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B-Assist

INTENDED USE

The Assist is intended to turn patients into a prone position
in the same bed or from surface to surface and back
again. It may also be used to turn, reposition, assist in the
cleaning of patients, and moving legs out of bed.

INDICATIONS FOR USE
Indicated for use on patients who require assistance to be
proned, turned, or repositioned.

DESCRIPTION

Unique and easy-to-use one piece device. Staff maintain
complete control during the entire procedure.

Safe working load (SWL) limit of up to 225kg.

PATIENT TARGET GROUP
This device is suitable for patients who require assistance
to be proned, turned, or repositioned.

INTENDED USERS

The Assist is intended to be used by trained healthcare
professionals or those with the appropriate training

or knowledge.

CONTRAINDICATIONS
Do not use in direct contact with broken skin.
Do not use with a patient who exceeds the SWL limit.

WARNINGS AND PRECAUTIONS

« Follow local manual handling policy from your hospital or
Royal College of Nursing guidelines.

« Do not use the device for lifting.

- For single patient use only. Cross patient use of
this device poses a risk of infection and/or cross
contamination. Discard the device after 30 days
of usage.

Always use the Assist with GBUK Banana Slide

Sheets underneath.

A risk assessment and visual inspection must be performed

by competent person(s) before using the Assist. This

should consider:

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

- The status of the device. The device must be intact and
not exhibit any splits or tears. Do not use the device if it
appears damaged, wet, or worn.

« The suitability of the device.

« The capability of the user.

In the 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.

DIRECTIONS FOR USE

INSERTION USING THE ROLLING METHOD:

1. To insert the Assist, roll the patient onto their side and
place the Assist over the patient between the scapula
and sacral area (shiny surface away from patient).

2. Roll the remaining section underneath the patient and
insert Slide Sheets (either flat or Versal).

3. Roll the patient back and pull the Assist and Slide Sheets
through. The Assist should be directly underneath
the patient.

INSERTION USING THE FOLDING METHOD:

1. This can be achieved with either 2 flat Slide Sheets
or a Versal Slide Sheet. Lay the Slide Sheets on a
surface and fold over both layers around 15cm in depth.
Continue to fold down until you reach the last quarter of
the Slide Sheets.

2. Insert half of the Assist underneath the Slide Sheets
and fold the other half on top of the Slide Sheets and
tuck under.

3. Turn the Slide Sheets and Assist over and position
underneath the patient’s head and shoulders. The Assist
should be just below the shoulders before starting
to unfold.

4. Hold the Slide Sheets and Assist in place with your
outside hand. Use the inside hand to unfold one fold at a
time underneath the patient.

5. Both caregivers must unfold each fold at the same time
while keeping their hands flat against the surface.

6. Once unfolded, the Assist should be directly underneath
the patient, positioned between the scapula and
sacral area.

FACILITATING A TURN:

1. Use the handles on the Assist to move the patient to
the edge of the bed and pass the Assist over the top of
the patient.

2. One caregiver should use the top layer of the Slide
Sheet to pull towards them while the other caregiver
uses the Assist to turn the patient onto their side.

FACILITATING THE PRONE POSTION ON THE SAME

SURFACE:

1. This procedure can be completed with 2 caregivers.
However, you should complete an individual risk
assessment to determine the correct number of
caregivers required for this manoeuvre.

2. Use the handles on the Assist to move the patient to
the edge of the bed and pass the Assist over the top of
the patient.

3. One caregiver should use the top layer of the Slide
Sheet to pull towards them while the other caregiver
uses the Assist to turn the patient onto their side.

4. Continue to pull the top layer of Slide Sheet while the
other caregiver uses the Assist to prone the patient.

5. If the patient is not in the middle of the surface and
the Slide Sheets are still in position, a lateral or medial
movement can be completed in order to achieve the
correct position on the surface.

6. Remove the Slide Sheets while the patient is in the
prone position. You may leave the Assist in position if
your risk assessment permits it.

FACILITATING A LATERAL TRANSFER:

1. Complete an individual risk assessment to determine
the correct number of caregivers required for
this manoeuvre.

2. Insert the Assist and Slide Sheets using either one of the
methods described above.

3. Bring the receiving surface into position at a slightly
lower height than the starting surface. Add more Slide
Sheets to the receiving surface if required.

4. Insert the lateral transfer board to bridge the gap
between the surfaces.

5. Hold the sides of the Assist with your knuckles facing
out and pull the Assist until the patient is at the
desired position.

6. Remove the Assist and Slide Sheets by rolling the
patient onto their side.

STORAGE AND HANDLING
Keep dry and out of direct sunlight.

DISPOSAL PROCEDURES
Follow your hospital protocol

CLEANING & DISINFECTION

The Assist is intended for single patient use and must not
be laundered. If lightly soiled, manually wipe down the
Assist as soon as possible using alcohol-based cleaning
solutions (up to 70%) or normal disinfectant solutions until
the Assist is visibly clean. If the Assist does not appear
visibly clean and remains contaminated upon visual
inspection discard the Assist in line with local hospital
protocol. Do not bleach.
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UTILISATION PREVUE

Le dispositif Assist est destiné a mettre les patients

en position couchée dans leur lit ou d’une surface a

I'autre et vice versa. Il peut étre utilisé pour retourner ou
repositionner les patients, pour les aider a faire leur toilette
ainsi qu’a sortir leurs jambes du lit.

INDICATIONS
Indiqué pour les patients nécessitant une assistance pour
se coucher, se retourner ou se repositionner.

DESCRIPTION

Dispositif monobloc a usage unique et simple d’utilisation.
Le personnel garde un controle total pendant I'ensemble
de la procédure.

Charge maximale d’utilisation : 225 kg.

GROUPE DE PATIENTS CIBLE

Ce dispositif convient aux patients nécessitant
une assistance pour se coucher, se retourner ou
se repositionner.

UTILISATEURS PREVUS

Le dispositif Assist 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.

CONTRE-INDICATIONS

Ne pas utiliser en contact direct avec une plaie cutanée.
Ne pas utiliser avec un patient dont le poids excede la
charge maximale d’utilisation.

AVERTISSEMENTS ET MISES EN GARDE

- Suivre la politique locale relative a la manutention
manuelle de I'établissement ou les directives du Royal
College of Nursing.

« Ne pas utiliser le dispositif pour soulever les patients.

- 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. Mettre le
dispositif au rebut aprés 30 jours d’utilisation.

Toujours utiliser le dispositif Assist en positionnant en

dessous des draps de repositionnement GBUK Banana.

Une évaluation des risques et une inspection visuelle

doivent étre réalisées par une ou plusieurs personnes

compétentes avant toute utilisation du dispositif Assist. Ces
contréles doivent prendre en compte :

. I'état physique et de santé du patient, y compris
lintégrité cutanée.

. I'état du dispositif. Le dispositif ne doit présenter aucune
fente ni déchirure. Ne pas utiliser le dispositif s'il semble
étre endommagé, mouillé ou usé.

- Ladéquation du dispositif.

- La capacité de I'utilisateur.

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.
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MODE D’EMPLOI

INSERTION A LAIDE DE LA METHODE DE ROULEMENT

1. Pour insérer le dispositif Assist, faites rouler le patient
sur le coté, positionnez I'Assist sur ce dernier, entre
'omoplate et la région sacrée (la surface brillante ne doit
pas étre en contact avec le patient).

2. Faites rouler la section restante sous le patient et
positionnez les draps de repositionnement (version plate
ou Versal).

3. Faites rouler le patient dans le sens inverse et tirez sur
le dispositif Assist et les draps de repositionnement. Le
dispositif Assist devrait directement se positionner sous
le patient.

INSERTION A LAIDE DE LA METHODE DE PLIAGE
. Cette opération est possible en utilisant 2 draps de

repositionnement ou un drap Versal Slide. Positionnez
les draps de repositionnement sur une surface et
repliez les deux couches sur environ 15 cm. Continuez
a replier jusqu’a atteindre le dernier quart des draps
de repositionnement.

2. Positionnez la moitié du dispositif Assist sous les draps
de repositionnement, repliez I'autre partie sur les draps
de repositionnement puis bordez.

3. Retournez les draps de repositionnement et le dispositif
Assist et positionnez-les sous la téte et les épaules du
patient. Le dispositif Assist doit étre positionné juste
sous les épaules avant de commencer le dépliage.

4. Maintenez en place les draps de repositionnement et
le dispositif Assist avec votre main extérieure. Utilisez
la main extérieure pour déplier un pli a la fois sous
le patient.

5. Les deux soignants doivent déplier chaque pli en méme
temps tout en maintenant leurs mains a plat contre
la surface.

6. Une fois le dispositif Assist déplié, il doit reposer
directement sous le patient, positionné entre 'omoplate
et la région sacrée.

COMMENT FACILITER LE RETOURNEMENT :

1. Utilisez les poignées du dispositif Assist pour déplacer
le patient vers le bord du lit et le faire passer au-dessus
de lui.

2. Un soignant doit utiliser la couche supérieure du drap de
positionnement pour le tirer vers lui pendant que I'autre
soignant doit utiliser le dispositif Assist pour positionner
le patient sur le coté.

COMMENT FACILITER LA MISE EN POSITION COUCHEE

SUR LA MEME SURFACE :

1. Cette procédure peut étre effectuée par 2 soignants.
Cependant, vous devez réaliser une évaluation
individuelle des risques afin de déterminer le nombre
adéquat de soignants nécessaires pour effectuer
cette manceuvre.

2. Utilisez les poignées du dispositif Assist pour déplacer
le patient vers le bord du lit et le faire passer au-dessus
de lui.

3. Un soignant doit utiliser la couche supérieure du drap de
positionnement pour le tirer vers lui pendant que I'autre
soignant doit utiliser le dispositif Assist pour positionner
le patient sur le coté.

