZEZENIA | SRODKI OSTROZNOSCI

- Nalezy postepowac zgodnie z lokalnymi zasadami
przemieszczania recznego obowigzujacymi w danej
organizacji, organizacji National Back Exchange lub
wytycznymi urzedu ds. BHP.

- Wszystkie osoby obstugujgce nosidto powinny posiadac
odpowiednie przeszkolenie i kompetencje.

- Nie uzywad, jesli opakowanie jest otwarte lub
uszkodzone.

« Nie uzywag, jezeli wskaznik zmoczenia zmienit barwe
na czerwona lub jezeli na nosidle widoczne sg oznaki
uszkodzenia badZ zuzycia.

- Nie prac ani nie wybielac.

« Do uzycia tylko u jednego pacjenta. Uzycie nosidta u
wiecej niz jednego pacjenta stwarza ryzyko zakazenia /
lub zanieczyszczenia krzyzowego.

« W przypadku powaznego zdarzenia zwigzanego z
wyrobem nalezy zgtosic je firmie GBUK i wtasciwemu
organowi, w ktérym zarejestrowany jest uzytkownik/
pacjent. W przypadku podejrzenia wady wyrobu
uzytkownik powinien zgtosic to firmie GBKU i odesta¢ do
niej wyréb w celu jego sprawdzenia.
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Przed uzyciem nosidta osoba/-y posiadajgca/-e
odpowiednie kwalifikacje powinna/-y przeprowadzic¢
ocene ryzyka oraz ocene wzrokowa. Nalezy uwzglednic
nastepujace czynniki:

- stan fizyczny i medyczny pacjenta, w tym ciggtosc skdry,
- stan nosidta, w tym wyglad wskaznika zmoczenia oraz
obecnosc uszkodzen, peknied, rozdard, zabrudzen,

luZznych szwdéw badz wszelkich innych oznak zuzycia,
. dobdr wiasciwego nosidta pod wzgledem rozmiaru i
typu,
- umiejetnosci opiekundw stosujacych nosidto,
« sytuacja, w ktdrej uzywa sie nosidta.

KOMPATYBILNOSC
Nosidta petlowe nadaja sie do uzycia z 2- lub 4-punktowym
wieszakiem petlowym podnosnika.

LIMIT BEZPIECZNEGO OBCIAZENIA ROBOCZEGO
Bezpieczne obcigzenie robocze nosidet GBUK Banana
Loop Sling wynosi do 400 kg w przypadku rozmiaru XXL i
275 kg w przypadku wszystkich pozostatych rozmiaréw.

PRZEWIDYWANY OKRES UZYTKOWANIA

Przepisy dotyczace czynnosci i sprzetu do podnoszenia
(LOLER) wymagaja przeprowadzenia oceny wzrokowej
nosidta przed kazdym uzyciem. GBUK Banana zaleca
wymiane nosidta po 6 miesigcach uzytkowania.
Przewidywany okres trwatosci zalezy jednak od
rzeczywistych warunkéw uzytkowania. W przypadku
jakichkolwiek oznak uszkodzenia lub zuzycia nosidto
nalezy wyrzucic i wybrac¢ nowe.

WSKAZNIK ZMOCZENIA

W razie potrzeby nosidto mozna czyscic przez wycieranie,
ale nie nalezy go pra¢. W przypadku kontaktu z woda
wskaznik zmoczenia zmieni kolor na czerwony i nosidto
nalezy wyrzucic.

Przed zmocze- Po zmoczeniu

niem

-
NIE UZYWAC
Wskaznik - Wskaznik
zmoczenia zmoczenia
MATERIALY

Tkanina poliestrowa, wypetnienie z wtdkna
poliuretanowego, ni¢ nylonowa, paski nylonowe.

INSTRUKCJA UZYCIA

1. Wybrac odpowiednie nosidto z opakowania. Przed
wyjeciem nosidta z torebki nalezy przytozyc je do
srodkowego odcinka kregostupa pacjenta i sprawdzic,
czy wybrany zostat odpowiedni rozmiar. Nosidto
powinno mie¢ dtugos$c od czubka gtowy do kosci
ogonowej pacjenta. Za punkt odniesienia powinien
stuzyc czarny szew na gorze i na dole nosidta. W tym
momencie mozna takze ustalié, czy szerokosc nosidta
jest odpowiednia, przyktadajac je do sSrodkowego
odcinka kregostupa pacjenta i sprawdzajac, czy
przykrywa szerokosc jego tutowia.

2. Po wybraniu odpowiedniego rozmiaru nosidta nalezy
wyjac je z torebki i dopasowad, umieszczajac je za
pacjentem w taki sposéb, aby etykiety i oznaczenia
utatwiajgce pozycjonowanie byty zwrécone tylna
strong do pacjenta i znajdowaty sie na zewnatrz, tak
aby widziata je osoba wykonujaca czynnosé. Utozy¢
pacjenta wewnatrz nosidta zgodnie z obowigzujacymi
lokalnie zasadami przemieszczania recznego.

3. Nosidto powinno by¢ zatozone na plecy pacjenta na
tyle nisko, aby szew znajdowat sie tuz ponizej kosci
ogonowej. Gorny szew nosidta powinien znajdowac
sie wokét ciemienia pacjenta. W razie potrzeby mozna
skorzystac z maty slizgowej, nalezy jednak usunac ja po
uzyskaniu wtasciwej pozycji nosidta.

4. Po wykonaniu powyzszych czynnosci nalezy upewnic
sie, ze nosidto jest umieszczone centralnie na plecach
pacjenta.

5. Dopasowac czesci nozne, uktadajac je wzdtuz bokéw
ud pacjenta, a nastepnie wsunac je pod ich spdd.
Upewnic sie, ze materiat lezy ptasko i w razie potrzeby
skorzystac z maty slizgowej.

6. Kazda z czesci noznych posiada pasek umozliwiajacy
poszanowanie godnosci pacjenta. W razie potrzeby
nalezy wsunac pojedynczy pasek jednej czesci noznej
nosidta do paska umozliwiajgcego poszanowanie
godnosci pacjenta na drugiej. Informacja o tym, czy jest
to wymagane powinna byc zawarta w ocenie ryzyka
zwigzanego z przemieszczaniem pacjenta/planie opieki
pacjenta.

7. Przeprowadzic¢ ocene wzrokowa, aby upewnic sie, ze
wykonano wszystkie powyzsze czynnosci.

8. Przymocowac petle czesci barkowej i noznej do
wieszaka podnosnika. Oznaczone réznymi kolorami
petle dla kazdego pacjenta nalezy wybrac zgodnie z
lokalnymi zasadami przemieszczania recznego oraz
indywidualng ocena ryzyka/planu opieki.

9. Przed uruchomieniem podnosnika nalezy upewnic sig,
czy wszystkie petle zostaty zamocowane na wieszaku
oraz czy rece pacjenta znajduja sie wewnatrz nosidta.

10. Po wykonaniu transferu nalezy zdjac nosidto z
pacjenta zgodnie z obowigzujgcymi lokalnie zasadami
przemieszczania recznego.

CZYSZCZENIE | DEZYNFEKCJA

Nosidta GBUK Banana Loop Sling moga by¢
wykorzystywane ponownie u tego samego pacjenta,

tj. sg przeznaczone do uzycia u jednego pacjenta. W
przypadku lekkiego zabrudzenia nalezy jak najszybciej
oczysci¢ nosidto recznie, wycierajac je pomoca srodka
do czyszczenia na bazie alkoholu (do 70%) lub zwyktego
Srodka do dezynfekcji, az do usuniecia widocznych
zabrudzen. Jezeli nosidto nie bedzie wygladac na czyste i
w ocenie wzrokowej pozostanie zanieczyszczone, nalezy
wyrzucic je zgodnie z lokalnym protokotem szpitalnym.

WARUNKI PRZECHOWYWANIA

Nosidto nalezy przechowywac zgodnie z lokalng polityka

szpitalng i nie umieszczac go na podtodze. Utrzymywac w
stanie suchym. Przechowywac z dala od bezposredniego

Swiatta stonecznego.

USUWANIE
Wyréb nalezy usunac zgodnie z lokalng polityka szpitalna.

Rysunek 1

A+ @ @ Mmo]CEER

Wyréb nie zawiera lateksu naturalnego.

Glosariusz symboli jest dostepny na stronie internetowej
www.gbukbanana.com
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PT

Cinto com anéis de utilizacdo em
paciente Unico

Instrucdes de Utilizacao
Leia atentamente estas instrucdes antes da utilizagdo.

UTILIZAGAO PREVISTA

O cinto com anéis GBUK Banana destina-se a ser usado
para transferir pacientes na sequéncia de uma avaliacdo
de risco. O cinto deve ser usado em conjunto com um
dispositivo de elevagdo mecanico (guincho moével ou de
teto) para garantir o levantamento e reposicionamento
seguros do paciente.

UTILIZADOR PREVISTO

O cinto com anéis GBUK Banana destina-se a ser usado
por profissionais de salide qualificados ou com o formag&o
ou conhecimento apropriado. Consulte as diretrizes da
Royal College of Nursing.

POPULAGAO DE PACIENTES PREVISTA

Destinado a pacientes que necessitam elevagdo e/ou
reposicionamento na sequéncia uma avaliagdo de risco
adequada.

INDICAGCOES

O cinto é indicado para uso em pacientes com
mobilidade limitada que requerem levantamento e/ou
reposicionamento.

CONTRAINDICAGOES

Se o cinto estiver em contacto com pele ferida, nao utilizar
durante um periodo superior a 30 dias.

N&o usar em pacientes cujo peso exceda o limite de carga
de trabalho seguro do cinto ou guincho, o que for inferior.

AVISOS E PRECAUGOES

« Cumpra a politica de manuseamento manual local da
sua organizacdo, National Back Exchange ou diretrizes
de HSE.

« Os operadores deverdo ser qualificados e deverao ter
recebido a formacdo adequada para a utilizagdo do
cinto.

- N3o utilizar se a embalagem estiver danificada ou
aberta.

« N&o usar se o indicador de lavagem estiver vermelho ou
se os cintos mostrarem sinais de danos ou desgaste.

- Na&o lavar ou branquear o dispositivo.

- Para usar apenas num so paciente. A utilizagdo deste
dispositivo por diversos pacientes incorre no risco de
infecdo e reducao de desempenho.

« No caso de um incidente sério envolvendo o dispositivo,
o utilizador deve relatar o evento a GBUK e a autoridade
competente a qual o utilizador/paciente pertence. No
caso de suspeita de falha do dispositivo, o utilizador
deve relatar o evento a GBUK, e o dispositivo deve ser
devolvido a GBUK para revisdo
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Antes de usar o cinto, deve ser realizada por pessoa(s)
competente(s) uma avaliagao de risco e inspecdo visual.
Esta deve considerar os seguintes fatores:

- O estado fisico e médico do paciente, incluindo a
integridade da pele;

« O estado do cinto, incluindo o aspeto do indicador
de lavagem e a presenca de qualquer dano, rasgo,
sujidade, costura solta ou quaisquer outros sinais gerais
de desgaste;

+ A compatibilidade do cinto, incluindo se estd a ser
usado o tamanho e tipo correto;

- A capacidade dos prestadores de cuidados usarem o
equipamento; e,

- Asituagdo em que estd a ser usado.

COMPATIBILIDADE
Os cintos com fixadores de anéis sdo adequados para uso
com uma barra separadora de lagada de 2 ou 4 pontos.

LIMITE DE CARGA SEGURA DE TRABALHO

Os cintos com anéis GBUK Banana tém uma carga segura
de trabalho de até 400 kg para o tamanho XXL e 275 kg
para todos os outros tamanhos.

VIDA UTIL ESTIMADA

Os regulamentos da LOLER exigem que realize uma
inspecdo visual do cinto de transferéncia antes de cada
utilizacdo. A GBUK Banana recomenda a substituicdo
do cinto apds 6 meses de utilizagdo. No entanto, a vida
util esperada do cinto depende das condi¢des reais de
utilizagdo. Se o cinto apresentar algum sinal de dano ou
desgaste, elimine-o e selecione um novo cinto.

INDICADOR DE LAVAGEM

O cinto pode ser limpo, se necessdrio, mas ndo deve ser
lavado. Se o cinto tiver sido exposta a agua, o indicador de
lavagem na parte de tras fica vermelho e o cinto devera ser
eliminado.

Antes da lavagem Depois da
— lavagem
NAO USAR O
Indicador de i Indicador de
lavagem lavagem
MATERIAIS

Tecido de poliéster, enchimento de fibra de poliuretano, fio
de nylon, alcas de nylon.