4. Continuez a tirer sur la couche supérieure du drap
de repositionnement pendant que 'autre soignant
utilise le dispositif Assist pour mettre le patient en
position couchée.

5. Si le patient ne se trouve pas au milieu de la surface
et que les draps de repositionnement sont toujours
en position, un mouvement latéral ou médial peut étre
effectué afin de positionner correctement le patient sur
la surface.

6. Retirez les draps de repositionnement pendant que le
patient est en position couchée. Vous pouvez laisser
le dispositif Assist en position si votre évaluation des
risques le permet.

COMMENT FACILITER UN TRANSFERT LATERAL :

1. Vous devez réaliser une évaluation individuelle des
risques afin de déterminer le nombre adéquat de
soignants nécessaires pour effectuer cette manceuvre.

2. Insérez le dispositif Assist et les draps de
repositionnement en suivant une des méthodes
décrites ci-dessous.

3. Amenez la surface de réception en position a une
hauteur Iégerement inférieure a celle de la surface
de départ. Si nécessaire, ajoutez d’autres draps de
repositionnement sur la surface de réception.

4. Insérez la planche de transfert latérale pour combler
I’écart entre les surfaces.

5. Maintenez les c6tés du dispositif Assist avec vos doigts
vers I'extérieur et tirez dessus jusqu’a ce que le patient
soit dans la position souhaitée.

6. Retirez le dispositif Assist et les draps de
repositionnement en faisant rouler le patient sur le coté.

STOCKAGE ET MANUTENTION
Conserver au sec et a I'abri de la lumiére directe du soleil.

PROCEDURES DE MISE AU REBUT
Suivez le protocole de votre établissement

NETTOYAGE ET DESINFECTION

Le dispositif Assist est destiné a I'usage d’un seul patient et
ne doit pas étre lavé. En cas de salissure |égere, nettoyer
le dispositif Assist des que possible avec des solutions de
nettoyage a base d’alcool (jusqu’a 70 %) ou des solutions
désinfectantes normales jusqu’a ce qu'il soit visiblement
propre. Si le dispositif Assist n’est pas visiblement propre et
reste contaminé apres une inspection visuelle, le mettre au
rebut conformément au protocole de I'établissement local.
Ne pas utiliser d’eau de Javel.
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USO PREVISTO

Assist viene impiegato per voltare i pazienti in posizione
prona e ritorno, nello stesso letto o da superficie a
superficie. Puo inoltre essere utilizzato per ruotare e
riposizionare i pazienti, come supporto durante la loro
toeletta e per spostare le gambe al di fuori del letto.

INDICAZIONI PER LUSO
Indicato per I'uso su pazienti che necessitano di assistenza
per essere spostati, voltati o riposizionati.

DESCRIZIONE

Dispositivo costituito da un unico pezzo di facile utilizzo.

Il personale mantiene il controllo completo durante
I'intera operazione.

Carico di lavoro massimo in sicurezza (SWL) fino a 225 kg.

GRUPPO MIRATO DI PAZIENTI

Questo dispositivo & indicato per I'uso su pazienti che
necessitano di assistenza per essere voltati in posizione
prona, spostati o riposizionati.

UTENTE PREVISTO

Assist & destinato ad essere utilizzato da professionisti
sanitari addestrati o da soggetti con formazione e
conoscenza appropriate.

CONTROINDICAZIONI

Non usare a contatto diretto con cute lesionata.

Non usare con pazienti che superano il carico massimo
di sicurezza.

AVVERTENZE E PRECAUZIONI

- Attenersi alla normativa sulla movimentazione manuale
del proprio ospedale o alle Linee guida del Royal
College of Nursing.

« Non utilizzare il dispositivo per effettuare sollevamenti.

- Monouso per singolo paziente. L'utilizzo del dispositivo
per pill pazienti comporta il rischio d’infezione e/o
contaminazione incrociata. Smaltire il dispositivo dopo
30 giorni di utilizzo.

Utilizzare sempre Assist in unione con i teli di

posizionamento GBUK Banana.

Prima di utilizzare Assist & necessario effettuare una

valutazione dei rischi e un’ispezione visiva da parte di una

o pil persone competenti. Cio include:

. Lo stato fisico e clinico del paziente, comprese le
condizioni di integrita della cute.

- Lo stato del dispositivo, che deve essere intatto e
non presentare lacerazioni o strappi. Non utilizzare il
dispositivo se presenta segni di danni, umidita o usura.

- Lidoneita del dispositivo.

« Le capacita dell’'utente.

In caso di incidente grave in cui € coinvolto il dispositivo,
I'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.

ISTRUZIONI PER LUSO

INSERIMENTO MEDIANTE SCORRIMENTO:

1. Per inserire Assist, far rotolare il paziente su un fianco
e posizionare Assist tra la scapola e la zona sacrale del
paziente (con la superficie lucida lontana dal paziente).

2. Far scivolare la rimanente porzione al di sotto del
paziente e inserire i teli di posizionamento (piatti
o Versal).

3. Far ruotare il paziente all'indietro e far passare Assist e i
teli di posizionamento. Assist deve trovarsi esattamente
sotto il paziente.

INSERIMENTO MEDIANTE MANIPOLAZIONE:

1. Questa operazione puo essere effettuata con 2 teli di
posizionamento piatti o un telo Versal. Stendere i teli di
posizionamento su una superficie e ripiegare entrambi
gli strati a una profondita di circa 15 cm. Continuare a
ripiegare fino a raggiungere 'ultimo quarto dei teli.

2. Inserire meta Assist sotto i teli e I'altra meta al di sopra,
quindi rimboccare i teli sotto.

3. Ruotare i teli di posizionamento e Assist e posizionarli
sotto la testa e le spalle del paziente. Prima di iniziare
a srotolare, Assist dovrebbe trovarsi appena sotto
le spalle.

4. Tenere in posizione i teli e Assist con la mano esterna.
Usare la mano interna per srotolare una falda alla volta
sotto il paziente.

5. Entrambi gli assistenti devono srotolare ogni falda
contemporaneamente, tenendo le mani appoggiate
sulla superficie.

6. Una volta disteso, Assist deve trovarsi esattamente sotto
il paziente, posizionato tra la scapola e la zona sacrale.

PER AGEVOLARE UNA ROTAZIONE:

1. Usare le maniglie di Assist per spostare il paziente sul
bordo del letto e passare Assist al di sopra del paziente.

2. Un assistente deve usare lo strato superiore del telo
di posizionamento per tirare verso di sé mentre laltro
assistente usa Assist per ruotare il paziente sul fianco.

PER FACILITARE LA POSIZIONE PRONA SULLA STESSA

SUPERFICIE:

1. Questa operazione puo essere effettuata con 2
assistenti. Tuttavia, € opportuno completare una
valutazione individuale dei rischi per determinare il
numero corretto di assistenti necessari alla manovra.

2. Usare le maniglie di Assist per spostare il paziente sul
bordo del letto e passare Assist al di sopra del paziente.

3. Un assistente deve usare lo strato superiore del telo
di posizionamento per tirare verso di sé mentre I'altro
assistente usa Assist per ruotare il paziente sul fianco.

4. Continuare a tirare lo strato superiore del telo mentre
I’altro assistente usa Assist per ruotare il paziente in
posizione prona.

5. Se il paziente non si trova al centro della superficie e
i teli di posizionamento sono ancora in posizione, si
pud completare un movimento laterale o mediale per
raggiungere la posizione corretta sulla superficie.

6. Rimuovere i teli di posizionamento mentre il paziente
€ in posizione prona. Se la valutazione dei rischi lo
permette, € possibile lasciare Assist in posizione.

PER AGEVOLARE UN TRASFERIMENTO LATERALE:

1. Completare una valutazione individuale dei rischi per
determinare il numero corretto di assistenti necessari
alla manovra.

2. Inserire Assist e i teli di posizionamento usando uno dei
metodi descritti sopra.

3. Portare la superficie ricevente in posizione ad un’altezza
leggermente inferiore a quella da cui si parte. Se
necessario, aggiungere altri teli di posizionamento sulla
superficie ricevente.

4. Inserire I'asse di trasferimento laterale per colmare lo
spazio tra le superfici.

5. Tenere i lati di Assist avendo le nocche rivolte verso
I’esterno e tirare Assist fino a quando il paziente si trova
nella posizione desiderata.

6. Rimuovere Assist e i teli di posizionamento facendo
ruotare il paziente su un fianco.

CONSERVAZIONE E MANUTENZIONE
Conservare in luogo asciutto e lontano dalla luce diretta
del sole.

PROCEDURE DI SMALTIMENTO
Attenersi al proprio protocollo ospedaliero.

PULIZIA E DISINFEZIONE

Assist deve essere utilizzato per un singolo paziente e non
deve essere lavato. In presenza di sporco leggero, pulire
manualmente il dispositivo il prima possibile con soluzioni
detergenti a base di alcol (fino al 70%) o normali soluzioni
disinfettanti finché non & pulito. Se invece l'ispezione visiva
mostra che Assist € ancora contaminato, scartarlo in linea
con il protocollo ospedaliero locale. Non candeggiare.
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USO PREVISTO

Assist estd indicado para ayudar en la colocacion de
pacientes en la posicién de decubito prono enla misma
cama o de una superficie a otra y viceversa. También
puede utilizarse para realizar maniobras degiro y
reposicionamiento, asi como para ayudar en las tareas de
aseo personal de pacientes y para la movilizacion de las
piernas fuera de la cama.

INDICACIONES DE USO
Estd indicado para usar con pacientes que necesitan
ayuda para ponerse en posicion de decubito prono,
reposicionarse o girarse.

DESCRIPCION

Producto sanitario de una pieza, exclusivo y facil de usar.
Permite que el personal mantenga un control total durante
toda la maniobra. Carga de trabajo segura (CTS) maxima
de 225 kg.

GRUPO OBJETIVO DE PACIENTES

Este producto sanitario estd indicado para usar con
pacientes que necesitan ayuda para ponerse en posicion
de decubito prono, reposicionarse o girarse.

USUARIOS A LOS QUE VA DESTINADO

Assist estd indicado para su uso por parte de profesionales
sanitarios cualificados y otras personas con la formacién y
conocimientos necesarios.

CONTRAINDICACIONES

No utilizar en contacto directo con piel dafiada.

No usar con pacientes que superen la carga de trabajo
segura maxima.

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES

- Seguir la politica de manipulacion local del hospital o las
pautas del Colegio de Enfermeria.

- No utilizar este producto sanitario para levantar
al paciente.

- Para uso en un unico paciente. El uso de este producto
sanitario por mds de un paciente supone un riesgo
de infeccidn y/o contaminacién cruzada. Desechar el
producto sanitario después de 30 dias de uso.

Utilizar siempre con unas sdbanas de transferencia Banana

GBUK debajo.

Antes de utilizar Assist, una persona capacitada deberd

llevar a cabo una evaluacion de riesgos y una inspeccion

visual. Se debera comprobar:

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

- El estado del producto sanitario. Que el producto
sanitario esté intacto y no tenga fisuras ni desgarros.
No utilizar el producto sanitario si estd dafiado, Imojado
o desgastado.

- Laidoneidad del producto sanitario.

- La capacidad del usuario.
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En caso de que se produzca un accidente grave con el
producto sanitario, el usuario debera notificarlo a GBUK y a
las autoridades competentes del lugar donde se encuentre
el usuario o el paciente. Si se sospecha de la existencia

de un fallo en el producto sanitario, el usuario debera
notificarlo a GBUK y devolverlo a GBUK para su examen.

INSTRUCCIONES DE USO

COLOCACION MEDIANTE LA TECNICA DE MOVIMIENTO

ROTATORIO:

1. Para colocar el producto sanitario Assist, gire al paciente
y coloque el producto sobre el paciente entre la region
del omdplato y el sacro, con la superficie brillante de
cara al exterior.

2. Coloque lo que sobra por debajo del paciente e
introduzca las sdbanas de transferencia (pueden ser las
planas o Versal).

3. Vuelva a girar al paciente hasta su posicién inicial y tire
de Assist y de las sdbanas de transferencia. Assist debera
quedar posicionado directamente bajo el paciente.

COLOCACION MEDIANTE LA TECNICA DE PLEGADO:

1. Esto se puede realizar con dos sabanas de transferencia
planas o con una sabana de transferencia Versal.
Extienda las sébanas sobre una superficie y doble
ambas capas, formando un embozo de unos 15 cm de
ancho. Continle este procedimiento hasta que se haya
doblado por completo y solo quede un cuarto.

2. Coloque la mitad de Assist bajo las sabanas de
transferencia y doble la otra mitad sobre las sdbanas de
transferencia y proceda a remeterlas.

3. Ponga las sdbanas de transferencia y Assist por debajo
de la cabeza y los hombros del paciente. Assist deberia
quedar colocado justo debajo de los hombros antes de
comenzar a desdoblar.

4. Sujete las sdbanas de transferencia y Assist con la
mano que le quede mds hacia afuera. Con la otra
mano, desdoble los pliegues de uno en uno debajo
del paciente.

5. Los dos cuidadores deben desdoblar los pliegues a la
vez, mientras mantienen sus manos contra la superficie.

6. Una vez desdoblado todo, Assist deberfa quedar
colocado justo debajo del paciente, posicionado entre el
omdplato y el hueso sacro.

FACILITAR UNA MANIOBRA DE GIRO:

1. Utilice las asas de Assist para mover al paciente hasta el
borde de la cama y coloque Assist encima del paciente.

2. Mientras un cuidador tira de la capa superior de la
sdbana de transferencia hacia su costado, el otro
cuidador aprovecha para girar al paciente hacia su lado
con la ayuda de Assist.

FACILITAR EL POSICIONAMIENTO EN DECUBITO

PRONO EN LA MISMA SUPERFICIE:

1. Esta maniobra puede realizarse por dos cuidadores. No
obstante, se debera llevar a cabo una evaluacién de
riesgos individual para decidir el nimero concreto de
cuidadores que se necesitan para realizar la maniobra.

2. Utilice las asas de Assist para mover al paciente hasta el
borde de la cama y coloque Assist encima del paciente.

3. Mientras un cuidador tira de la capa superior de la
sdbana de transferencia hacia su costado, el otro
cuidador aprovecha para girar al paciente hacia su lado
con la ayuda de Assist.

4. Continte tirando de la capa superior de la sébana de
transferencia mientras que el otro cuidador con Assist
coloca al paciente en posicién de decubito prono.

5. Si el paciente no estd colocado en la mitad de la
superficie y las sabanas de transferencia estan todavia
colocadas, se puede realizar un movimiento por la cara
interna o lateral para lograr la posicion correcta sobre
la superficie.

6. Retire las sabanas de transferencia mientras el paciente
estd en la posicion de decubito prono. Puede dejar
colocado Assist si la evaluacion de riesgos lo permite.

FACILITAR LA TRANSFERENCIA LATERAL:

1. No obstante, debe realizarse una evaluacion de riesgos
individual para determinar el nimero correcto de
cuidadores que se necesitan para realizar la maniobra.

2. Coloque Assist y las sabanas de transferencia utilizando
uno de los métodos descritos anteriormente.

3. Coloque la superficie de traslado a una altura
ligeramente inferior a la superficie de inicio de maniobra.
Afiada mds sabanas de transferencia en la superficie de
traslado en caso necesario.

4. Coloque la tabla de transferencia lateral para salvar la
distancia entre las superficies.

5. Sujete Assist por los lados, con sus nudillos hacia
afuera, y tire de Assist hasta que el paciente esté en la
posicién deseada.

6. Gire al paciente sobre su costado para retirar Assist y las
sdbanas de transferencia.

ALMACENAMIENTO Y MANIPULACION
Mantenga seco y protegido de la luz solar directa.

PROCEDIMIENTOS DE ELIMINACION
Seguir el protocolo del hospital.

LIMPIEZA Y DESINFECCION

Assist estd indicado para usar con un unico paciente y no
debe lavarse. Si se mancha ligeramente, limpiar a mano
lo antes posible frotando con una solucién limpiadora
con base alcohdlica (méx. 70 %) o con una solucion
desinfectante normal hasta que quede limpia a la vista. Si
no queda limpia y sigue contaminada tras su inspeccion
visual, deseche el producto de acuerdo con el protocolo
del hospital correspondiente. No utilizar lejia
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B-Assist

VORGESEHENE VERWENDUNG

Der Assist ist dafiir ausgelegt, Patienten im selben Bett
oder von einer Flache auf eine andere Flache in die
Bauchlage zu drehen und wieder zurlick. Zudem kann das
Produkt daftir verwendet werden, um Patienten zu drehen,
umzupositionieren, bei der Sauberung der Patienten
behilflich zu sein und die Beine des Patienten aus dem Bett
zu bewegen.

INDIKATIONEN FUR DIE VERWENDUNG

Dieses Produkt ist zur Verwendung bei Patienten indiziert,
die Unterstlitzung beim Drehen in die Bauchlage, bei der
Umpositionierung oder beim Umdrehen bendtigen.

BESCHREIBUNG

Einzigartiges, anwenderfreundliches und einteiliges
Produkt. Das Personal behélt wéhrend des gesamten
Vorgangs die vollstandige Kontrolle.

Grenzwert fir sichere Traglast (SWL) von 225 kg.

PATIENTENZIELGRUPPE

Dieses Produkt ist zur Verwendung bei Patienten geeignet,
die Unterstlitzung beim Drehen in die Bauchlage, bei der
Umpositionierung oder beim Umdrehen bendtigen.

VORGESEHENE ANWENDER

Der Assist ist zur Verwendung durch geschulte
medizinische Fachkrafte oder durch Personen vorgesehen,
die eine entsprechende Schulung erhalten haben oder
Uber entsprechende Fachkenntnisse verfligen.

KONTRAINDIKATIONEN

Nicht direkt auf verletzter Haut anwenden.

Das Produkt darf nicht bei Personen verwendet werden,
die die maximale Traglast tUiberschreiten.

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN

« Beachten Sie die lokalen Richtlinien lhres
Krankenhauses zur manuellen Umpositionierung von
Patienten oder die Bestimmungen der Berufsverbdnde
fuir Pflegeberufe.

- Das Produkt darf nicht zum Anheben von Patienten
verwendet werden.

«  Nur zum Gebrauch an einem einzelnen Patienten
vorgesehen. Die Anwendung dieses Produkts bei
mehreren Patienten stellt ein Risiko einer Infektion und/
oder Kreuzkontamination dar. Das Produkt sollte nach
einer Verwendung von 30 Tagen entsorgt werden.

Verwenden Sie den Assist stets mit darunter liegenden mit

GBUK Banana-Gleitmatten.

Bevor der Assist verwendet werden darf, muss eine

kompetente Fachkraft eine Risikobewertung und
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Sichtpriifung vornehmen. Dabei muss Folgendes
berlicksichtigt werden:
« Der korperliche und gesundheitliche Zustand des
Patienten, einschlieBlich der Unversehrtheit der Haut.
« Der Zustand des Produkts. Das Produkt muss intakt
sein und darf keine Risse aufweisen.. Verwenden
Sie das Produkt nicht, wenn es beschédigt, nass
oderverschlissen ist.
- Die Eignung des Produkts.
« Das Leistungsvermogen des Anwenders.
Bei einem schwerwiegenden Zwischenfall im
Zusammenhang mit dem Produkt muss der Anwender
diesen Vorfall GBUK und der zustandigen Behdrde 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.