INSTRUGOES DE UTILIZACGAO

1. Selecione o cinto pretendido da caixa. Antes de retirar
o cinto da sua bolsa, coloque-o contra o meio da coluna
vertebral do paciente para verificar se foi selecionado
o tamanho correto de cinto. O cinto deve cobrir da
coroa do paciente até ao coccix. Use a costura preta na
parte superior e inferior do cinto como um guia visual.
A largura também pode ser medida neste ponto para
verificar se é a adequada, colocando o cinto no meio
da coluna vertebral e, de seguida, assegurar que cobre
a largura do paciente.

2. Depois de selecionado o tamanho correto, remova
o cinto da bolsa e encaixe-o colocando-o atrds do
paciente, garantindo que as etiquetas e guias de
posicionamento ficam viradas para o lado oposto
do paciente e do lado de fora para o prestador
de cuidados as poder ver. Siga a politica local de
manuseamento manual para posicionar o paciente no
cinto.

3. Certifiqgue-se de que o cinto € ajustado suficientemente
baixo nas costas do paciente, para que a costura fique
logo abaixo do cdccix. A costura superior do cinto deve
ficar em torno do topo da cabeca. E possivel utilizar
um lencol de transferéncia se necessario, mas deve
ser retirado quando o cinto se encontra na posicdo
desejada.

4. Depois disto, certifique-se de que o cinto esta centrado
nas costas do paciente.

5. Ajuste as sec¢des das pernas, colocando as pernas de
cada lado e passando por baixo das coxas. Certifique-
se de que o material € liso, usando um lencol de
transferéncia, se necessario.

6. Estdo também disponiveis algcas de apoio em cada
perna. Se necessario, passe uma alca de perna simples
pela alca de apoio da outra perna. A avaliacdo de risco/
plano de cuidados de manuseamento do paciente deve
indicar se isto € necessario.

7. Conclua as verificagdes visuais para se certificar de que
todos os pontos acima foram cumpridos.

8. Fixe os anéis de ombro e perna a barra espagadora
do guincho. Os anéis codificados por cor para cada
paciente devem ser selecionados de acordo com a
politica de manuseamento manual local e de acordo
com a avaliacéo de risco/plano de cuidados individuais.

9. Antes de operar o guincho, certifique-se de que todos
os anéis foram presos as barras espacadoras e que os
bracos do paciente estdo dentro do cinto.

10. Depois de concluida da transferéncia, retire o cinto
do paciente de acordo com a politica local de
manuseamento manual.

LIMPEZA E DESINFE(;AO

Os cintos com anéis GBUK estdo desenhados para serem
reutilizados com o mesmo paciente, ou seja, o dispositivo
€ para uso com um Unico paciente. Se apresentar sujidade
ligeira, limpe manualmente o cinto o mais rapidamente
possivel usando solugdes de limpeza a base de alcool (até
70%) ou solugdes desinfetantes normais até o cinto estar
visivelmente limpo. Se o cinto ndo parecer visivelmente
limpo e continuar contaminado apds a inspecéo visual,
elimine-o de acordo com o protocolo local do hospital.

CONDIGCOES DE ARMAZENAMENTO

O armazenamento do cinto deve ser realizado de acordo
com a politica local do hospital e deve ser mantido longe
do ch&o. Mantenha-o seco. Mantenha fora do alcance da
luz solar direta.

ELIMINACAO
Elimine o dispositivo em conformidade com as regras
locais do hospital.

Imagem 1

A+ ® X @M C

N&o é fabricado com Idtex de borracha natural.

Glossario de simbolos disponivel em
www.gbukbanana.com
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EL

Alpsg HE OnAEG yia Xpron os
HEHOVWHEVO acOsvn

OB&nyisg xpriong

AlaBAcTE ALTEG TIG 08NYIEG TPV Ao TN XPAON.

I'IPOOPIZOMENH XPHZH

H aiwpa pe 9I’]7\18C GBUK Banana npooplisml ya xpncr]
otn ps‘ra(popct aoBevwV HETA ammd aEloAdynon KIvELVWV.
H cuu)pa TIPETTEL va xpnotponomwl og ouvéuacpo pe
SIATAEN unxavikng avuPwong (elte popnTn £ite yepavo
0pPOPNC) Yia va eEACPANCTEL N AoPAANG avLPwon Kat
£MTAVATOTIORETNON EVOG AoBeVOLG.

MPOOPIZOMENOI XPHZTEZ

H cuu)pct pe GnNsc GBUK Banana npoopl{sml ya xpncn
ano amm&aupavouc snavya)xuarlsc ﬂSplOGanC uysmaq n
atopa pe qua)\)\n)\n EKTIQ[BEUOI] Kat vacelq AvatpeEte
OTIG KATELOLVTAPLEG OBNYIEG Yia VOONAELTEG TOL Royal
College.

MPOOPIZOMENOZ MAHOYZMOZ AZOENQN
MpoopiCetal yia acBeveig mou xpeialovtat avoywon ry/
Kal EMAVATOTTO8ETNON HETA Ao KATAAMNAN aEloAdynon
KIVEUVWV.

ENAEI=EIZ

H awpa evéeikvutal ya Xpron os acBeveiq pe
TIEPLOPIOUEVN KIVNTIKETNTA TTOL XpEIZovTal avbpwon f/
Kal emavatonofETnon.

ANTENAEI=EIZ

Av 0 AVTaG EpXETAl OE EMAQPN HE SEPHA HE AVOIXTA
TPALUATA, LNV TOV XPNOILOTTOLELTE VI TIEPIOCOTEPES ATTO
30 npépec.

Na pn xpnotporoleftal og aoBeveig 1o BApog Twv omoiwv
unschuvsm T0 aoqm)xsc oplo cpopnou )\Slmupquc mg
QALWPAG 1 TOL YEPAVOU, OTTOLO ATt Ta 8VO eival XAUNAOTEPO.

MPOEIAOMOIHZEIZ KAI I'IPOOYI\A_EIZ

. AKo)\ouenors TNV TOTTIKA TTOAITIKA yia pn aurouaro
XELPIOUO ouucpwva E TIG KATELOLVTNPLEG o&nylsq oL
opyaviopoL oag, Tou National Back Exchange rj tou
HSE.

+ Ohotol xslplorsq rrpsnsl va slvcu EKTTALBEVHEVOL KaL
Kavol kata tn xprnon me awpag.

« Napun xpnoluonotnesl €dv n CLOKELAGIA Elval AVOIKTA i
KATECTPAWMUEVN.

« Na un xpnoworoinBsi edv o 8siktng MALGILATOG EXEL
KOKKIVIOEL 1} EQV Ol ALWPEG ERPAVICOLV oTTolasATIOTE
onuasdia Znuiag n eeopdc.

. an TIAEVETE KAl PN Asumvsre n 6laqu

. Modvo ya xpron og usuovasvo aoesvn H xpncr] autig
mg slatagng oe 81c1<pope‘m<ouq Q0BEVEIG EVEXEL KIVEULVO
Aotqunc n/kat smuo)\uvcnq

«  ZTnv nepimtwon coBapol cUUBAVTOC GTO oToio
EUMAEKETAL N BLATAEN, O XPNOTNG TIPETIEL VA AVAPEPEL TO
ouquV otnv GBUK kat otnv appodia apxr’] otnv orola
urravsral o xpnornc/aoeevnq v rreptrrtwon meavnc
Znulac ™mg 8latagng, o Xpnotng rrpsrrst Va QVaQEPEL TO
oLUBAV otV GBUK Kal n GLUOKELN TTPETTEL VA EMOTPAPEL
otnv GBUK yia eg€taon.
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Mpérmet va sieEaxOel aEloAdynon KivEVLVWV Kal OTTTIKA
€MOswWPNoN armd appodlo(a) atopo(a) mpv TN XpHon g
awpag. Ma v quo)\c'Jvr]cn TIPETEL va AneBoLV LTdYn ot
akoAovBol rrapcwowsq

« H owpatikn kat [atpikn quomon Tou acBevolg,
cuuﬂspl?\auﬁavousvnq NG AKEPALOTNTAG TOU SEPHATOG,

- H Karaowon NG AWPAG, CUUTEPIAAUBAVOUEVNG ™g
EUPAVIONG TOL BelKTN n)\uclua'roq Kal Tng mapovaoiag
orolacdnmoTe ZnUAg, oxlotuaroq, koyiparoc,
Aspwuq‘roq XAAQPWV PAPWV 1 OTTOLWVEATIOTE ANWV
YEVIKWY oNuadlwv ¢eopdag,

« HoupBatdtnta TG alwpdas, CLUMEPIAAUBAVOLEVOU
TOUL €AV XPNOILOTIOIEITAL TO CWOTO UEYEBOG Kal TUTTOG
awpag,

« H KavotnTta TWV pPOVTICTWV Va XPNOLLOTIOIOLY TOV
€EOMAIOHO, Kal

« Ol CLVBNKEG OTIC OTTOIEG XPNOLUOTIOLETAL.

ZYMBATOTHTA
Ol AlWPES HE TTPOCAPTAKATA BNALAG slval KATAANAES yia
XPNon He pAR80 avTloTNPIENG HE BNAEG 2 1) 4 onpEeiwv.

AZDANEZ OPIO ®OPTIOY AEITOYPIIAZ

Ot alwpeg pe OnAieg GBUK Banana £X0UV AopAAEG PoPTIO
Asttoupyiag pexpt 400 KNG yia to peyebog XXL kat 275
KIAA Yla OAa Ta AANA PEYEDN.

ANAMENOMENH AIAPKEIA ZQHZ

Ot kavoviopoi LOLER anaitobv va 8ie€ayBei omtikn
£MOsWPNON TNG AWPAG TPV armo kAabe xpron. H GBUK
Banana ouviotd va ctvantraorr']csTe TV awpa PeTd ano
6 pnveq xpnong. Qotooo, n avapevouevn 5lClpK€lCl Twng
™mg awpag eEapraTm arnod TG TPAYUATIKEG CUVONRKEG
Xprone. Eav n aiwpa eppavilel omoladnmote 0r1uc161c1
inulaq n cpeopac, amopPIYPTE TNV KAl XPNOILOTIOOTE
KawouLpla awpa.

AEIKTHZ MAYZIMATOZ

MropEeiTe va OKOUTTIOETE TNV AlWwEA Yid va TNV KaBapiosTe,
€A araiteital, aAa &g TpemeL va tnv MAVVETE. Eav n
AP EXEL EKTEBEL OE VEPO, 0 SEIKTNG TAVGILATOG OTO
oW HEPOG TNG ALWPAG BA KOKKIVIOEL KAL TIPETTEL VA
aroppiPete TNV awpa.

Mpo mbong Katémv moong
—
MH XPHZIMOMOIHZETE
n THN AIQPA ,
Aeiktng — Aeiktng
maipatog maipatog
YAIKA

MOALECTEPIKO LPACKA, YEULON arTo VEG
TTOALOLPEBAVNGVAINOV KAWOTEG, VAIAOV ILAVTEG.

OAHrFIEZ XPHZHZ

1. EmMA£ETe TNV anmatoLUEVN alwpa amoé To Kouti. Mpwv
APAIPECETE TNV ALWPA ATTO TN OAKOVAQ, TOTTOBETAOTE
TNV AlWPEA OTO HECO TUAKA TNG OTTOVELAIKAG OTAANG
TOL aoBevoUG yIa va eMBERAWOETE OTL EXEL EMAEYEL
TO 6WOTO PéyEBOC. H atwpa TTPEMEL va KAAUTTTEL TOV
aoBevn armod TNV KOPLPH TOL KEPAAMOU HEXPL TOV
KOKKLYA. XpNOIUOTTOINOTE TN Havpn pagn oTo Mavw
Kal KATW HEPOG TNG AlWPAG WG OTTTIKO 08nyo. MNa
va eAEYEETE TNV KATAANAOTNTA, OE AUTO TO ONUEio
UITOPEITE VA PETPROETE KAl TO MAATOG, TOTTOBETWVTAG
TNV AlwPa OTO MECO TUAKA TNG OTTOVELAIKAG OTAANG
Kdl, 0T OLVEXELQ, EEac@alifovtag OTL ALTr KAALTTTEL
Tov acBevr katd MAAToG.

2. MOAg smAavsi TO OWOTO UéyeOC, a(palpéots
TNV AWpa aro Tn oakoLAA Kat npooapuocrs
TNV TOTOBETWVTAG my mow ard tov aclevn
kal eEacpahifovtag OTL ol ETIKETEG Kal ol odnyol
TOTTOBETNONG Elval CTPAUUEVOL HAKPLA T TOV acBevn
Kal Bpiokovtal oTNV eEWTEPLKN TTAELPA, WOTE VA TIG
BAETTIEL O XEIPLOTAG. AKOAOUBNOTE TNV TOTTIKF TTOALTIKA
N QLTOUATOU XEIPIOUOUL YIA VA TOTTOBETHOETE TOV
acBevn pHEca oTNV awpa.