GEBRAUCHSANLEITUNG

EINSETZEN MITHILFE DER ROLLMETHODE:

1. Um den Assist einzusetzen, rollen Sie den Patienten
auf seine Seite und platzieren Sie den Assist iber dem
Patienten zwischen dem Schulterblatt und dem sakralen
Bereich (glénzende Flache vom Patienten weg).

2. Rollen Sie den verbleibenden Bereich unter den
Patienten und setzen Sie Gleitmatten ein (entweder flach
oder Versal).

3. Rollen Sie den Patienten zurlick und ziehen Sie den
Assist und die Gleitmatten durch. Der Assist sollte sich
direkt unter dem Patienten befinden.

EINSETZEN MITHILFE DER FOLGENDEN METHODE:

1. Dies kann entweder mit 2 flachen Gleitmatten oder
einer Versal-Gleitmatte erzielt werden. Legen Sie die
Gleitmatten auf eine Flache und schlagen Sie beide
Schichten auf rund 15 cm Tiefe ein. Klappen Sie die
Matten weiterhin nach unten, bis Sie das letzte Viertel
der Gleitmatten erreichen.

2. Schieben Sie die Halfte des Assists unter die
Gleitmatten, falten Sie die andere Halfte oben auf die
Gleitmatten und klemmen Sie diese ein.

3. Drehen Sie die Gleitmatten und den Assist um und
positionieren Sie diese unter den Kopf und die
Schultern des Patienten. Der Assist muss sich genau
unter den Schultern befinden, bevor Sie mit dem
Auffalten beginnen.

4. Halten Sie die Gleitmatten und den Assist mit Ihrer
auBeren Hand fest. Verwenden Sie die innere
Hand, um eine Falte nach der anderen unter dem
Patienten aufzuklappen.

5. Beide Pflegepersonen miissen jede Falte gleichzeitig
aufklappen, wahrend sie ihre Hande flach gegen die
Flache halten.

6. Der Assist sollte sich nach dem Aufklappen direkt unter
dem Patienten befinden und zwischen dem Schulterblatt
und dem sakralen Bereich platziert sein.

UNTERSTUTZEN EINER DREHUNG:

1.

Verwenden Sie die Griffe am Assist, um den Patienten
zur Bettkante zu bewegen und ziehen Sie den Assist
liber den Patienten.

. Eine Pflegeperson muss die oberste Schicht der

Gleitmatte verwenden, um diese in seine Richtung zu
ziehen, wahrend die andere Pflegeperson den Assist
verwendet, um den Patienten auf die Seite zu drehen.

UNTERSTUTZEN DES DREHENS IN DIE BAUCHLAGE
AUF DER GLEICHEN FLACHE:

1.

Dieser Vorgang kann mit 2 Pflegepersonen ausgefiihrt
werden. Sie sollten jedoch eine individuelle
Risikobewertung vornehmen, um die korrekte Anzahl
von Pflegepersonen zu ermitteln, die fir diesen Vorgang
erforderlich sind.

. Verwenden Sie die Griffe am Assist, um den Patienten

zur Bettkante zu bewegen und ziehen Sie den Assist
Uber den Patienten.

. Eine Pflegeperson muss die oberste Schicht der

Gleitmatte verwenden, um diese in seine Richtung zu
ziehen, wahrend die andere Pflegeperson den Assist
verwendet, um den Patienten auf die Seite zu drehen.

. Ziehen Sie weiterhin an der obersten Schicht der

Gleitmatte, wahrend die andere Pflegeperson den
Assist verwendet, um den Patienten in die Bauchlage
zu drehen.

. Wenn sich der Patient nicht in der Mitte der Flache

befindet und die Gleitmatten noch positioniert sind,
kann eine seitliche oder mittlere Umpositionierung
durchgefiihrt werden, um die korrekte Position auf der
Flache zu erzielen.

. Entfernen Sie die Gleitmatten, wahrend sich Patient

in der Bauchlage befindet. Sie kdnnen den Assist
in seiner Position belassen, falls dies gemaB lhrer
Risikobewertung zul&ssig ist.

UNTERSTUTZUNG EINER SEITLICHEN VERLEGUNG

1

Nehmen Sie eine individuelle Risikobewertung vor, um
die korrekte Anzahl von Pflegepersonen zu ermitteln, die
fuir diesen Vorgang erforderlich sind.

. Setzen Sie den Assist und die Gleitmatten mithilfe einer

der oben beschriebenen Methoden ein.

. Platzieren Sie die Aufnahmeflache auf eine geringfiigig

niedrigere Hohe als die Ausgangsflache. Legen
Sie weitere Gleitmatten auf die Aufnahmeflache,
falls erforderlich.

. Setzen das Brett fir die seitliche Umlagerung ein, um

den Spalt zwischen den Flachen zu tberbriicken.

. Halten Sie die Seiten des Assist mit lhren Knocheln nach

auBen zeigend fest und ziehen Sie den Assist, bis sich
der Patient in der gewiinschten Position befindet.

. Entfernen Sie den Assist und die Gleitmatten, indem Sie

den Patienten auf die Seite rollen.

AUFBEWAHRUNG UND HANDHABUNG
Trocken und vor direktem Sonnenlicht
geschiitzt aufbewahren.

VERFAHRENSWEISE BEI DER ENTSORGUNG

Befolgen Sie die Richtlinien Ihres Krankenhauses.

REINIGUNG UND DESINFEKTION

Der Assist ist zur Verwendung an einem einzelnen
Patienten vorgesehen und darf nicht gewaschen werden.
Falls die Assist-Hilfsvorrichtung leicht verunreinigt ist,
muss sie baldmdglichst mit Reinigungslésungen auf
Alkoholbasis (bis zu 70 %) oder einer herkdmmlichen
Desinfektionslésung abgewischt werden, bis sie optisch
sauber ist. Falls das Produkt optisch nicht sauber und
bei Sichtpriifung noch immer verunreinigt ist, entsorgen
Sie es gemaB den lokalen Krankenhausvorschriften.
Nicht bleichen.
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B-Assist

TILSIGTET BRUG

Slyngen er beregnet at vende patienter til en liggende
stilling iden samme seng eller fra overflade til overflade
og tilbage igen. Den kan ogsa bruges til at vende, skifte
stilling, stotte ved rengering af patienten og ved flytning af
ben ud af sengen.

INDIKATIONER FOR BRUG
Disse enheder er beregnet til brug for patienter, som har
behov for hjeelp til at blive flyttet, omplaceret eller vendt.

BESKRIVELSE

Enestdende og let-at-bruge apparat Personalet bevarer fuld
kontrol under hele proceduren.

Greensen for sikker arbejdsbelastning er maksimum 225 kg.

PATIENTMALGRUPPE
Denne enhed er egnet for patienter, som har behov for
hjeelp til at blive flyttet, omplaceret eller vendt.

TILSIGTEDE BRUGERE
Slyngen er beregnet til at blive brugt af uddannet
sundhedspersonale eller personer med den rette
uddannelse eller viden.

KONTRADIKTIONER

Ma ikke bruges i direkte kontakt med beskadiget hud.
Ma ikke bruges til patienter, som overskrider greensen for
sikker arbejdsbelastning.

ADVARSLER OG SIKKERHEDSFORANSTALTNINGER

- Folg dit hospitals lokale politik for manuel handtering eller
retningslinjerne for sygepleje fra Royal College of Nursing.

« Brug ikke enheden til Igft.

« Ma kun bruges til én patient. Brug af denne enhed pa
flere patienter udger en risiko for infektion og/eller
krydskontaminering. Kassér enheden efter 30 dags brug.

Brug altid slyngen med GBUK Banana-glidelagener

pa undersiden.

En risikovurdering og visuel undersggelse skal udfgres af

(en) kompetent(e) person(er), far slyngen bruges. Her skal

folgende overvejes:

- Patientens fysiske og medicinske tilstand,
herunder hudintegritet.

- Enhedens tilstand. Enheden skal veere intakt og ikke
have synlige revner eller flenger. Enheden ma ikke
bruges, hvis den ser ud til at vaere beskadiget, vad
eller slidt.

« Enhedens egnethed

- Brugerens kapacitet.

| tilfeelde 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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BRUGSANVISNINGER

INDSATTELSE VED BRUG AF RULLEMETODEN:

1. Hvis du skal indseette slyngen, rulle patienten pa siden
og placere slyngen over patienten mellem skulderblad
og sakrale omrade (den blanke overflade veek
fra patienten).

2. Rul den resterende sektion ind under patienten og
indseet glidelagener (enten fladt eller tvaergaende).

3. Rul patienten tilbage og treek slyngen og glidelagnet
gennem. Slyngen skal direkte vaere under patienten.

INDSZATTELSE VED BRUG AF RULLEMETODEN:

1. Dette kan opnas med enten to flade glidelagner eller et
tvaergaende glidelagen. Lig glidelagnet pa overfladen
og fold over begge lag omkring 15 cm i dybden. Fortsaet
med at folde ned, indtil du nar den sidste fierdel
af glidelagenerne.

2. Indsaet halvdelen af slyngen under glidelagenerne og
fold den anden halvdel ovenpa glidelagenernes og klem
den ind under.

3. Vend glidelagenerne og slyngen rundt og placer den
under patientens hoved og skulder. Slyngen skal vaere
lige under skuldrene, fgr man folder ud.

4. Hold glidelagenerne og slyngen pa plads med ydersiden
af din hand. Brug indersiden af din hénd til udrulle et fold
ad gangen under patienten.