3. BeBawwbeite OTL N AlpaA €lval TIPOCAPHOCUEV APKETA
XAUNAG otnv TAATN ToL aoesvo()c, WoTe N paq:r']
va BploKsrm HOAG KATW armd Tov kOKKuya. H mavw
paen e auwpag TPETMEeL va Bploketal TTepimou otnv
KOpUqJI’] oL Kapq)\lou Mropei va xpnoluonotnesl
0gVTOVL ONOBNONG, €AV amatteltal, AANG QUTO TIPETEL
va agatpeBel HOAIG N alwpa Bploketal otnv emluunth
0¢on.

4, Mé)\lc avto o)\OK)\r]pwesi BeBawPelte 6T N awpa
elvat kevipaplopévn omy TAQTN TOL aoeevouc

5. I'Ipooclpuocrs Ta THAMATA oSV cpapvovwc Kdle
TTOSL Ao KABe TTASLPA KAl TTEPVWVTAG TA TUAMATA
TTOSIWV KATW armod TouG HNPOLE. BeBaiwBeite Ot
TO LAIKO €lval eMMESO KAl XPNOILOTTOOTE OEVTOVL
oAioBnong av anaitsitat.

6. YTApXOLV IHAVTEG KAALWING Ot KABe O8I MepdoTe
£vav povo avta modlov péca amod Tov pdvta
KaALPNG Tov AAoL oSOV edv armatteital. H
agloAdynon KiveLVWV 1 To TTPOYPAUKA TTEPIBAAPNG Yia
TOV XEIPIOUO aoBeVOUC TIPETTEL VA AVAPEPEL EAV ALTO
anateital

7. AlEKl‘lEpClle'EE OTTTIKOUG EAEYXOLG yia va BEBaleELTE
OTL £X0UV OAOKANPWOEL OAA Ta Tapanmavw onueia.

8. TMpooaptAoTe TIG BNAIEG WHOL KAl TTOSIWV ot
paBsdo avtiotAPIENG ToL yapavou OL 1A XpWwHATOG
Kw&lKonotnpsvsq OnNiEg nperrel va emAeyoLv yia KaBe
aoBevn cuucpwva HE TNV TOTTIKA rro)\lru(r] un auTOHATOL
XELPLOUOV KAl CUUPWVA HE TN ATOMIKY A§OAOYNon
KIVE LVWV/TTIPOYpappa TIEpI@aAngG.

9. Mpw B£oeTe o Asttoupyia Tov yepavo, BeBaiwdeite
OTL OAEG Ol BNALEG EXOLV ACPANOTEL OTIG PARSOLG
QVTIOTAPIENG Kal OTL T XEPLa ToL acBevouLg Bpiokovtal
£VTOG TNG ALWPAG.

10. Katd tnv 0AoKARpwon NG HETAPOPAG, APAIPECTE
TNV Alwpa aroé Tov acBevr) akoAoLBWVTAG TNV TOTIKNA
TTOAITIKA 1N ALTOUATOL XEIPIOUOU.

KAGAPIZMOZ KAl ATOAYMANZH

Ot alwpeg pe OnAieg GBUK Banana £xouv oxedlaoTel yia
va rnavaypenotporolouvTal otov i8lo acevn, SnAadn

n 81dtagn mpoopigeTal LOVo yia XPHon OE UELOVWHEVO
acBevn. EQv N aiwpa €xel AepwOel EAAPPWC, OKOLTIIOTE TN
XEPOKIVNTA TO CUVTOMOTEPO SuVATOV xpnoluonotd)v‘rac
OWVOTIVELUATOLXA KABAPIOTIKA Slq)\uuaw (LEXPLT70%) 1
ouuBanKa cmo)\upavw«n Sla)\uuarq wartou n mwpa va
sivat opatd kabapn. Eav n aiwpa Sev eival opatd kabapn
KQl TTAPAHEVEL PUTTACHEVN KATA TNV OTTTIKY EMOEWPNON,
amoppiPTe TN COUPWVA LE TO TOTIIKO VOOOKOUEIAKO
TTPWTOKOANO.

2YNOHKEZ ANMOGHKEYZHZ

H armoBrkeuon NG awpag MPETMEL va YIVETAL COUPWVA HE
TNV TOTTIKN VOGOKOUEIAKH TTOALTIKA KAl VA [N YIVETAL OTO
£8apog. Na diatnpeitat oteyvn. Na Slatnpeitat pakpld ano
£kBe0N 0E AUECO NALAKO PWG.

AMNOPPIWH
Aroppifte TN SIATAEN COUPEWVA UE TNV TOTTIKA
VOOOKOUEIAKN TTOALTIKA.

|

7o

Ewova 1

A+ & 1] @ (mp] C

Aev E)(El KATAOKELAGTEL aMo )\QTEE (DUG[KOU KAOUTGOUK.

To yAwoodpt cLpROAWY SlatiBstat otn SlevOLVON
www.gbukbanana.com
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Tek Hastada Kullanim icin Hasta Tasima
Halkali Aski Bezleri

Kullanim Talimatlari:
Kullanmadan 6nce litfen talimatlar okuyunuz.

KULLANIM AMACI

GBUK Banana halka aski bezi, bir risk degerlendirmesini
takiben hastalarin transferinde kullaniimak igin
tasarlanmistir. Aski bezi, bir hastanin glivenli bir sekilde
kaldirlmasini ve yeniden konumlandiriimasini saglamak icin
mekanik bir kaldirma cihazi (mobil.portatif veya tavan lifti) ile
birlikte kullanilmaldir.

KIMLER KULLANABILIR

GBUK Banana halka aski bezi, bunu kullanmada egitimli
saglik calisanlari ya da uygun egitim veya bilgiye sahip
kisileri tarafindan kullaniimak icin tasarlanmistir. Kraliyet
Hemsirelik Koleji Kilavuzlarina Bakiniz.

HEDEFLENEN HASTA KIiTLESI

Uygun bir risk degerlendirmesini takiben kaldiriima ve/
veya yeniden konumlandirilma gerektiren hastalar icin
amaclanmistir.

ENDIKASYONLAR

Aski bezi, kaldirlma ve/veya yeniden konumlandiriima
gerektiren, hareket kabiliyetleri sinirli hastalar igin
kullaniimahdir.

KONTRAENDIKASYONLAR

Askinin kirik cilt ile temas halinde olmasi durumunda cihazi
30 glinden fazla kullanmayiniz.

Kilolari, aski bezi veya vincin (hangisi daha dusiikse) gtivenli
kaldirma yiik sinirini agsan hastalarda kullanmayin.

UYARILAR VE ONLEMLER

« Kurulusunuzun mantel tasima politikasini, National Back
Exchange ya da iSG kilavuzlarini uygulayin.

« Aski bezini kullanan herkes egitimli ve yeterlik sahibi
olmalidir.

- Ambalaj aciksa ya da hasar gérmisse, kullanmayin.

« Islaklik gostergesi kirmizi renkteyse ya da aski
bezlerinde herhangi bir hasar ya da yipranma izi varsa
kullanmayin.

- Cihazi ylkamayin ya da camasir suyu kullanarak
temizlemeyin.

« Tek hastada kullanim icindir. Bu cihazin farkl hastalar
arasinda kullanimi enfeksiyon ve/veya capraz
kontaminasyon riskine yol acar.

- Cihazla ilgili ciddi bir olay yasanmasi durumunda,
kullanici, olay1 GBUK’ye ve kullanici / hastanin bulundugu
tilkenin yetkili merciine bildirmelidir. Cihazda bir arizadan
sliphelenilmesi durumunda kullanici olayl GBUK’ye rapor
etmeli ve cihaz incelenmek i¢in GBUK’ye iade edilmelidir.
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Aski bezi kullaniimadan &nce yetkin kisi(ler) tarafindan bir
risk degerlendirmesi ve gorsel teftis gerceklestiriimelidir.
Bu, asagidaki unsurlari g6z oniinde bulundurmalidir:

- Cilt batunlagu dahil, hastanin fiziksel ve tibbi durumu.

- Yikama gostergesi ve herhangi bir hasar, sokuk,
yirtilma, kir, gevsek dikis ya da herhangi baska bir genel
yipranma ve asinma izinin varhgi dahil aski bezinin
durumu,

« Kullanilan aski bezinin boyutu ve tiirliniin dogru olup
olmadigi dahil aski bezinin uyumlulugu,

- Ekipmani kullanan bakicilarin yetenegi ve

« Aski bezinin kullanildigi durum.

UYUMLULUK
Halka eklentilerine sahip aski bezleri, 2 ya da 4 noktali
halka ayrac koluyla kullanima uygundur.

GUVENLI CALISMA YUK SINIRI

GBUK Banana halka askilarinin maksimum giivenli calisma
ylki XXL boyu icin 400 kg ve diger tum boylar icin 275
kg'dir.

MUHTEMEL KULLANIM SURESI

LOLER diizenlemeleri, aski bezini her kullanimdan 6nce
gorsel olarak teftis etmenizi gerektiri. GBUK Banana, aski
bezini 6 aylik kullanimdan sonra degistirmenizi tavsiye
etmektedir. Ancak aski bezinin beklenen émri gercek
kullanim kosullarina baglidir. Aski bezinde herhangi bir
hasar ya da yipranma izi mevcutsa, bunu atin ve yeni bir
aski bezi segin.

ISLAKLIK GOSTERGESI

Aski bezi, gerekirse silinerek temizlenebilir, ancak
yikanmamalidir. Aski bezi suya maruz kalirsa, aski bezinin
arkasindaki 1slaklik gostergesi kirmizi renge doner ve bu
durumda aski bezi atiimahdir.

Islanmadan Once Islanmadan Sonra
ASKI BEZINI
KULLANMAYIN

Islaklik Gostergesi

MALZEMELER
Polyester kumas, politiretan elyaf dolgu, naylon iplik, naylon
kayislar.

Islaklik Gostergesi

KULLANIM TALIMATLARI

1. Ihtiyac duyulan aski bezini kutudan cikarin. Aski
bezini ambalajindan ¢ikarmadan énce, dogru boyutun
secildigini dogrulamak icin aski bezini hastanin
omurgasinin orta kismina gelecek sekilde yerlestirin.
Aski bezi, basinin tepesinden kuyruk kemigine kadar
hastayl kaplamalidir. Aski bezinin st ve alt kismindaki
siyah dikisleri gorsel bir rehber olarak kullanin. Aski
bezini omurganin ortasina yerlestirdikten sonra bunun
hastayl enlemesine kaplamasini saglayarak, aski bezinin
genisgliginin uygunlugu da bu asamada kontrol etmek
icin Slcllebilir.

2. Dogru boyut secildikten sonra aski bezini ambalajindan
cikarin ve aski bezini hastanin arkasina yerlestirerek
etiketlerin ve konumlandirma kilavuzlarinin hastadan
ters tarafa bakmasini ve tasiyan kisinin gérmesi igin
disarida olmasini saglayarak takin. Hastayi aski bezinde
konumlandirmak igin yerel elle tasima politikanizi
uygulayin.

3. Dikis yerinin kuyruk kemiginin hemen altinda olmasi igin
aski bezinin hastanin sirt kisminda yeteri kadar asagida
yerlestirildiginden emin olun. Aski bezinin Ust dikis
yeri, hastanin basinin tepe noktasina yakin bir yerde
olmalidir. Gerekirse bir kaydirma kumasi kullanilabilir
ancak aski bezi istenilen konuma getirildikten sona
kaydirma kumasi kaldiriimalidir.

4. Bu gergeklestirildikten sonra aski bezinin hastanin sirt
kisminda merkezlendiginden emin olun.

5. Bacak kisimlarini, her bir bacagi her iki yana getirerek
ve uyluklarin altindan gecirerek yerlestirin. Malzemenin
diiz olmasini saglayin ve gerekirse bir kaydirma kumasi
kullanin.

6. Her bacakta bir hasta mahremiyetine 6zen gdstermek
icin tasarlanmis bir (dignity) kayis yer alir. Gerekirse
diger bacagin mahremiyet (dignity) kayisindan,
bir tek bacak kayisini gecirin. Hasta tasima risk
degerlendirmesi / bakim plani, bunun gerekli olup
olmadigina deginmelidir.

7. Yukaridaki bitlin hususlarin kontrol edildiginden emin
olmak igin gorsel kontrolleri tamamlayin.

8. Omuz ve bacak halkalarini liftin ayrag koluna ilistirin.
Renk kodlu halkalar, her hasta icin yerel elle tasima
politikasina ve bireysel risk degerlendirmesi / bakim
planina gore secilmelidir.

9. Lifti calistirmadan &nce, tim halkalarin ayrac kollarina
sabitlendiginden ve hastanin kollarinin aski bezinin
icinde oldugundan emin olun.