5. Begge plejere skal udfolde den samme fold samtidigt,
mens de holder deres haender fladt mod overfladen.

6. Nar det er udfoldet skal slyngen vaere direkte under
patienten, placeret mellem skulderbladene og det
sakrale omrade.

GORE EN DREJNING LETTERE

1. Brug slyngens hanker for at flytte patienten ud til kanten
af sengen og fer slyngen over patienten.

2. En plejer skal bruge det gverste lag af glidelagnet for
at treekke mod sig selv, mens den anden plejer bruger
slyngen til at vende patienten om pa siden.

FACILITERER DEN LIGGENDE POSITION PA DEN SAMME

OVERFLADE:

1. Denne procedure kan udfgres af to plejere. Du skal dog
udfgre en individuel risikovurdering for at bestemme det
rigtige antal plejere, som der kraeves for denne mangvre.

2. Brug slyngens hanker for at flytte patienten ud til kanten
af sengen og fer slyngen over patienten.

3. En plejer skal bruge det gverste lag af glidelagnet for
at treekke mod sig selv, mens den anden plejer bruger
slyngen til at vende patienten om pa siden.

4. Fortseet med at treekke det gverste lag glidelagnet, mens
den anden plejer bruger slyngen til at ligge patienten.

5. Hvis patienten ikke er pa overfladens midte og
glidelagenerne stadig er i stilling, kan en lateral eller
medial bevaegelse udfgres for at opna den rigtige stilling
pa overfladen.

6. Fjern glidelagenerne mens er i liggende position. Du
kan efterlade slyngen i position, hvis din risikovurdering
tillader det.

FACILITERING EN LATERAL OVERFORSEL:
1. Udfer en individuel risikovurdering for at bestemme det

rigtige antal plejere, som der kreeves for denne mangvre.

2. Indsaet slyngen og glidelagenerne ved brug af en af de
metoder, der er angivet forneden.

3. Bring den modtagne overflade i position ved en lidt
lavere hgjde end den begyndende overflade. Hvis det
er absolut ngdvendigt, tilfgj flere glidelagener for at
modtage overflade.

4. Indseet det laterale overfgrselsbraet for at lukke hullet
mellem overfladerne.

5. Hold slyngens sider med dine knoer udadvendt og traek
slyngen indtil patienten er i den gnskede position.

6. Fjern slyngen og glidelagenerne ved at rulle patienten
om pa siden.

OPBEVARING OG HANDTERING
Opbevares tgrt og veek fra direkte sollys.

BORTSKAFFELSESPROCEDURER
Folg hospitalets retningslinjer.

RENGQRING OG DESINFICERING

Slyngen er beregnet til en patient ad gangen og ma ikke
vaskes. 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. Afbleg ikke.
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B-Assist

TILTENKT BRUK

Hjelpemiddelet har som formal & snu pasienter i en utsatt
posisjon i samme seng eller fra overflate til overflate og
tilbake. Det kan ogsa brukes til & snu, omplassere, vaske
pasienter og flytte bena ut av sengen.

INDIKASJONER FOR BRUK
Indisert for bruk pa pasienter som trenger hjelp til & snus i
utsatt posisjon, vendes eller omplasseres.

BESKRIVELSE

Unikt og brukervennlig éndels-enhet. Personalet
opprettholder full kontroll under hele prosedyren.
Trygg arbeidsbelastningsgrense (SWL) pa opptil 225 kg

PASIENTMALGRUPPE
Denne enheten er egnet pasienter som trenger hjelp til &
snus i utsatt posisjon, vendes eller omplasseres.

TILTENKTE BRUKERE
Hjelpemiddelet skal brukes av opplaert helsepersonell eller
personer med riktig oppleering eller kunnskap.

KONTRAINDIKASJONER

Ma ikke brukes i direkte kontakt med skadet hud.
Ma ikke brukes pa en pasient som

overskrider SWL-grensen.

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER

« Folg lokale retningslinjer for manuell handtering fra
helseforetaket eller retningslinjene til Royal College
of Nursing.

« Ikke bruk enheten til Igfting.

- Bare til bruk for én pasient. Bruk av denne enheten
pa tvers av pasienter vil utgjgre en risiko for infeksjon
og/eller krysskontaminering. Kast enheten etter 30
dagers bruk.

Bruk alltid hjelpemiddelet med GBUK Banana

glidelaken under.

Det ma utfgres en risikovurdering og visuell inspeksjon av

kompetente personer for bruk av hjelpemiddelet. Dette

bgr omfatte:

- Pasientens fysiske status og helsestatus, inkludert
hudens integritet.

. Status pa enheten. Enheten ma vaere intakt og ikke ha
noen kutt eller revner. Ikke bruk enheten hvis den ser ut
som den er skadet, vat eller slitt.

« Enhetens egnethet.

« Brukerens evne.

Ved en alvorlig hendelse som involverer enheten,

skal brukeren rapportere hendelsen til GBUK og den

kompetente myndigheten der brukeren/pasienten er i pleie.

Ved mistanke om feil pa enheten skal brukeren rapportere

hendelsen til GBUK, og enheten skal returneres til GBUK

for undersgkelse.
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INSTRUKSJONER FOR BRUK

INNSETTING VED BRUK AV RULLEMETODEN:

1. For a sette inn hjelpemiddelet ruller du pasienten over
pa siden og plasser hjelpemiddelet over pasienten
mellom skulderblad- og sakralomradet (skinnende
overflate vekk fra pasienten).

2. Rull den gjenvaerende delen under pasienten og sett inn
glidelaken (enten flatt eller Versal).

3. Rull pasienten tilbake og trekk hjelpemiddelet og
glidelakenene gjennom. Hjelpemiddelet skal vaere like
under pasienten.

INNSETTING VED BRUK AV FOLDEMETODEN:

1. Dette kan oppnas med enten 2 flate glidelakener eller
et Versal glidelaken. Legg glidelakenene pa en overflate
og fold over begge lagene rundt 15 cm i dybden. Fortsett
a folde ned til du kommer til den siste fijerdedelen
av glidelakenene.

2. Sett halvparten av hjelpemiddelet under glidelakenene
og fold den andre halvdelen oppa glidelakenene og sett
det inn under.

3. Snu glidelaken /ene and hjelpemiddelet, og plasser
dem under pasientens hode og skuldre. Hjelpemiddelet
skal veere like under skuldrene for den foldes ut.

4. Hold glidelakenene og hjelpemiddelet pa plass med din
utvendige hand. Bruk handen pa utsiden til & folde ut ett
fold om gangen under pasienten.

5. Begge omsorgspersonene ma folde ut hvert fold
samtidig mens de holder hendene flatt mot overflaten.

6. Nar hjelpemiddelet er foldet ut, skal den vaere rett
under pasienten, plassert mellom skulderblad-
og sakralomradet.

FOR A SNU PASIENTEN:

1. Bruk handtakene pa hjelpemiddelet til a flytte pasienten
til kanten av sengen og fgr hjelpemiddelet over toppen
av pasienten.

2. En omsorgsperson bgr bruke det gverste laget
av glidelaget til & trekke mot seg mens den andre
omsorgspersonen bruker hjelpemiddelet til & snu
pasienten pa siden.

FOR A SNU PASIENTEN | UTSATT POSISJON PA SAMME

OVERFLATE:

1. Denne prosedyren kan fullfgres med 2
omsorgspersoner. Du bgr imidlertid fullfgre en
individuell risikovurdering for & fastsla det riktige antallet
omsorgspersoner som kreves for denne mangveren.

2. Bruk handtakene pa hjelpemiddelet til & flytte pasienten
til kanten av sengen og fgr hjelpemiddelet over toppen
av pasienten.

3. En omsorgsperson bgr bruke det gverste laget
av glidelaget til & trekke mot seg mens den andre
omsorgspersonen bruker hjelpemiddelet til & snu
pasienten pa siden.

4. Fortsett & trekke det gverste laget av glidelakenet mens
den andre omsorgspersonen bruker hjelpemiddelet til &
snu pasienten i utsatt posisjon.

5. Hvis pasienten ikke er i midten av overflaten og
glidelakenene fortsatt er pa plass, kan en side- eller
medialbevegelse fullfgres for & oppna riktig posisjon
pa overflaten.

6. Fjern glidelakenene mens pasienten er i utsatt
posisjon. Du kan la hjelpemiddelet vaere i posisjon hvis
risikovurderingen tillater det.

LATERAL OVERFQ@RING:

1. Fullfer en individuell risikovurdering for & fastsla det
riktige antallet omsorgspersoner som kreves for
denne mangveren.

2. Sett inn hjelpemiddelet og glidelakenene ved & bruke én
av metodene beskrevet ovenfor.

3. Sett mottaksflaten pa plass i en litt lavere hgyde enn
startflaten. Legg til flere glidelakener pa mottaksflaten
om ngdvendig.

4. Settinn det laterale overfgringsbrettet for @ bygge bro
over gapet mellom overflatene.

5. Hold sidene av hjelpemiddelet med knokene vendt ut og
trekk hjelpemiddelet til pasienten er i gnsket posisjon.

6. Fjern hjelpemiddelet og glidelakenene ved & rulle
pasienten over pa siden.

LAGRING OG HANDTERING
Oppbevares tort, og vekk fra direkte sollys.