10. Transferin tamamlanmasinin ardindan, yerel elle tasima
politikanizi uygulayarak aski bezini hastadan ¢ikarin.

TEMIZLEME VE DEZENFEKSiYON

GBUK Banana halka aski bezleri ayni hastada tekrar
kullaniimak icin tasarlanmistir; yani, cihaz sadece tek

bir hastada kullanim icindir. Aski bezi hafif kirlenmisse,
gozle gorilir sekilde temiz olana kadar aski bezini alkol
bazl temizleme soltisyonlari (%70’e kadar) veya normal
dezenfektan soliisyonlari kullanarak mimkin olan en kisa
surede elle silin. Aski bezi temiz gortinmiyorsa ve gorsel
incelemeden sonra halen kirli gortintiyorsa, aski bezini
yerel hastane protokolline uygun olarak atin.

DEPOLAMA KOSULLARI

Aski bezi, yerel hastane politikasina gore saklanmali ve
yerde depolanmamalidir. Kuru tutunuz. Dogrudan gilines
1sigindan uzak tutunuz.

iIMHA ETME
Cihazi yerel hastane politikasina gére imha ediniz.

Resim 1

A E+® X @M CEES

Dogal kauguk lateksten imal edilmemistir.

Sembol terimler sozligl www.gbukbanana.com adresinde
mevcuttur.
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Zavés se smyckou pro jednoho pacienta
Pokyny k pouziti

Pred pouzitim si prosim prectéte tyto pokyny.

ZAMYSLENE POUZITI

Zavés se smyckou GBUK Banana je urcen k pouziti pfi
prenosu pacientl po vyhodnoceni rizika. Zavés by se mél
pouzivat ve spojeni’s mechanickym zdvihacim prostfedkem
(mobilnim nebo pfipevnénym ke stropu) k zajisténi
bezpecného zdvihnuti a zmény polohy pacienta.

ZAMYSLENY UZIVATEL

Zavés se smyckou GBUK Banana je urcen k pouziti
vyskolenymi zdravotnickymi odborniky nebo osobami
s pfislusnym skolenim nebo znalostmi. Viz smérnice
organizace Royal College of Nursing.

ZAMYSLENA POPULACE PACIENTU
Urceno pro pacienty, ktefi po pfislusném vyhodnoceni rizik
vyzaduji zdviZzeni a/nebo zménu polohy.

INDIKACE
Z&avés je uréen k pouziti u pacientll s omezenou mobilitou,
ktefi vyzaduji zdvizeni a/nebo zménu polohy.

KONTRAINDIKACE

Pokud je prostfedek v kontaktu s poskozenou pokozkou,
nepouzivejte jej déle nez 30 dni (pfipadné do data
exspirace, pokud je kratsi).

NepouZivejte u pacientd, jejichz hmotnost prekracuje
bezpecnou mez pracovniho zatizeni zavésu nebo zvedaku,
podle toho, ktera je nizsi.

VAROVANI A BEZPECNOSTNI OPATRENI

- Dodrzujte mistni zésady vasi organizace pro ruéni
manipulaci, zdsady organizace National Back Exchange
nebo smérnice HSE.

« VSichni manipulanti musi byt pro pouzivani zavésu
vyskoleni a zpusobili.

- Nepouzivejte, pokud je obal otevieny nebo poskozeny.

- Nepouzivejte, pokud se indikator prani zbarvil ¢ervené
nebo pokud zavés vykazuje jakékoli zndmky poskozeni
nebo opotfebenti.

- Prostredek neperte ani nebélte.

- K pouziti pouze u jednoho pacienta. Pouziti tohoto
prostfedku u rdznych pacientl pfedstavuje riziko infekce
a/nebo kfizové kontaminace.

« V pfipadé zavazné piithody zahrnujici prostfedek
musi uzivatel udalost nahlasit spole¢nosti GBUK
a pfislusnému organu zemé, ve které uzivatel/pacient
sidli. V pfipadé podezieni na zavadu prostfedku
musi uzivatel udalost nahlasit spole¢nosti GBUKL
a prostfedek by pak mél byt vracen spole¢nosti GBUK
k prozkoumani.
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Pred pouzitim zavésu musi zplsobild osoba provést

vyhodnoceni rizika a vizualni kontrolu. Pfi tom je nutno vzit

v Uvahu nésledujici faktory:

« télesny a zdravotni stav pacienta, véetné neporusenosti
kize,

+ stav zavésu, véetné vzhledu indikatoru prani
a pfitomnosti jakychkoli poskozeni, trhlin, dér, necistot,
uvolnénych stehd nebo jinych celkovych zndmek
opotiebeni,

- kompatibilita zavésu, véetné sprdvné velikosti a typu
pouzivaného zavésu,

- schopnost pedovatelll pouzivat vybaveni a

. situace, ve které se pouziva.

KOMPATIBILITA
Zavésy, které maji smyckové piipojky, jsou vhodné k pouziti
s rozpérnou ty¢i se 2 nebo 4 body k pfipojeni smycek.

LIMIT BEZPECNEHO PRACOVNIHO ZATIZENI

Zavésy se smyckami GBUK Banana maji bezpecné
pracovni zatizeni az 400 kg pro velikost XXL a 275 kg pro
véechny ostatni velikosti.

OCEKAVANA ZIVOTNOST

Predpisy LOLER vyZaduji, abyste pred kazdym pouzitim
provedli vizudIni kontrolu zavésu. Spole¢nost GBUK
Banana doporucuje vymeénit zavés po 6 mésicich pouzivani.
Ocekavana zivotnost zavésu ale zdvisi na skute¢nych
podminkdch pouzivédni. Pokud zavés vykazuje jakékoli
znamky poskozeni nebo opotfebeni, zlikvidujte ho

a vyberte novy zdveés.

INDIKATOR PRANI

Z&aveés Ize v pripadé potfeby otfit, ale nemél by se prat.
Pokud byl zavés vystaven vodé, indikator prani na
zadnfi strané zavésu se zbarvi ¢ervené a zavés je nutno
zlikvidovat.

Pred vypranim — Po vyprani
ZAVES

NEPOUZIVEJTE
Indikdtor pranf

MATERIALY
Polyesterova tkanina, vyplii z polyuretanovych vidken,
nylonova nit, nylonové popruhy.

Indikator prani

POKYNY K POUZITi

1. Vyberte z krabice pozadovany zavés. Pfed vyjmutim
zavésu ze sacku zavés umistéte doprostred pacientovy
patefe, abyste ovérili, Zze jste vybrali sprdvnou velikost.
Z&avés by mél pacientovi sahat od temene po kostrc.
Jako vizudlni voditko pouzijte ¢erné prosivani v horni
a dolni ¢asti zavésu. V tuto chvili Ize také zméfit
vhodnou Sitku tak, Ze zavés prilozite doprostied
pacientovy patefe a ujistite se, Ze pacienta zakryvd po
celé sifce.

2. Po vybrani sprévné velikosti vyjméte zavés ze sacku
a nasadte ho pacientovi tak, ze ho umistite za néj
a ujistite se, Ze Stitky a voditka pro nastaveni polohy
sméruji od pacienta a jsou na vnéjsi strané, aby je
manipulant vidél. Pfi nastavovani polohy pacienta
v zavésu dodrzujte mistni zdsady pro ru¢ni manipulaci.

3. Ujistéte se, Ze je zavés nasazen dostatec¢né nizko na

pacientovych zadech tak, aby Sev byl tésné pod kostrci.

Horni Sev zdvésu by mél byt u temene hlavy. V pfipade
potfeby Ize pouzit kluznou podlozku, ale jakmile bude
zavés v pozadované poloze, je nutno ji odstranit.

4. Poté se ujistéte, Ze je zavés vycentrovan na zadech
pacienta.

5. Nasadte nozni ¢asti tak, ze kazdou nohu umistite na
jednu stranu a zavés protdhnete pod stehny. Ujistéte
se, Zze je materidl narovnany a v pfipadé potreby
pouzijte kluznou podlozku.

6. Na kazdé noze jsou pasky k zajisténi dlistojnosti.

V pfipadé potieby protdhnéte pdsek na jedné noze
paskem na druhé noze. Nahlédnéte do planu péce /
hodnocenf rizika pfi manipulaci s pacientem a zjistéte,
zda je to vyzadovano.

7. Provedte vizudlni kontrolu a ujistéte se, Ze byly
provedeny vsechny vyse uvedené body.

8. Pripevnéte ramenni a nozni smycky k rozpérné tyci
zveddku. Barevné rozliSsené smycky pro kazdého
pacienta je nutno vybrat v souladu s mistnimi zdsadami
pro ru¢ni manipulaci a dle individudlniho pléanu péce /
zhodnocenf rizika.

9. Pred pouzitim zveddku se ujistéte, ze jsou vSechny
smycky pfipevnény k rozpérnym ty¢im a Ze pacientovy
paze jsou uvnitf zavésu.

10. Pri dokonceni pfenosu sundejte zdvés z pacienta podle
mistnich zasad pro ru¢ni manipulaci.

CISTENI A DEZINFEKCE

Z&avesy se smyckou GBUK Banana jsou urceny

k opakovanému pouziti u stejného pacienta, tj. prostfedek
je urcen k pouziti pouze pro jednoho pacienta. Pokud

je zavés mirné zaspinény, co nejdfive ho otfete pomocfi
¢isticich roztok( na bazi alkoholu (az do 70 %) nebo
béznych dezinfekénich roztokd, dokud nebude zavés
viditelné Cisty. Pokud zavés nevypada viditelné Cisty a pfi
vizudlni kontrole je i naddle kontaminovany, zlikvidujte ho
v souladu s mistnim protokolem nemocnice.

PODMINKY PRO SKLADOVANI

Z&avés by se mél skladovat v souladu s mistnimi zasadami
nemocnice a uchovdvat mimo podlahu. Uchovavejte

v suchu. Chrante pred pfimym slune¢nim svétlem.

LIKVIDACE
Prostiedek zlikvidujte v souladu se zdsadami nemocnice.

D d

A

Obrazek 1

A F+© B GMDIC

Pfi vyrobé nebyl pouzit pfirodni kau¢ukovy latex.

Slovnicek pojmU je k dispozici na strankdch
www.gbukbanana.com
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Rongassilmus iihe patsiendiga
kasutamiseks

Kasutusjuhend
Lugege see kasutusjuhend enne kasutamist l&bi.

KASUTUSOTSTARVE

GBUK Banana klambriga t&stesilmus on ette néhtud
patsientide tdstmiseks vastavalt riskihinnangule. Silmust
tuleks kasutada koos mehaanilise tdsteseadmega (kas
liikuv vOi laetdstuk), et tagada patsiendi turvaline tostmine
ja Umberpaigutamine.

ETTENAHTUD KASUTAJA

GBUK Banana klambriga tdstesilmus on ette nahtud
kasutamiseks koolitatud tervishoiutootajatele v&i vastava
koolituse v&i teadmistega inimestele. Vaadake Kuningliku
Oenduskolledzi suuniseid.

ETTENAHTUD PATSIENDIRUHM
Méeldud patsientidele, kes vajavad tostmist ja/voi
Umberpaigutamist vastavalt riskihinnangule.

NAIDUSTUSED

Silmus on ette nahtud kasutmaiseks piiratud
liikumisvdimega patsientide puhul, keda on vaja tdsta ja/voi
Umber paigutada.

VASTUNAIDUSTUSED

Kui silmus satub kokku katkise nahaga, siis drge kasutage

seda kauem kui 30 péeva toote kasutuseast.

Arge kasutage patsientide puhul, kelle kaal iiletab silmuse
vOi tdsteseadme ohutu té6koormuse piirméara, arvestades
madalamat vaartust.

HOIATUSED JA ETTEVAATUSABINOUD

. Jargige oma organisatsiooni kohalikke manuaalse
kasitsemise eeskirju, organisatsiooni National Back
Exchange voi HSE suuniseid.

+ K&ik silmuse kasutajad peavad olema koolitatud.

. Arge kasutage, kui pakend on avatud v&i kahjustatud.

. Arge kasutage, kui pesunaidik on punane v&i silmustel
on mis tahes kahjustuse voéi kulumise marke.

. Arge peske ega pleegitage seadet.

« Ainult Uhe patsiendiga kasutamiseks.

Seadme patsientidevaheline kasutamine voib
pdhjustadainfektsiooni- ja/vdi ristsaastumise ohtu.