AVHENDINGSPROSEDYRE
Folg helseforetakets retningslinjer

RENGJORING OG DESINFISERING

Hjelpemiddelet er beregnet for bruk av én pasient

og ma ikke vaskes. Hvis den er lett tilsmusset, tork av
hjelpemiddelet manuelt s& snart som mulig ved hjelp av
alkoholbaserte rengjgringslagsninger (opptil 70 %) eller
normale desinfeksjonsmiddellgsninger til hjelpemiddelet
er visuelt rent. Hvis hjelpemiddelet ikke er visuelt ren og
forblir forurenset ved visuell inspeksjon, kast det i trad med
lokal sykehusprotokoll. Ma ikke blekes.
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ANVANDNINGSOMRADE

Assist @r avsedd att vdanda patienter till liggande lage

i samma sang eller fran ett underlag till ett annat

och tillbaka. Den kan ocksa anvandas for att vénda,
ompositionera hjalpa till vid patienttvatt och for att flytta
ben ur sangen.

AVSEDD ANVANDNING
Avsedd att anvandas pa patienter som behdver assistans
med laggning, vandning eller ompositionering.

BESKRIVNING

Unik och lattanvand produkt. Personalen har fullsténdig
kontroll under hela forflyttningen.

Grans for séker arbetsbelastning (SWL) pa upp till 225 kg.

PATIENTMALGRUPP
Produkten ar lamplig for patienter som behdver assistans
med laggning, vandning eller ompositionering.

AVSEDDA ANVANDARE
Assist &r avsedd att anvéndas av utbildad vardpersonal
eller personer med lamplig utbildning eller kunskap.

KONTRAINDIKATIONER
Anvand inte i direkt kontakt med skadad hud.
Anvand inte pa patienter som dverstiger SWL-gransen.

VARNINGAR OCH FORSIKTIGHETSATGARDER

- Folj sjukhusets eller tillampligt sjukskoterskeférbunds
lokala riktlinjer for manuell hantering.

« Anvand inte produkten for lyft.

- For enskild patient. Anvandning av samma produkt
pa flera patienter medfér risk for infektion och/
eller korskontaminering. Kassera produkten efter 30
dagars anvandning.

Anvand alltid Assist med GBUK Glidlakan under.

En riskbedémning och visuell inspektion maste utféras av

behdrig personal innan Assist anvands. Detta ska omfatta:

- Patientens fysiska och medicinska status,
inklusive hudintegritet.

- Produktens tillstand. Produkten maste vara intakt och
inte ha sprickor eller revor. Anvand inte produkten om
den verkar skadad, bl6t eller sliten.

« Produktens lamplighet.

- Anvandarens formaga.

I hdndelse av en allvarlig incident med produkten ska

anvandaren rapportera handelsen till GBUK och den

behdriga myndighet anvéandaren/patienten tillhor. |
héndelse av ett misstankt produktfel ska anvandaren
rapportera handelsen till GBUK och produkten ska
returneras till GBUK for undersékning.
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BRUKSANVISNING
APPLICERING MED RULLMETODEN:

1

For placering av Assist, rulla dver patienten pa sida och
l1agg Assist 6ver patienten mellan skulderblad och hoft
(blanka sidan riktad fran patienten).

. Rulla in aterstaende sektion under patienten och for in

glidlakan (antingen platt eller versalt).

. Rulla tillbaka patienten och dra igenom Assist och

glidlakan. Assist bor vara rakt under patienten.

APPLICERING MED VIKMETODEN:

1

Detta kan utféras med antingen 2 platta glidlakan eller
ett versalt glidlakan. Lagg glidlakanen pa en yta och vik
b&gge lagren ca 15 cm djupt. Fortsatt vika ner tills du nar
sista fjardedelen av glidlakanen.

. Forin halva Assist under glidlakanen vik den andra

halvan ovanpa dem och stoppa in under.

. Véand pa glidlakan och Assist och placera under

patientens huvud och skuldror. Assist bor vara strax
under skuldrorna innan uppvikning pabérjas.

. Hall glidlakan och Assist pa plats med din yttre hand.

Anvand din inre hand till att vika upp ett veck i taget
under patienten.

. Bada vardgivarna maste vika upp varje veck samtidigt

medan de haller sina hander platt mot ytan.

. Val uppvikt bor Assist befinna sig rakt under patienten,

mellan skulderblad och hoft.

ATT UTFORA EN VANDNING:

1.

2.

Anvand handtagen pa Assist for att forflytta patienten till
sangkanten och for Assist over patienten.

En vardgivare bor anvénda glidlakanets topplager for att
dra emot dem medan den andra vardgivaren anvander
Assist for att véanda patienten pa sida.

PLACERA I LIGGANDE LAGE PA SAMMA UNDERLAG.

1

Denna mandver kan utféras med 2 vardgivare. En
individuell riskbedémning bér dock genomféras for
att avgora hur manga vardgivare som behovs for
denna manodver.

. Anvand handtagen pa Assist for att forflytta patienten till

sangkanten och for Assist 6ver patienten.

. En vardgivare bor anvanda glidlakanets topplager for att

dra emot dem medan den andra vardgivaren anvander
Assist for att vdnda patienten pa sida.

. Fortsétt dra i glidlakanets topplager medan den andra

vardgivaren anvénder Assist for att fa patienten i
liggande lage.

. Om patienten inte ligger mitt pa underlaget och

glidlakanen &r pa plats kan en lateral eller medial
forflyttning utféras for att uppna korrekt position
pa underlaget.

. Avlagsna glidlakanen nar patienten &r i liggande

lage. Du kan lata Assist ligga kvar i position om
riskbedémningen tillater det.

UTFOR EN LATERAL FORFLYTTNING:

1.

Genomfér en individuell riskbeddmning for att avgora
hur manga vardgivare som behovs fér denna manéver.

2. Applicera Assist och glidlakan med nagon av metoderna
som beskrivs ovan.

3. Satt den mottagande ytan i lage en aning lagre &n
startytan. L&gg till fler draglakan pa den mottagande
ytan vid behov.

4. For in den laterala glidbradan sa den tacker
mellanrummet mellan ytorna.

5. Hall i sidorna pa Assist med knogarna utat och dra Assist
tills patienten &r i dnskad position.

6. Avlagsna Assist och glidlakan genom att vdanda
patienten pa sida.

FORVARING OCH HANTERING
Forvara torrt och skydda fran direkt solljus.

KASSERING
Folj sjukhusets foreskrifter.

RENGORING OCH DESINFEKTION

Assist ar avsedd for enskilda patienter och far inte tvéttas.
Om den &r latt nedsmutsad, torka manuellt av den s& snart
som mojligt med alkoholbaserade rengdringsldsningar (upp
till 70 %) eller vanliga desinfektionsmedel tills den &r synligt
ren. Om Assist inte &r synligt ren och fortfarande &r smutsig
vid visuell inspektion ska den kasseras i enlighet med
lokala sjukhusforeskrifter. Blek inte.
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BEOOGD GEBRUIK

Het hulpmiddel “Assist” is bedoeld om patiénten om te
draaien naar een buikligging in hetzelfde bed of van het
ene oppervlak naar het andere oppervlak en weer terug te
brengen. Het kan ook worden gebruikt ompatiénten om te
draaien en te herpositioneren, bijvoorbeeld bij het wassen
van de patiént of om de benen van de patiént uit het bed
te krijgen.

INDICATIES VOOR GEBRUIK

Het is geindiceerd voor gebruik bij patiénten die hulp
nodig hebben bij het omkeren naar de buikligging of voor
herpositioneren en draaien in het algemeen.

BESCHRIJVING

Uniek en eenvoudig te gebruiken hulpmiddel uit één stuk.
Het personeel behoudt de volledige controle tijdens de
hele procedure.

Grenswaarde veilige werkbelasting (SWL) 225 kg.

PATIENTENDOELGROEP

Dit hulpmiddel is geschikt voor gebruik bij patiénten die
hulp nodig hebben bij het omkeren naar de buikligging of
voor het herpositioneren of draaien.

BEOOGDE GEBRUIKERS

Assist is bedoeld voor gebruik door opgeleide
professionele zorgverleners of personen met de juiste
opleiding en kennis.

CONTRA-INDICATIES
Niet gebruiken in direct contact met beschadigde huid. Niet
gebruiken bij patiénten die de SWL-limiet overschrijden.

WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN

Volg het lokale beleid voor handmatige verplaatsing van
uw ziekenhuis of de richtlijnen van het Royal College

of Nursing.

Gebruik het hulpmiddel niet om te tillen.

Alleen voor gebruik bij één patiént Bij gebruik van dit
hulpmiddel voor verschillende patiénten is er een risico
van infectie en/of kruisbesmetting. Voer dit hulpmiddel
na 30 dagen van gebruik af.

Gebruik de Assist altijd met daaronder de

GBUK Banana-glijlakens.

Voordat de Assist wordt gebruikt, moet er een
risicobeoordeling en visuele inspectie worden uitgevoerd
door een aantal competente personen. Hierbij moet
rekening worden gehouden met:

De fysieke en medische status van de patiént,
waaronder de integriteit van de huid.

De conditie van het hulpmiddel. Het hulpmiddel moet
intact zijn en mag geen scheuren of barsten vertonen..
Gebruik het hulpmiddel niet als het beschadigd, nat of
versleten lijkt te zijn.

De geschiktheid van het hulpmiddel.

De capaciteiten van de gebruiker.
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In het geval van een ernstig incident met het hulpmiddel
moet de gebruiker de gebeurtenis melden aan GBUK

en aan de bevoegde autoriteit in het gebied waar de
gebruiker/patiént is gevestigd. In het geval van een
vermoedelijk defect aan het hulpmiddel dient de gebruiker
dit aan GBUK te melden en het apparaat voor onderzoek
naar GBUK te sturen.

GEBRUIKSAANWIJZING
INVOEGEN MET BEHULP VAN DE ROLMETHODE:

1.

U kunt het hulpmiddel invoegen door de patiént op zijn
of haar zijde te rollen en het hulpmiddel over de patiént
heen te plaatsen, tussen het schouderblad en het
sacraal gebied (het glanzende oppervlak van de patiént
af gericht).

. Rol het resterende gedeelte onder de patiént en breng

de glijlakens aan (plat of versaal).

. Rol de patiént terug en trek het hulpmiddel en de

glijlakens verder. Het hulpmiddel moet rechtstreeks
onder de patiént zijn aangebracht.

INVOEGEN MET BEHULP VAN DE VOUWMETHODE:

1.

Dit kan worden bereikt met 2 platte glijlakens of een
versaal glijlaken. Leg de glijlakens op een opperviak
en vouw beide lakens in stappen van ongeveer 15
cm op. Blijf vouwen totdat u het laatste kwart van de
glijlakens bereikt.

. Breng de ene helft van de Assist onder de glijlakens aan

en vouw de andere helft bovenop de glijlakens en stop
dezein.

. Keer de glijlakens en de Assist om en positioneer deze

onder het hoofd en schouders van de patiént. De Assist
moet net onder de schouders zijn geplaatst voordat u de
glijlakens ontvouwt.

. Zorg dat de glijlakens en de Assist op hun plaats blijven

met uw hand waarmee u niet de lakens ontvouwt.
Gebruik de andere hand om elk opgevouwen stuk van
het laken onder de patiént te ontvouwen.

. Beide zorgverleners moeten tegelijk het laken

stapsgewijs ontvouwen terwijl ze hun handen plat tegen
het oppervlak houden.

. Nadat de lakens zijn ontvouwen moet de Assist

rechtstreeks onder de patiént worden geplaatst en wel
tussen de schouderbladen en het sacrale gebied.

OMDRAAIING MOGELIJK MAKEN:

1.

Gebruik de handgrepen van de Assist om de patiént
naar de rand van het bed te verplaatsen en breng het
hulpmiddel boven de patiént aan.

. Eén zorgverlener moet de bovenste laag van het

glijlaken naar zich toe trekken, terwijl de andere
zorgverlener de Assist gebruikt om de patiént op zijn of
haar zijde te keren.

BUIKLIGGING MOGELIJK MAKEN OP HETZELFDE
OPPERVLAK:

1.

Deze procedure kan met 2 zorgverleners

worden voltooid. U moet echter een individuele
risicobeoordeling uitvoeren om het juiste aantal
zorgverleners vast te stellen dat voor deze manoeuvre
nodig is.

. Gebruik de handgrepen van de Assist om de patiént

naar de rand van het bed te verplaatsen en breng het
hulpmiddel boven de patiént aan.

. Eén zorgverlener moet de bovenste laag van het

glijlaken naar zich toe trekken, terwijl de andere
zorgverlener de Assist gebruikt om de patiént op zijn of
haar zijde te keren.

. Ga door met het trekken van de bovenste laag van

het glijlaken terwijl de andere zorgverlener de Assist
:gebruikt om de patiént in de buikligging te plaatsen.

. Als de patiént niet in het midden van het oppervlak ligt

en de glijlakens nog op de juiste plaats liggen, kan een
laterale of mediale verplaatsing worden voltooid om de
juiste positie op het oppervlak te bereiken.

. Verwijder de glijlakens terwijl de patiént op zijn of haar

buik ligt. U kunt het hulpmiddel in positie houden als dat
op grond van de risicobeoordeling toegestaan is.

LATERALE VERPLAATSING MOGELIJK MAKEN:

1

U moet een individuele risicobeoordeling uitvoeren om
het juiste aantal zorgverleners vast te stellen dat voor
deze manoeuvre nodig is.

. Breng de Assist en de glijlakens aan met een van de

hierboven beschreven methoden.

. Breng het ontvangende oppervlak in de juiste

positie op een enigszins geringere hoogte dan het
beginopperviak. Voeg indien nodig meer glijlakens toe
aan het ontvangstoppervlak.

. Plaats de laterale transferplank om de kloof tussen de

oppervlakken te overbruggen.

. Houd de zijkanten van de Assist tegen met uw knokkels

naar buiten gericht en trek aan de Assist totdat de
patiént de gewenste positie heeft bereikt.

. Verwijder de Assist en de glijlakens door de patiént op

zijn of haar zijde te rollen.

OPSLAG EN BEHANDELING
Droog en uit de buurt van direct zonlicht bewaren.

AFVOERPROCEDURES
Volg het protocol van uw ziekenhuis.

REINIGING EN ONTSMETTING

De Assist is bedoeld voor eenmalig gebruik bij een patiént
en mag niet worden gewassen. Als het hulpmiddel licht
verontreinigd is, dient u het zo spoedig mogelijk handmatig
schoon te vegen totdat het zichtbaar schoon is. Gebruik
hierbij een reinigingsoplossing op basis van alcohol
(maximaal 70%) of een normale desinfecterende oplossing.
Als het hulpmiddel niet zichtbaar schoon is en bij visuele
inspectie nog steeds verontreinigd blijkt te zijn, dient u dit
af te voeren overeenkomstig het lokale ziekenhuisprotocol.
Gebruik geen bleekmiddel.
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PRZEWIDZIANE ZASTOSOWANIE

Urzadzenie Assist jest przeznaczone do przewracania
pacjentéw do pozycji na brzuchu w tym samym 6zku lub
z powierzchni na powierzchnie i z powrotem. Moze by¢
réwniez stosowane do obracania, zmiany pozycji, pomocy
w myciu pacjentéw oraz do zdejmowania ndg z tézka.

WSKAZANIA DO STOSOWANIA
Przeznaczone dla pacjentéw wymagajacych pomocy w
ktadzeniu sig na brzuchu, obracaniu lub zmianie pozyciji.

OPIS

Jedyne w swoim rodzaju, tatwe w uzyciu, jednoczesciowe
urzadzenie. Personel zachowuje petng kontrole podczas
catego zabiegu.

Limit bezpiecznego obciazenia roboczego (SWL) do

225 kg.

DOCELOWA GRUPA PACJENTOW
Wyréb przeznaczony dla pacjentéw wymagajacych pomocy
w ktadzeniu sie na brzuchu, obracaniu lub zmianie pozycji.

PRZEWIDZIANI UZYTKOWNICY

Urzadzenie Assist jest przeznaczone do stosowania przez
przeszkolonych pracownikéw opieki zdrowotnej lub oséb
posiadajacych odpowiednie przeszkolenie badZ wiedze.

PRZECIWWSKAZANIA

Nie uzywacé w bezposrednim kontakcie z uszkodzong skéra.
Nie uzywac w przypadku pacjentow, ktérych masa ciata
przekracza limit SWL.

OSTRZEZENIA | SRODKI OSTROZNOSCI

« Nalezy przestrzegac¢ obowiazujacych lokalnie zasad
przemieszczania recznego stosowanych w szpitalu lub
wytycznych Krélewskiego Kolegium Pielegniarskiego
(Royal College of Nursing).

« Nie nalezy uzywac urzadzenia do
podnoszenia pacjentow.

« Do uzycia tylko u jednej pacjentki. Uzycie wyrobu u
wiecej niz jednego pacjenta stwarza ryzyko zakazenia /
lub zanieczyszczenia krzyzowego. Urzadzenie nalezy
zutylizowac po 30 dniach uzytkowania.

Urzadzenia Assist nalezy zawsze uzywac z matg slizgowa

GBUK Banana.

Przed uzyciem urzadzenia Assist osoba/-y posiadajaca/-e

odpowiednie kwalifikacje powinna/-y przeprowadzi¢ oceng

ryzyka oraz ocene wzrokowa. Nalezy uwzglednic:

« Stan fizyczny i medyczny pacjenta, w tym ciggtosc skory.

- Stan maty. Mata musi by¢ wolna od uszkodzen, rozdaré
i pekniec. Nie uzywac w przypadku stwierdzenia
uszkodzen, zmoczenia lub zuzycia.

- Przeznaczenie urzadzenia.

«  Mozliwosci uzytkownika.
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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 wyrdb w celu jego sprawdzenia.

INSTRUKCJA UZYCIA

WKLADANIE METODA ZWIJANIA:

1. Aby wiozy¢ urzadzenie Assist, nalezy przewrdcic
pacjenta na bok i umiescic urzadzenie Assist na pacjencie
pomiedzy topatka a koscia krzyzowa (btyszczaca
powierzchnia skierowana z dala od pacjenta).

2. Podwinac pozostatg czesc pod pacjenta i wiozy¢ maty
Slizgowe (ptaskie lub typu Versal).

3. Obrdcic pacjenta na plecy i przeciggna¢ urzadzenie
Assist i maty slizgowe. Urzadzenie Assist powinno
znajdowac sie bezposrednio pod pacjentem.

WKLADANIE METODA SKLADANIA:

1. Metoda ta moze byc stosowana z ptaskimi matami
slizgowymi lub mata slizgowa Versal. Utozyc¢ maty
Slizgowe na powierzchni i ztozy¢ obie warstwy na
gtebokos¢ okoto 15 cm. Sktadac do uzyskania ostatniej
cwiartki mat slizgowych.

2. Wtozyc¢ potowe urzadzenia Assist pod maty slizgowe, a
druga potowe ztozyc¢ na matach slizgowych i podwinac
pod nie.

3. Odwrdcic¢ maty slizgowe i urzadzenie Assist na druga
strone i umiescic je pod gtowa i ramionami pacjenta.
Przed przystgpieniem do rozktadania urzadzenie Assist
powinno znajdowac sie nieco ponizej ramion.

4. Przytrzymac maty slizgowe i urzadzenie Assist na
miejscu rekg zewnetrzna. Reka wewnetrzng rozktadac
po jednej fatdzie pod pacjentem.