- Seadmega seotud tdsise juhtumi korral peab kasutaja
teavitama sellest GBUK’i ja padevat asutust, kus
kasutaja/patsient asub. Seadme rikke kahtluse korral
peab kasutaja teavitama sellest juhtumist GBUK'i ja
seade tuleb tagastada GBUK’i kontrollimisele.
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Enne silmuse kasutamist peavad padevad isikud Iabi viima
riskihindamise ja visuaalse kontrolli. See peaks arvestama
jargmisi tegureid:

- patsiendi fllsiline ja meditsiiniline seisund, sh naha
terviklikkus;

« silmuse seisund, sh pesunéidiku vélimus ja mis tahes
kahjustuste, rebendite, mustuse, lahtiste dmbluste v&i
md&ne muu lldise kulumise margid;

- silmuse vastavus, sh kas kasutatakse 6ige suurusega ja
Siget tllpi silmust;

- varustust kasutavate hooldajate voimekus ja

« olukord, kus seda kasutatakse.

UHILDUVUS
Réngaskinnitusega silmused sobivad kasutamiseks 2 voi 4
punktilise rongaga jaoturkanduriga.

OHUTU TOOKOORMUSE PIIRMAAR

GBUK Banana réngassilmuste ohutu téokoormus on kuni
400 kg XXL suuruse puhul ja kuni 230 kg teiste suuruste
puhul.

EELDATAV ELUIGA

LOLERI eeskirjad néuavad enne igat kasutamist visuaalse
kontrolli tegemist. GBUK Banana soovitab silmuse peale
6-kuulist kasutamist vélja vahetada. Kuid silmuse eeldatav
eluiga soltub tegelikest kasutustingimustest. Kui silmusel
on kahjustuse voi kulumise mérke, visake see &ra ja valige
uus silmus.

PESUNAIDIK

Silmuse v&ib vajaduse korral puhtakse ptihkida, kuid seda
ei tohi pesta. Kui silmus on veega kokku puutunud, siis
muutub silmuse tagakiiljel olev pesunaidik punaseks ja
silmus tuleb havitada.

Enne pesemist —_ Peale pesemist
SILMUST
Pesundidik i Pesunidik

MATERJALID
Polliesterkangas, polliuretaankiust taidis, nailonniit,
nailonrihmad, nailonklambrid.

KASUTUSJUHISED

1

Valige kastist vajalik silmus. Enne silmuse kotist
eemaldamist asetage silmus patsiendi selja keskosa
vastu, et kontrollida, kas on valitud dige suurus. Silmus
peab katma patsiendi pealaest sabaluuni. Kasutage

visuaalse juhisena musti dmblusi silmuse ala- ja iilaosas.

Selles kohas saab m&06ta ka laiust, et selle sobivust
kontrollida, asetades silmuse patsiendi selja keskosale
ja veendudes, et silmus kataks patsiendi kogu laiuses.
Peale dige suuruse valimist eemaldage silmus kotist
ja paigaldage see patsiendi taha asetades, tagades,
et sildid ja positsioneerimisjuhikud oleksid suunatud
patsiendist eemale ja jadksid valjaspoole, et kasutaja
neid ndeks. Patsiendi silmusesse asetamiseks jargige
kohalikke manuaalse kasitsemise eeskirju.

Veenduge, et silmus oleks asetatud piisavalt madalalae
patsiendi selja taha, et dmblus oleks tapselt sabakondi
all. Silmuse ilemine dmblus peab olema timber
pealae. Vajaduse korral voib kasutada libistuslina, kuid
see tuleb peale silmuse vajalikku asendisse saamist
eemaldada.

Peale seda veenduge, et silmus oleks patsiendi selja
keskel.

Paigaldage jalaosad, tuues kummagi jala kummalegi
kiljele ja paigutades reite alla. Veenduge, et materjal
oleks sile ja kasutage vajaduse korral libistuslina.
Mdlema jala jaoks on turvarihmad. Paigutage liksik
jalarihm vajaduse korral labi teise jala turvarihma.
Patsiendi kasitsemise riskihindamine/hooldusplaan
viitab sellele, kas see on vajalik.

Tehke visuaalne kontroll, et veenduda, kas k&ik
Ulatoodud punktid on taidetud.

Kinnitage 6la- ja jalardngad tosteseadme
jaoturkanduri kiilge. Véarvikoodiga réngad tule

biga patsiendi jaoks valida vastavalt kohalikele
manuaalse kasitsemise eeskirjadele ja individuaalse
riskihindamise(hooldusplaani kohaselt.

Enne tdsteseadme kéaitamist veenduge, et klambrid
oleksid jaoturkanduri kiilge kinnitatud ja patsiendi
kasivarred oleksid silmuse sees.

. Tostmise I0petamisel eemaldage silmus patsiendi

limbert vastavalt kohalikule manuaalse kasitsemise
eeskirjadele.

PUHASTAMINE JA DESINFITSEERIMINE

GBUK Banana réngassilmused on ette néhtud
korduvkasutamiseks tihe patsiendi puhul, st seade on
ainult Uhe patsiendiga kasutamiseks. Kerge maardumise
korral plihkige esimesel véimalusel silmust kasitsi
alkoholipdhiste puhastuslahustega (kuni 70%) v&i tavaliste
desinfitseerimislahusteg, kuni silmus on silmné&htavalt
puhas. Kui silmus pole silmnahtavalt puhas ja osutub
visuaalsel kontrollil saastunuks, siis visake silmus vastavalt
kohaliku haigla protokollile minema.

HOIUSTAMISTINGIMUSED

Silmuse hoiustamine peab olema vastavauses kohaliku
haigla eeskirjadega ja seda tuleb hoida porandast eemal.
Hoida kuivana. Hoida otsese paikesevalguse eest.

KORVALDAMINE
Kd&rvaldage seade vastavalt kohaliku haigla eeskirjadele.

D d
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Pole valmistatud looduslikust latekskummist.

Sumbolite sénastik on kattesaadav aadressilt www.
gbukbanana.com
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Egy beteg altali haszndlatra valé hurok
hevederek

Hasznalati utasitas
Kérjuk, hogy a hasznalat elétt olvassa el ezeket az
Utmutatokat

RENDELTETESSZERU HASZNALAT

A GBUK Banana hurok hevedert a betegek athelyezésére
hasznaljdk a kockazatértékelést kbvetden. A hevedert a
mechanikus emeléeszkdzzel (mobil vagy mennyezetre
rogzitett emelével) egyiitt kell haszndlni, ezzel biztositva a
beteg biztonsdgos emelését, és athelyezését.

CELFELHASZNALO

A GBUK Banana hurok hevedert rendeltetés szerint csak
képzett egészségligyi szakemberek, vagy megfeleld
képzettséggel, vagy ismeretekkel rendelkezé személyek
hasznalhatjék. Olvassa el a Royal College of Nursing erre
vonatkozd irdnyelveit.

CELZOTT BETEGPOPULACIO

Olyan betegek szdmadra készlilt, akiket fel kell emelni
és/vagy &t kell helyezni a megfelelé kockazatértékelést
kovetéen.

JAVALLATOK

A heveder olyan mozgdskorldtozott betegek esetén
javasolt hasznalni, akiket fel kell emelni és/vagy &t kell
helyezni.

ELLENJAVALLATOK

Ha a heveder sérilt bérfeliilettel érintkezik, akkor ne
hasznalja 30 napnél tovabb.

Ne hasznélja olyan betegeknél, akiknek a stlya meghaladja
a heveder vagy az emeld biztonsdgos munkaterhelésének
hatdrértékét, azt az értéket kell figyelembe venni, amelyik
alacsonyabb.

FIGYELMEZTETESEK & OVINTEZKEDESEK

- Kovesse a szervezete altal kiadott manudlis kezelésre
vonatkozd irdnyelvet, a National Back Exchange vagy a
HSE iranyelveit.

« A heveder hasznélatakor az 0sszes kezel6nek megfeleld
képzettséggel, és szakértelemmel kell rendelkeznie.

« Ne haszndlja, ha a csomagoldsa ki van nyitva, vagy ha
sérdilt.

« Ne hasznélja, ha a mosas jelz piros szinlivé valtozott,
vagy ha a hevedereken barmiféle sériilési vagy kopdasi
nyomas |athato.

« Ne mossa ki valamint ne is 6blitse le az eszkozt.

. Csak egy beteg dltali haszndlatra. Ha ez az eszkoz
tobb betegnél is felhasznaldsra kertil, akkor fenn all a
fertézédés és/vagy a keresztszennyezddés kockazata.

- Ha az eszkdzzel kapcsolatosan stlyos esemény torténik,
akkor a felhaszndalénak be kell azt jelentenie a GBUK
felé, valamint a felhaszndldé/beteg lakhelye szerinti
illetékes hivatalnal is. Ha eszkdz hiba gyandja all fenn,
akkor a felhasznalénak jelentenie kell az esetet a GBUK
felé, és az eszkozt vissza kell kiildeni a GBUK-hoz
vizsgalat céljdbdl.

34

A heveder hasznalata el6tt az illetékes személy(ek)nek

kockazatértékelést és szemrevételezéses ellendrzést

kell végezni(e)/(Uk). Ekkor a kovetkezd tényezdket kell

figyelembe venni:

« A beteg fizikai és egészségligyi dllapotat, beleértve a
borfelliletének épségét is,

- A heveder dllapotét, beleértve a mosas jelzd
megjelenését vagy barmilyen sériilés, szakadds, kopas,
szennyezddés, kilazult varras vagy egyéb mds altaldnos
kopasi jelet,

- A heveder megfelel6ségét, beleértve azt is, hogy a
hasznalt heveder megfelelé méretd, és tipusu-e,

- A gondozodk eszkdz hasznalatra vonatkozd képességét;
valamint,

- Az a helyzetet, amelyben az eszkoz felhaszndlasra kerdl.

KOMPATIBILITAS
A hevederek hurok csatlakozdsai megfeleléek a 2, vagy a 4
pontos hurok merevité ruddal valé haszndlatra.

BIZTONSAGOS MUNKATERHELESI HATARERTEK

A GBUK Banana hurok hevederek biztonsdgos
munkaterhelése XXL-es méret esetén akdr 400 kg, mig az
osszes tobbi méret esetén 275 kg is lehet.

VARHATO ELETTARTAM

A LOLER el6irasok szerint a heveder mindene gyes
haszndlata el6tt el kell végeznie egy szemrevételezéssel
torténd ellenérzést. A GBUK Banana azt javasolja, hogy
a hevedert 6 hénapos hasznélat utan cserélje ki. Viszont
a heveder varhatd élettartama a tényleges hasznélati
feltételektdl fligg. Ha a hevederen sériilési vagy kopadsi
nyomok vannak, akkor azt dobja ki, €s hasznaljon egy Uj
hevedert.

MOSAS JELZO

Sziikség esetén a hevedert le lehet tordIni, viszont nem
szabad kimosni. Ha a hevedert viz éri, akkor a heveder
hatso részén lévé mosas jelzé pirosra valt, és ilyen esetben
a hevedert ki kell dobni.

Mosas el6tt —_ Mosas utdn
NE HASZNALJA A
HEVEDERT
Mosés jelzé — Mosés jelzé
ANYAGOK

Poliészter szdvet, poliuretdn szal toltelék, nejlon szal, nejlon
hevederek.

HASZNALATI UTASITAS

1.

Vélassza ki a sziikséges hevedert a dobozbdl. Miel6tt
kivenné a hevedert a tartézsdkbdl, helyezze azt a
beteg gerincének a kdzepére, ezzel ellenérizve, hogy
megfelel6 méret kerlilt-e kivdlasztdsra. A hevedernek
a beteg fejének kdzepétdl egészen a farkcsontjdig kell
érnie. Vizudlis Utmutatéként hasznélja a heveder felsd,
és also részén lévé fekete varrast. Ezen a ponton is
mérhetd a szélesség annak meghatdrozasdhoz, hogy a
heveder megfelel6 méretlie-e a betegnek, ligy hogy azt
a beteg gerincére teszi, majd pedig megnézi, hogy az
megfelel6 szélességben lefedi-e a beteg testét.

A megfelelé méret kivalasztdsa utdn vegye ki a
hevedert a tartézsdkbdl, és helyezze azt a beteg
mogé, viszont gy6z8djon meg roéla, hogy a cimkék,

és a helyez6 megvezetdk a beteg felé nézzenek,
valamint hogy kiviil is legyenek, hogy a kezeld lassa
azokat. Kovesse a helyi manudlis kezelésre vonatkozd
irdnyelvet a beteg hevederbe valé helyezéséhez.
Gy6z8djén meg rdla, hogy a heveder a beteg hatanak
also részén kerllt rogzitésre, Ugy hogy a varras
kozvetlendl a farkcsont alatt legyen. A heveder felsé
varrdsanak a fej kozépsé részénél kell lennie. Sziikség
esetén hasznalhatd toldlap, viszont azt mindenképpen
el kell tavolitani, mihelyt a heveder a megfelelé
helyzetben van.

Miutdn ez megtértént gy6z6djon meg arrdl, hogy a
heveder a beteg hatanak kdzepénél van.

Helyezze el Ugy a heved labrészeit, hogy az minden
egyes lab mellett hosszanti irdnyba legyenek, és

a combok ald essenek. Gy6z&djon meg réla, hogy

az anyag el van simitva, valamint sziikség esetén
hasznaljon toldlapot.

Mindegyik labrészen vannak hevederovek.

Sziikség esetén flizze at az egyik lab hevedert a
mdsik |db hevederdvén. A beteggel kapcsolatos
kockdazatértékelésében/gondozasi tervben erre
hivatkozni kell, hogy sziikség van-e erre.

Végezzen teljeskorli szemrevételezéses ellenérzést,
gy6z6djon meg rdéla, hogy a fenti pontok mindegyike
teljestilt-e.

Csatlakoztassa a vall és a 1db hurkokat az emeld
merevitd rudjahoz. Az egyes betegekhez megfeleld
szinkéddal rendelkez6 hurkokat a helyi manudlis
kezelésre vonatkozo irdnyelv, és az egyedi
kockdazatértékelés/gondozasi terv szerint kell
kivélasztani.

Az emel6 hasznélata elétt gyéz6djon meg rdla, hogy
az dsszes hurok biztonsagosan régzitésre keriilt a
merevité rudakon, és arrdl is, hogy a beteg karjai a
hevederen beliil vannak.

. Az dthelyezés befejezésekor a helyi manuadlis kezelésre

vonatkozé irdnyelv betartdsaval tdvolitsa el a hevedert
a betegrol.

TISZTITAS & FERTOTLENITES

A GBUK Banana hurok hevederek gy kerlltek
megtervezésre, hogy ugyan anndl a betegnél Ujbdl
felhaszndlhatéak legyenek, azaz az eszkdz csak egy
beteg altali haszndlatra megfelel6. Ha a heveder enyhén
szennyezett, akkor a lehet6 leghamarabb tordlje le alkohol
alapui tisztitd oldatokkal (legfeljebb 70%-0s), vagy normal
fertétlenité oldatokkal, amig a heveder szemmel Iathatéan
is tisztdva nem vélik. Ha a heveder szemmel lathatéan nem
tlnik tisztdnak, és a szemrevételezéses ellenérzés soran
tovabbra is szennyezettnek tlinik, akkor a helyi kérhazi
eléirds szerint dobja ki a hevedert.

TAROLASI FELTETELEK

A hevedert a helyi kérhdzi irdnyelv szerint, és nem a
padlén kell térolni. Tartsa szdrazon. Tartsa tavol a kozvetlen
napfénytél.

ARTALMATLANITAS
A késziilék a helyi kérhazi iranyelvek szerint kertdil
artalmatlanitasra.
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Nem természetes alapu gumi latexbdl késziilt.

A jelmagyarazathoz kapcsolodé szészedet a
www.gbukbanana.com cimen érhetd el.
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LV

Individualais lietosanai paredzéts
cilpveida slings

LietoSanas noradijumi
Pirms lietoSanas izlasiet $os noradijumus.

PAREDZETAIS LIETOSANAS VEIDS

GBUK Banana cilpveida slings ir paredzéts pacientu
parvietosanai péc riska novértésanas. Slings jalieto kopa ar
mehanisku pacel$anas ierici (vai nu ar parvietojamo, vai ar
pie griestiem piestiprinatu pacélaju), lai nodrosinatu drosu
pacienta pacel$anu un parvietosanu.

PAREDZETAIS LIETOTAJS

GBUK Banana cilpveida slings paredzéts lietoSanai
apmacitiem veselibas aprupes specialistiem vai personam,
kam ir atbilstoSa apmaciba vai zinasanas. Skatiet Royal
College of Nursing vadlinijas.

MERKA PACIENTU POPULACIJA
Paredzeéts pacientiem, kuri péc piemérota riska
novértéjuma veikSanas japace| un/vai japarvieto.

INDIKACIJAS

Slings ir paredzéts pacientiem ar ierobezotam
parvietosanas spéjam, kuriem nepiecieSama pacel$ana un/
vai parvietosana.

KONTRINDIKACIJAS

Ja slings saskaras ar savainotu adu, neizmantojiet to ilgak
neka 30 dienas pirms ierices kalposanas laika beigam.
Nelietojiet pacientiem, kuru svars parsniedz slinga vai
pacélaja drosas darba slodzes robezu (piemérojot mazako).

BRIDINAJUMI UN PIESARDZIBAS PASAKUMI

- levérojiet savas organizacijas vietéjo manualas
parvietoSanas politiku un National Back Exchange vai
HSE vadlinijas.

- Visiem slinga lietotajiem ir jabtt apmacitiem un
kompetentiem.

- Nelietojiet, ja iepakojums ir atvérts vai bojats.

« Nelietojiet, ja mazgasanas indikators ir kluvis sarkans vai
ja siksnas ir bojatas vai nodilusas.

- Nemazgajiet un nebaliniet So ierici.

. Tair paredzéta tikai vienam pacientam. Sis ierices
lietoSana vairakiem pacientiem rada infekcijas un/vai
infekcijas talakas izplatibas risku.

- Jaarierici saistits kads nopietns incidents, lietotajam
par $o notikumu jazino GBUK un kompetentajai iestadei,
kura lietotajs/pacients ir registréts. Ja pastav aizdomas
par ierices k|tmi, lietotajam jazino par o notikumu
GBUK un ierice janosita atpakal GBUK parbaudes
veiksanai.
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Pirms slinga lietoSanas kompetentai(-am) personai(-am) ir
javeic riska novértésana un vizuala apskate. Janem véra
sadi faktori:

pacienta fiziskais un mediciniskais stavoklis, tostarp adas
veselums;

slinga stavoklis, tostarp mazgasanas indikatora izskats
un jebkadu bojajumu, ieplisumu, caurumu, netirumu,
valigu Suvju vai jebkadas citas visparéja nolietojuma
pazimes;

slinga piemérotiba, tostarp tas, vai tiek izmantots
pareizais slinga izmérs un tips;

aprupétaju spéjas, izmantojot aprikojumu;

izmanto$anas situacija.

SADERIBA
Slingi, kuriem ir cilpveida stipringjumi, ir pieméroti lietoSanai
ar 2 vai 4 punktu cilpas svara sadales stieni.

DROSAS DARBA SLODZES IEROBEZOJUMS
GBUK Banana cilpveida slinga drosa darba slodze ir lidz pat
400 kg izméram XXL un 275 kg visiem paré&jiem izmériem.

PAREDZAMAIS KALPOSANAS ILGUMS

LOLER noteikumos noteikts, ka pirms katras lietosanas
reizes javeic slinga vizuala parbaude. GBUK Banana iesaka
nomainit slingu péc 6 ménesu ilgas lietosanas. Tomér
slinga paredzamais kalposanas laiks ir atkarigs no realajiem
lietoSanas apstakliem. Ja slingam ir kaut kadas bojajuma vai
nodiluma pazimes, izmetiet to un izvélieties jaunu slingu.

MAZGASANAS INDIKATORS

Ja nepiecieSams, slingu var notirit noslaukot, bet to nedrikst
mazgat. Ja slings ir bijis paklauts Gdens iedarbibai, slinga
aizmuguré esosais mazgasanas indikators kltst sarkans un
slings ir jaizmet.

Pirms Péc mazgasanas
mazgasanas

—
NEIZMANTOJIET
SLINGU
-

Mazgasanas Mazgasanas
indikators indikators
MATERIALI

Poliestera audums, poliuretana Skiedru pildijums, neilona
diegi, neilona siksnas.

LIETOSANAS NORADIJUMI

1.

Kasté izvélieties nepiecieSamo slingu. Pirms slinga
iznemSanas no somas novietojiet slingu iepretim
pacienta mugurkaula vidum, lai parbauditu, vai ir
izvéléts pareizais izmérs. Slingam ir janosedz pacients
no galvas virsas Iidz astes kaulam. Melna Suve

slinga aug$pusé un apakspusé ir izmantojama ka
vizuals orientieris. Saja bridT var izmérit arf platumu,

lai parbauditu, vai tas ir piemérots, novietojot slingu
mugurkaula vidl un péc tam parliecinoties, ka tas
nosedz pacientu visa platuma.

Kad ir atlasits pareizais izmeérs, iznemiet slingu no
somas un novietojiet to aiz pacienta ta, lai markéjums
un pozicionésanas orientieri ir pavérsti virziena prom no
pacienta un uz arpusi, lai tos varétu redzét izmantotajs.
Novietojot pacientu slinga, ieverojiet vietéjo manualas
parvietosanas politiku.

Parliecinieties, vai slings ir novietots pietiekami zemu
uz pacienta muguras, lai Suve atrastos tiesi zem astes
kaula. Slinga aug$éjai Suvei jabut novietotai ap galvas
virsu. Vajadzibas gadijuma varat izmantot slides palagu,
bet tas ir janonem, tiklidz slings atrodas vélamaja
pozicija.

Kad tas ir izdarits, parliecinieties, vai slings ir nocentréts
pacienta aizmuguré.

Piestipriniet kaju posmus, novietojot katru kaju katra
pusé un ievirzot zem augsstilbiem. Nodrosiniet, lai
materials ir izlidzinats, un, ja nepiecieS$ams, izmantojiet
slides palagu.

Katrai kajai ir kaju papleSanas novérsanai paredzétas
siksnas. Ja nepiecieSams, izvelciet vienas kajas siksnu
cauri otras kajas paple$anas novérsanas siksnai.
Pacienta parvietosanas riska novértéjuma / aprapes
plana batu jabat noradei, vai tas ir nepieciesams.
Veiciet vizualas parbaudes, lai parliecinatos, vai visi
iepriek$ minétie noradijumi ir izpilditi.

Piestipriniet plecu un kaju cilpas pie pacélaja svara
sadales stiena. Katra pacienta cilpas ar krasu kod&jumu
jaizvélas atbilstosi vietéjai manualas parvietosanas
politikai un individualajam riska novértéjumam/apripes
planam.

Pirms pacélaja izmanto$anas parliecinieties, ka visas
cilpas ir piestiprinatas pie svara sadales stieniem un ka
pacienta rokas atrodas slinga iek$pusé.

. Kad parvietoSana ir pabeigta, nonemiet slingu no

pacienta, ievérojot vietéjo manualas parvietosanas
politiku.

TIRISANA UN DEZINFICESANA

GBUK Banana cilpveida slingi ir paredzéti atkartotai
lietosanai vienam un tam pasam pacientam, t.i., 8T ierice
tiek lietota tikai vienam pacientam. Ja tas ir mazliet
nosmeéréts, péc iespéjas atrak noslaukiet slingu, izmantojot
tirisanas $kidumus uz spirta bazes (Iidz 70 %) vai parastus
dezinfekcijas lidzek|us, lidz slings izskatas tirs. Ja slings
neizskatas tirs un, to apskatot, redzami netirumi, izmetiet
slingu atbilstosi vietéjam slimnicas protokolam.

UZGLABASANAS APSTAKLI

Slinga uzglabasanai ir janotiek atbilstosi vietéjas slimnicas
politikai, un to nedrikst glabat uz gridas. Turiet sausuma.
Neturiet tie$a saules gaisma.

1IZMESANA
No $is ierices ir jaatbrivojas atbilstosi viet&jai slimnicas
politikai.
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Sastava nav dabiska kaucuka lateksa.
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MT
Bragi ghall-loops ghal Uzu fuq Pazjent
Wiehed

Istruzzjonijiet ghall-Uzu
Jekk joghgbok aqra dawn l-istruzzjonijiet gabel l-uzu.

UZU INTENZJONAT
Il-braga ghall-loops GBUK Banana hija intenzjonata biex

tintuza biex tittrasferixxi pazjenti wara valutazzjoni tar-riskji.

Il-braga ghandha tintuza flimkien ma’ apparat ta’ rfigh
mekkaniku (jew parank mobbli jew parank mis-saqgaf)
biex tizgura rfigh u l-ippozizzjonar mill-gdid ta’ pazjent bla
periklu.

UTENT INTENZJONAT

ll-braga tal-klipp GBUK Banana hija intenzjonata biex
tintuza minn professjonisti mharrga tal-kura tas-sahha jew
dawk bit-tahrig jew |-gharfien xieraq. Irreferi ghall-Linji
Gwida tal-Kullegg Irjali tal-Infermiera.

POPOLAZZJONI INTENZJONATA TA' PAZJENTI
Intenzjonata ghal pazjenti li jehtiegu rfigh u/jew
l-ippozizzjonar mill-gdid wara valutazzjoni xierga tar-riskji.

INDIKAZZJONUIET
Il-braga hija indikata ghall-uzu fuq pazjenti b’mobilita
limitata li jehtiegu rfigh u/jew l-ippozizzjonar mill-gdid.

KONTRAINDIKAZZJONUIET

Jekk il-braga tkun f’kuntatt ma’ gilda maqsuma, tuzax ghal
aktar minn 30 jum sal-hajja tal-apparat.

Tuzax fuqg pazjenti li I-piz taghhom jagbez it-taghbija tal-
hidma sikura tal-braga jew tal-parank, liema minnhom ikun
l-inqas.

TWISSIJIET U PREKAWZJONUIET

« Segwi |-politika tal-immaniggjar tal-manwal lokali mill-
organizzazzjoni tieghek, National Back Exchange jew
il-linji gwida tal-HSE.

Ir-reffiegha kollha ghandhom ikunu mharrga u
kompetenti meta juzaw il-braga.

Tuzax jekk l-imballagg ikun miftuh jew ikollu I-hsara.

juru xi sinjali ta’ hsara jew xedd.

Tahsilx jew tibbli¢ja l-apparat.

Biex tintuza minn pazjent wiehed biss. L-uzu ta’ dan

|-apparat minn pazjent ghall-iehor johloq riskju ta’

infezzjoni u/jew krosskontaminazzjoni.

- Fil-kaz ta’ incident serju li jinvolvi l-apparat, l-utent
ghandu jirrapporta I-kaz lil GBUK u lill-awtorita

kompetenti li fiha I-utent/pazjent huwa stabbilit. F’kaz ta’

suspett dwar difett fl-apparat, I-utent ghandu jirrapporta
I-kaz lil GBUK, u l-apparat ghandu jintbaghat lura lil
GBUK ghal ezami.

38

Tuzax jekk I-indikatur tal-hasil sar ahmar, jew jekk il-bragi

Valutazzjoni tar-riskju u spezzjoni vizwali ghandhom isiru

minn persuna(i) kompetenti gabel tuza I-braga. Dan ghandu

jais il-fatturi li gejjin:

. L-istat fiziku u mediku tal-pazjent, inkluza l-integrita tal-
gilda,

« L-istatus tal-braga, inkluza d-dehra tal-indikatur tal-hasil
u l-prezenza ta’ kwalunkwe hsara, qtugh, ticrit, hmieg,
hjata mahlula, jew kwalunkwe sinjal generali iehor ta’
hsara jew xedd,

- ll-kompatibilita tal-braga, inkluz jekk hux ged jintuzaw
id-dags u t-tip korretti tal-braga,

«+ ll-kapacita ta’ dawk li jiehdu hsieb il-pazjenti li juzaw it-
taghmir; u,

. Is-sitwazzjoni li fiha ged tintuza.

KOMPATIBBILTA
Bragi li ghandhom holoq annessi huma adattati ghal uzu
ma’ virga li tifrex il-holoqg bi 2 jew b’4. .

LIMITU TA’' TAGHBIJA TAL-HIDMA SIKURA
Il-bragi tal-klipps ta’” GBUK Banana ghandhom taghbija

tal-hidma sigura sa 400kg ghad-dags XXL u sa 275kg ghal

kull dags iehor.

HAJJA MISTENNIJA

Ir-regolamenti LOLER jehtiegu li taghmel spezzjoni vizwali
tal-braga gabel kull uzu. GBUK Banana tirrakkomanda

li tissostitwixxi I-braga wara 6 xhur ta’ uzu. Madankollu,

il-hajja mistennija tal-braga tiddependi fuq il-kundizzjonijiet
attwali tal-uzu. Jekk il-braga turi xi sinjali ta’ hsara jew xedd,

armiha u aghzel braga gdida.

INDIKATUR TAL-HASIL

ll-braga tista’ tintmesah biex tnaddafha jekk mehtieg izda
m’ghandhiex tinhasel f’'magna. Jekk il-braga giet esposta
ghall-ilma, l-indikatur tal-hasil fug wara tal-braga jsir ahmar
u l-braga ghandha tintrema.

Qabel il-Hasil — Wara |-Hasil

TUZAX IL-BRAGA

Indikatur tal-hasil Indikatur tal-hasil

MATERJALI
Drapp tal-poliester, mili tal-fibra tal-poliuretan, hajt tan-
najlon, ¢ineg tan-najlon.

DIREZZJONUIET GHALL-UZU

1. Aghzel il-braga mehtiega mill-kaxxa. Qabel tnehhi
I-braga mill-borza taghha, poggi I-braga man-nofs
tas-sinsla tal-pazjent biex tivverifika li d-dags korrett
intghazel. ll-braga ghandha tkopri mill-qurriegha tal-
pazjent sal-coccyx. Uza |-hjata sewda fin-naha ta’ fuq
u ta’ isfel tal-braga bhala gwida vizwali. ll-wisa’ jista’
jitkejjel ukoll f’dan il-punt biex tivverifika li hija adattata
billi tpoggi I-braga fin-nofs tas-sinsla u mbaghad tizgura
li din tkopri I-wisa’ tal-pazjent.

2. Ladarba jkun intghazel id-dags korrett, nehhi I-braga
mill-borza, poggiha wara I-pazjent u zgura li t-tikketti
u l-gwidi tal-pozizzjonament ma jkunux iharsu lejn il-
pazjent u jkunu fuq barra biex jarahom ir-reffiegh. Segwi
I-politika tal-immaniggjar manwali lokali tieghek biex
tippozizzjona lill-pazjent fil-braga.

3. Zgura li l-braga titwahhal bizzejjed fin-naha ta’ isfel ta’
dahar il-pazjent biex il-hjata tkun ezatt taht il-coccyx.
I-hjata ta’ fuq tal-braga ghandha tkun madwar il-
qurriegha. Lizar ghall-garr jista’ jintuza jekk mehtieg
izda ghandu jitnehha ladarba I-braga tkun fil-pozizzjoni
mixtieqa.

4. Ladarba dan isir, zgura li I-braga hija ¢¢entrata fug wara
tal-pazjent.

5. Wahhal is-sezzjonijiet tas-sagajn billi ggib kull sieq
magenb xulxin u tghaddihom taht il-koxox. Zgura i
I-materjal huwa catt u uza lizar ghall-garr jekk mehtieg.

6. Hemm cineg tad-dinjita fuq kull sieq. Dahhal ¢inga
wahda tas-saqgajn permezz tac¢-cinga tad-dinjita
tas-sieq |-ohra jekk mehtieg. ll-pazjent li immaniggja
l-valutazzjoni tar-riskji/pjan ta’ kura ghandu jiccekkja
jekk dan huwiex mehtieg.

7. Aghmel kontrolli vizwali biex tizgura li I-punti kollha
hawn fuq tlestew.

8. Wahhal il-holoq tal-ispalla u tas-sieq mal-virga li tinfetah
tal-parank. ll-holoq ikkodifikati b’kulur ghal kull pazjent
ghandhom jintghazlu b’konformita mal-politika lokali
tat-tgandil manwali u skont |-evalwazzjoni tar-riskji
individwali/pjan ta’ kura.

9. Qabel thaddem il-parank, zgura li I-holoq kollha twahhlu
mal-vireg li jinfethu u li I-drieghi tal-pazjent huma fil-
braga.

10. Meta tlesti t-trasferiment, nehhi I-braga mill-pazjent
skont il-politika tal-immaniggjar manwali lokali tieghek.

TINDIF U DIZINFEZZJONI

Il-bragi tal-klipps ta’ GBUK Banana huma ddisinjati biex
jergghu jintuzaw mal-istess pazjent, jigifieri l-apparat huwa
ghall-uzu ma’ pazjent wiehed biss. Jekk tkun ftit mahmuga,
imsah il-braga b’idejk malajr kemm jista’ jkun billi tuza
soluzzjonijiet ta’ tindif ibbazati fuq l-alkohol (sa 70%) jew
soluzzjonijiet ta’ dizinfettanti normali sakemm il-braga tkun
vizibbilment nadifa. Jekk il-braga ma tidhirx vizibbilment
nadifa u tibga’ kkontaminata wara spezzjoni vizwali, armi
|-braga skont il-protokoll tal-isptar lokali.

KUNDIZZJONUIET GHALL-HAZNA

ll-hazna tal-braga ghandha tkun skont il-politika tal-isptar
lokali u ghandha tinzamm maqtugha mill-art. Zommbha xotta.
1zZzommhiex f’xemx diretta.

RIMI
Armi l-apparat skont il-politika tal-isptar lokali.
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Hamuri cu inel pentru uz individual

Instructiuni de utilizare
Va rugam s3 cititi aceste instructiuni inainte de utilizare.

DOMENIUL DE UTILIZARE

Hamul cu inel GBUK Banana este destinat utilizarii pentru
transferul pacientilor in urma unei evaluari a riscului. Hamul
va fi utilizat impreuna cu un dispozitiv mecanic de ridicare
(elevator mobil sau tavan) pentru a asigura ridicarea si
repozitionarea in siguranta a pacientului.

DOMENIUL DE UTILIZARE
Hamul cu INEL GBUK Banana este destinat utilizarii de

cu pregadtirea sau cunostintele corespunzatoare. Consultati
ghidul Colegiului Regal al Asistentilor Medicali.

POPULATIA DE PACIENTI PRECONIZATA
Destinat pacientilor care necesita ridicare si/sau
repozitionare in urma unei evaluari adecvate a riscurilor.

INDICATII
Hamul este indicat pentru utilizare la pacienti cu mobilitate
limitata care necesita ridicare si/sau repozitionare.

CONTRAINDICATII

Daca hamul intra in contact cu pielea care prezinta leziuni
deschise, nu il utilizati mai mult de 30 de zile pe toata
durata de viata a dispozitivului.

A nu se utiliza la pacientii a caror greutate depaseste limita
de siguranta a sarcinii de lucru a hamului sau elevatorului,
oricare dintre acestea este mai mica.

AVERTISMENTE $I PRECAUTII

Respectati politica locala de manipulare manuala

din organizatia dvs., National Back Exchange sau
instructiunile HSE.

Toti manipulatorii trebuie sa fie instruiti si competenti
atunci cand utilizeazd hamul.

A nu se utiliza daca ambalajul este deschis sau
deteriorat.

A nu se utiliza daca indicatorul de spalare a devenit rosu
sau daca curelele prezinta semne de deteriorare sau
uzura.

Nu spalati si nu fnalbiti dispozitivul.

Doar pentru uz individual. Utilizarea incrucisata a acestui
dispozitiv prezinta risc de infectie si/sau contaminare
incrucisata.

In cazul unui incident grav care implica dispozitivul,
utilizatorul trebuie sa raporteze evenimentul la GBUK

si la autoritatea competentad in care este spitalizat
utilizatorul/pacientul. In cazul unei defectiuni suspectate
a dispozitivului, utilizatorul trebuie sa raporteze
evenimentul la GBUK, iar dispozitivul trebuie returnat la
GBUK pentru examinare
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O evaluare a riscurilor si o inspectie vizuala trebuie sa fie

efectuate de catre persoana (persoanele) competenta

(competente) inainte de a utiliza hamul. Acest lucru ar

trebui sa ia in considerare urmatorii factori:

« Starea fizica si medicald a pacientului, inclusiv
integritatea pielii,

« Starea hamului, inclusiv aspectul indicatorului de
spalare si prezenta oricaror deteriorari, rupturi, rosaturi,
murdarie, cusaturi slabite sau orice alte semne generale
de uzura,

« Compatibilitatea hamului, inclusiv daca se utilizeaza
dimensiunea si tipul corect al hamului,

- Capacitatea ingrijitorilor care utilizeaza echipamentul si

« Situatia in care este utilizat

COMPATABILITATEA
Hamurile care au atasamente inel sunt potrivite pentru
utilizarea cu o bara intinzatoare cu inel in 2 sau 4 puncte.

LIMITA SARCINII UTILE DE LUCRU

Hamurile cu inel GBUK Banana au o sarcina utila de lucru
de pana la 400 kg pentru dimensiunea XXL si 275 kg
pentru toate celelalte dimensiuni.

DURATA DE VIATA ESTIMATA

Regulamentele LOLER necesitd efectuarea unei inspectii
vizuale a hamului inainte de fiecare utilizare. GBUK Banana
va recomanda s& inlocuiti hamul dupa 6 luni de utilizare. Cu
toate acestea, durata de viata asteptata a hamului depinde
de conditiile reale de utilizare. Daca hamul prezinta semne
de deteriorare sau uzura, aruncati-l si alegeti un nou ham.

INDICATOR DE SPALARE

Hamul poate fi sters daca este necesar, dar nu trebuie
spalat. Daca hamul a fost expus la apa, indicatorul de
spalare de pe spatele acestuia va deveni rosu si hamul va
trebui sa fie aruncat.

inainte de spalare — Dupa spalare
NU UTILIZATI
HAMUL
Indicator de spélare d Indicator de spélare
MATERIALE

Tesatura din poliester, umplutura din fibra poliuretanica, fir
de nailon, curele din nailon.

INSTRUCTIUNI DE UTILIZARE

1. Alegeti hamul dorit din cutie. Inainte de a scoate hamul
din punga sa, asezati-| pe mijlocul coloanei vertebrale
a pacientului pentru a verifica daca a fost selectata
dimensiunea corecta. Hamul trebuie sa acopere
coroana pacientului pana la coccis. Utilizati cusaturile
negre din partea de sus si de jos a hamului ca ghid
vizual. Latimea poate fi, de asemenea, masuratd in
acest moment, pentru a verifica daca este adecvata,
prin plasarea hamului la mijlocul coloanei vertebrale
si apoi asigurandu-se cd aceasta acopera latimea
pacientului.

2. Odata ce dimensiunea corecta a fost selectata,
scoateti hamul din sac si montati-l plasandu-I in spatele
pacientului, asigurandu-va ca etichetele si ghidajele de
pozitionare sunt orientate cu fata opusa fata de pacient
si se afld in exterior pentru a fi vazute de manipulator.
Respectati politica locala de manipulare manuala pentru
a pozitiona pacientul in ham.

3. Asigurati-va ca hamul este montat suficient de jos pe
spatele pacientului, astfel incat cusatura sa fie chiar
sub coccis. Cusatura superioara a hamului trebuie sa
fie in jurul coroanei capului. Daca este necesar, se
poate utiliza un cearsaf pentru transferul pacientului,
dar trebuie indepartat dupa ce hamul se afld in pozitia
dorita.

4. Odata ce ati facut acest lucru, asigurati-va ca hamul
este centrat in partea din spate a pacientului.

5. Montati sectiunile piciorului aducand fiecare picior de-a
lungul fiecarei parti si pozitionati sub coapse. Asigurati-
va ca materialul este plat si, daca este necesar, utilizati
un cearsaf pentru transferul pacientului.

6. Exista curele de fixare pe fiecare picior. Daca este
necesar, introduceti o singura curea de picior prin
cureaua de fixare a celuilalt picior. Planul de evaluare a
lucru este necesar.

7. Efectuati verificari vizuale pentru a va asigura ca toate
punctele de mai sus au fost finalizate.

8. Atasati inelele pentru umar si picioare la bara
intinzatoare a elevatorului. Inelele codificate in culori
pentru fiecare pacient trebuie selectate in conformitate
cu politica locala de manipulare manuala si conform

9. Inainte de a utiliza elevatorul, asigurati-va ca toate
inelele au fost fixate pe barele de distribuire si ca
bratele pacientului sunt in interiorul hamului.

10. La finalizarea transferului, scoateti hamul de la pacient
in conformitate cu politica locala de manipulare
manuala.

CURATARE S| DEZINFECTARE

Hamurile cu inel GBUK Banana sunt concepute pentru a
fi reutilizate pentru acelasi pacient, adica dispozitivul este
pentru uz individual. Daca se murddareste usor, stergeti
manual hamul cat mai curand posibil, folosind solutii

de curatare pe baza de alcool (pana la 70%) sau solutii
dezinfectante normale pana cand hamul este vizibil curat.
Daca hamul nu pare vizibil curat si ramane contaminat

la inspectia vizuald, aruncati hamul in conformitate cu
protocolul spitalului local.

CONDITII DE DEPOZITARE

Depozitarea hamului trebuie sa fie in conformitate cu
politica spitalului local si acesta trebuie sa fie mentinut
pe podea. Pastrati-l uscat. A se feri de lumina directa a
soarelui.

ELIMINARE
Aruncati dispozitivul in conformitate cu politica spitalului
local.
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Dvizna zanka z usesi za uporabo pri
enem pacientu

Navodila za uporabo
Pred uporabo preberite navodila.

PREDVIDENA UPORABA

Dvizna zanka z usesi GBUK Banana je namenjena
prenasanju pacientov v skladu z oceno tveganja. Zanka
se mora uporabljati skupaj z mehansko dvizno napravo
(mobilnim ali stropnim dvigalom), da se zagotovi varno
dviganje in preme$canje pacienta.

PREDVIDENI UPORABNIK

Dvizna zanka z usesi GBUK Banana je predvidena za
uporabo s strani usposobljenih zdravstvenih delavcev ali
oseb z ustreznim znanjem in usposobljenostjo. Sklicujte se
na smernice Royal College of Nursing.

PREDVIDENA POPULACIJA PACIENTOV

Naprava je namenjena pacientom, ki potrebujejo
dvigovanje in/ali spreminjanje polozaja v skladu s primerno
oceno tveganja.

INDIKACIJE
Zanka se uporablja pri pacientih z omejeno mobilnostjo, ki
potrebujejo dvigovanje in/ali spreminjanje polozaja.

KONTRAINDIKACIJE

Ce je zanka v stiku s poskodovano kozo, ne uporabljajte
dlje kot 30 dni do Zivljenjske dobe naprave.

Ne uporabljati pri pacientih, ki so tezji od varne delovne
nosilnosti zanke ali dvigala, upostevajte nizjo nosilnost.

OPOZORILA IN PREVIDNOSTNI UKREPI

« Upostevajte lokalne pravilnike za rokovanje vase
ustanove, organizacije National Back Exchange ali
smernice HSE.

- Vsi uporabniki morajo opraviti usposabljanje in biti
sposobni uporabljati zanko.

« Ne uporabljajte, ¢e je embalaza odprta ali poSkodovana.

- Ne uporabljajte, ¢e je indikator pranja obarvan rdece ali
¢e zanka kaze znake poskodb ali obrabe.

- Naprave ne perite in je ne belite.

« Za uporabo pri enem pacientu. Navzkrizna uporaba
naprave pri ve¢ pacientih poveca nevarnost okuzb in/ali
navzkrizno kontaminacijo.

-V primeru, da pri uporabi pride do resne nezgode, mora
uporabnik o tem porocati GBUK in pristojnemu uradu,
pod katerega spada uporabnik/pacient. Ce sumite na
napako na napravi, naj uporabnik o tem obvesti GBUK in
napravo vrne GBUK na pregled.
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Pred uporabo zanke mora pristojna oseba izdelati oceno
tveganja in izvesti vizualni pregled. Pri tem je treba
upostevati naslednje dejavnike:

« Telesno in zdravstveno stanje pacienta, vklju¢no z
zdravjem koze.

- Stanje zanke, vklju¢no z videzom indikatorja pranja in
prisotnost kakrsnih koli poskodb, razpok, raztrganin,
umazanije, razparanih Sivov ali znakov obrabe.

« Ali se uporablja primerna zanka, pravilne velikosti in tipa.

- Ali so negovalci sposobni uporabljati opremo.

- Ali se oprema uporablja v pravih situacijah.

ZDRUZLJIVOST
Zanke, ki imajo pritrjena usesa, so primerne za uporabo z 2
ali 4-tockovnimi razpornimi drogovi za usesa.

VARNA DELOVNA OBREMENITEV

Zanke z u$esi GBUK Banana imajo varno delovno
obremenitev do 400 kg pri velikosti XXL in 275 kg pri vseh
drugih velikostih.

PRICAKOVANA ZIVLJENJSKA DOBA

Predpisi LOLER zahtevajo, da pred vsako uporabo izvedete
vizualni pregled zanke. GBUK Banana priporo¢a menjavo
zanke po 6 mesecih uporabe. Vendar pa je dejanska
Zivljenjska doba zanke odvisna od vsakokratnih pogojev
uporabe. Ce zanka kaze kakrsne koli znake obrabe, jo
zavrzite in uporabite novo.

INDIKATOR PRANJA

Zanko je mogoce Cistiti z brisanjem, ni pa je dovoljeno prati.

Ce je bila zanka izpostavljena vodi, se indikator pranja na
hrbtni strani zanke obarva rdece in zanko je treba zavredi.

Pred pranjem — Po pranju
ZANKE NE UPO-
RABLJAJTE
Indikator pranja d Indikator pranja

MATERIALI
Poliestrska tkanina, polnilo iz poliuretanskih viaken,
najlonska nit, najlonske vezi.

NAVODILA ZA UPORABO

1. Iz skatle vzemite zZeleno zanko. Preden vzamete zanko
iz vrecke, jo polozite na sredino pacientove hrbtenice
in se prepricajte, da ste izbrali pravo velikost. Zanka
mora pokrivati pacienta od temena do trtice. Za vizualni
pripomocek uporabite ¢rne Sive na vrhu in dnu zanke.
Izmerite tudi Sirino tako, da polozite zanko na sredino
hrbtenice in preverite, ali pokriva pacienta po vsej Sirini.

2. Ko ste izbrali pravilno velikost, vzemite zanko iz vrecke
in jo namestite za pacienta, pri tem pa morajo biti napisi
in napotki za pozicioniranje obrnjeni stran od pacienta,
torej na zunanji strani, da jih negovalec lahko vidi. Za
pozicioniranje pacienta v zanki sledite vasim lokalnim
predpisom o rokovanju.

3. Preverite, ali je zanka namescena dovolj nizko na
pacientovem hrbtu, tako da je Siv tik pod trtico. Zgornji
Siv zanke mora biti okrog temena. Po potrebi lahko
uporabljate drsno blazino, vendar jo je treba odstraniti,
ko je zanka v zZelenem polozaju.

4. Ko ste to opravili, preverite, ali je zanka poravnana po
sredini pacientovega hrbta.

5. Namestite del za noge, tako da nogi polozZite ob vsako
stran in podloZite pod boki. Material naj bo poravnan,
po potrebi uporabite drsno blazino.

6. Za vsako nogo so predvidene zanke za vezanje nog
skupaj. Ce je to potrebno, napeljite vezico ene noge
skozi zanko na drugi nogi. Ali je to potrebno, mora
presoditi ocena tveganja oz. nacrt nege za rokovanje s
pacientom.

7. lzvedite vizualni pregled in se prepricajte, da so bile vse
zgornje tocke izvedene.

8. Ramenska in nozna usesa pritrdite na razporni drog
dvigala. Izberite barvno kodirana usesa za vsakega
posameznega pacienta v skladu s pravilnikom za
rokovanje lokalne ustanove in individualnimi ocenami
tveganja/nacrti nege.

9. Pred uporabo dvigala preverite, ali so vsa usesa
pritrjena na razporni drog in ali so pacientove roke
znotraj zanke.

10. Po kon¢anem prenasanju odstranite zanko s pacienta v
skladu z vasimi lokalnimi predpisi za rokovanje.

CISCENJE IN DEZINFEKCIJA

Zanke z usesi GBUK Banana so namenjene za ponovno
uporabo pri istem pacientu, kar pomeni, da je naprava
namenjena za uporabo pri samo enem pacientu. Ce je
zanka rahlo umazana, jo ¢im prej ro¢no obrisite s Cistilom
na osnovi alkohola (do 70 %) ali obi¢ajno raztopino za
razkuzevanje, dokler zanka ni vidno cista. Ce zanka ni
vidno dista in po ¢is¢enju ostane vidno umazana, jo zavrzite
v skladu s predpisi lokalne ustanove.

POGOJI HRAMBE

Zanke shranjujte v skladu z lokalnimi predpisi vase
ustanove in naj ne bodo na tleh. Hranite na suhem. Hranite
stran od neposredne soncne svetlobe.

ODSTRANJEVANJE
Napravo odstranite v skladu z lokalnimi predpisi vase
ustanove.

Slika 1
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Ni izdelano iz naravnega lateksa.
Slovar simbolov najdete na naslovu www.gbukbanana.com
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@ GBUKGroup

Enhancing Patient Care eo0®

GBUK Group award-winning specialist companies are
experts in the provision of enteral feeding, critical care and
patient moving and handling products and technologies.
GBUK Group companies are suppliers to every UK NHS
Trust and to a rapidly expanding export customer base.

GBUK Banana is a trading name of GBUK Group Ltd.
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Symbol glossary available at www.gbukbanana.com
Not made with natural rubber latex.

Caution: Federal law restricts this device to sale by or on the

order of a manual handler, trained healthcare professional
and others appropriately trained in use of the device.

GBUK Group Ltd.

Woodland House,

Blackwood Hall Business Park,
North Duffield, Selby,

North Yorkshire, YO8 5DD, UK
EU: +44 (0)1757 288 587

US: 18665 289 422
www.gbukbanana.com
info@gbukbanana.com

QualRep Services BV
Utrechtseweg 310 B42
6812 AR Arnhem,
The Netherlands

Swiss AR Services AG
Industriestrasse 47
6300 Zug, Switzerland

B-SSPUL-03 2409 20