5. Obie osoby musza rozktadac kazda fatde w tym samym
czasie, trzymajac rece ptasko na powierzchni.

6. Po roztozeniu urzadzenie Assist powinno znajdowac
sie bezposrednio pod pacjentem, pomiedzy topatka a
kosciag krzyzowa.

WYKONYWANIE OBROTU:

1. Uzyc¢ uchwytow na urzadzeniu Assist, aby przesunaé
pacjenta na krawedz t6zka i przetozy¢ urzadzenie Assist
nad pacjentem.

2. Jedna osoba powinna uzy¢ gérnej warstwy maty
slizgowej, aby pociagnac ja do siebie, podczas gdy
druga osoba uzywa urzadzenia Assist, aby obroci¢
pacjenta na bok.

UKLADANIE W POZYCJI NA BRZUCHU NA TEJ SAMEJ

POWIERZCHNI:

1. Procedura ta moze byc¢ wykonana przez 2 osoby. Nalezy
jednak przeprowadzi¢ indywidualnag ocene ryzyka,
aby okresli¢ wtasciwa liczbe 0séb potrzebnych do
wykonania tego manewru.

2. Uzyc uchwytow na urzadzeniu Assist, aby przesunac
pacjenta na krawedz t6zka i przetozy¢ urzadzenie Assist
nad pacjentem.

3. Jedna osoba powinna uzy¢ gérnej warstwy maty
slizgowej, aby pociggnac ja do siebie, podczas gdy
druga osoba uzywa urzadzenia Assist, aby obrdcic¢
pacjenta na bok.

4. Jedna osoba ciggnie gornag warstwe maty slizgowej,
podczas gdy druga osoba uzywa urzadzenia Assist do
utozenia pacjenta w pozycji na brzuchu.

5. Jezeli pacjent nie znajduje sie na srodku powierzchni,
a maty slizgowe pozostajg na miejscu, mozna wykonac
ruch boczny lub przysrodkowy w celu uzyskania
prawidtowej pozycji na powierzchni.

6. Zdjac maty slizgowe, gdy pacjent znajduje sie w pozycji
lezacej na brzuchu. Urzadzenie Assist mozna pozostawic
na miejscu, jezeli pozwala na to ocena ryzyka.

WYKONANIE TRANSFERU BOCZNEGO

1. Przeprowadzi¢ indywidualng ocene ryzyka, aby okresli¢
wiasciwa liczbe oséb potrzebnych do wykonania
tego manewru.

2. Witozy¢ maty slizgowe i urzadzenie Assist, uzywajac
jednej z metod opisanych powyzej.

3. Ustawic¢ powierzchnie docelowa na miejscu, na
nieco nizszej wysokosci niz powierzchnia startowa.

W razie potrzeby utozyc wiecej mat slizgowych na
powierzchni docelowej.

4. Wiozyc deske do transferu bocznego, aby wypetnic
szczeline miedzy powierzchniami.

5. Przytrzymac boki urzadzenia Assist z knykciami
skierowanymi na zewnatrz i ciaggnac urzadzenie Assist,
az pacjent znajdzie sie w pozadanej pozycji.

6. Wyjac urzadzenie Assist i maty slizgowe, obracajac
pacjenta na bok.

PRZECHOWYWANIE | EKSPLOATACJA
Przechowywac w suchym miejscu, poza zasiegiem
bezposredniego dziatania promieni stonecznych.

PROCEDURY UTYLIZACJI
Zgodnie z protokotem obowigzujacym w szpitalu

CZYSZCZENIE | DEZYNFEKCJA

Urzadzenie Assist jest przeznaczone do uzycia przez
jednego pacjenta i nie moze by¢ prane. W przypadku
lekkiego zabrudzenia nalezy jak najszybciej oczyscic¢
urzadzenie Assist, wycierajac je za pomoca srodka do
czyszczenia na bazie alkoholu (do 70%) lub zwyktego
srodka do dezynfekcji, az do usuniecia widocznych
zabrudzen. Jezeli urzadzenie Assist nie bedzie wygladac na
czyste i w ocenie wzrokowej pozostanie zanieczyszczone,
nalezy wyrzucic je zgodnie z lokalnym protokotem
szpitalnym. Nie wybielac.
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UTILIZAGAO PREVISTA

O Assist estd previsto para colocar os pacientes numa
posicdo de pronagdo na mesma cama ou de uma
superficie para outra e vice-versa. Também pode ser usado
para virar, reposicionar, ajudar na limpeza dos pacientes, e
movimentar as pernas para fora da cama.

INDICAGOES PARA UTILIZAGAO
Indicado para uso em pacientes que requerem assisténcia
para serem movimentados, reposicionados ou virados.

DESCRIGAO

Dispositivo de uma peca s6, Unico e fécil de usar. A equipa
mantém o controlo total durante todo o procedimento.
Limite de carga segura de trabalho (SWL) até 225 kG.

GRUPO ALVO DE PACIENTES

Este dispositivo € indicado para pacientes que requerem
assisténcia para serem reposicionados, movimentados
ou virados.

UTILIZADORES PREVISTOS

O Assist destina-se a ser usado por profissionais
de saude qualificados ou com a formag&do ou
conhecimento apropriado.

CONTRAINDICAGCOES
N&o usar em contacto direto com pele ferida.
N&o usar com pacientes que excedem o limite SWL.

AVISOS E PRECAUGOES

. Cumprir a politica local de movimentagdo manual do seu
hospital ou as diretrizes do Royal College of Nursing.

« N&o usar as tdbuas para elevacdo.

- Para usar apenas com um unico paciente. A utilizacdo
deste dispositivo em diversos pacientes incorre no risco
de infecdo e/ou de contaminacdo cruzada. Eliminar o
dispositivo apds 30 dias de utilizacdo.

Utilizar sempre o Assist com Lengéis de transferéncia

GBUK Banana por baixo.

Antes da utilizagdo do Assist deve ser realizada a avaliacdo

dos riscos e a inspecdo visual por pessoal qualificado. Esta

deve incluir:

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

« O estado do dispositivo. O dispositivo deve estar
intacto e ndo apresentar divisdes ou rasgdes. Ndo use o
dispositivo se parecer danificado, molhado ou gasto.

- A estabilidade do dispositivo.

« A capacidade do utilizador.

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 revisao.
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INSTRUGOES PARA UTILIZAGCAO

INSERQAO UTILIZANDO O METODO DE ENROLAMENTO:

1. Para inserir o Assist, role o paciente de lado e coloque
o Assist sobre o paciente entre a escdpula e a zona do
sacro (superficie brilhante afastada do paciente).

2. Rolar a restante seccdo por baixo do paciente e inserir
Lencdis de transferéncia (planos ou Versal).

3. Rolar o paciente de novo e puxar o Assist e os Len¢dis
de transferéncia. O Assist deve ficar diretamente por
baixo do paciente.

INSERGAO UTILIZANDO O METODO DE DOBRAGEM:

4. Isso pode ser conseguido com 2 leng¢dis de
transferéncia planos ou com um lencol de transferéncia
Versal. Coloque os lengdis de transferéncia numa
superficie e dobrar as duas camadas com cerca de 15
cm de profundidade. Continuar a dobrar para baixo até
chegar ao ultimo quarto dos len¢dis de transferéncia.

5. Insira metade do Assist por baixo dos len¢dis de
transferéncia e dobrar a outra metade por cima dos
lengdis de transferéncia e prender por baixo.

6. Virar os lengdis de transferéncia e coloque-os debaixo
da cabeca e dos ombros do paciente. O Assist deve
estar logo abaixo dos ombros antes de comecar
a desdobrar-se.

7. Segure os lenc¢ais de transferéncia e o Assist no lugar
com a mdo do lado de fora. Use a mdo do lado de
dentro para desdobrar uma dobra de cada vez debaixo
do paciente.

8. Ambos os cuidadores devem desdobrar cada dobra ao
mesmo tempo, mantendo as maos espalmadas contra
a superficie.

9. Uma vez desdobrado, o Assist deve ser colocado
diretamente por baixo do paciente, posicionado entre a
escdpula e a drea sacral.

FACILITAR UMA VIRAGEM:

1. Usar as pegas do Assist para mover o paciente para a
borda da cama e passar o Assist por cima do paciente.

2. Um cuidador deve utilizar a camada superior do lencol
de transferéncia para puxar na sua direcdo enquanto o
outro cuidador utiliza o Assist para virar o paciente para
o seu lado.

FACILITAR A POSICAO DE PRONACAO NA MESMA

SUPERFICIE:

1. Este procedimento pode ser realizado com 2
cuidadores. No entanto, deve ser realizada uma
avaliagdo de risco individual para determinar o nimero
correto de cuidadores necessarios para esta manobra.

2. Usar as pegas do Assist para mover o paciente para a
borda da cama e passar o Assist por cima do paciente.

3. Um cuidador deve utilizar a camada superior do lencol
de transferéncia para puxar na sua direcdo enquanto o
outro cuidador utiliza o Assist para virar o paciente para
o seu lado.

4. Continue a puxar a camada superior do lencol de
transferéncia enquanto o outro cuidador usa o Assist
para inclinar o paciente.

5. Se o paciente ndo estiver no meio da superficie e os
lengdis de transferéncia ainda estiverem na posicéo,
pode ser realizado um movimento lateral ou medial para
atingir a posicdo correta na superficie.

6. Remova os lenc¢dis de transferéncia enquanto o
paciente estiver na posicao de pronagdo. Pode deixar o
Assist na posicdo se a sua avaliacdo de risco o permitir.

FACILITAR UMA TRANSFERENCIA LATERAL:

1. Deve ser realizada uma avaliacdo de risco individual
para determinar o nimero correto de cuidadores
necessdrios para esta manobra.

2. Insira o Assist e os lengdis de transferéncia usando um
dos métodos descritos acima.

3. Posicione a superficie recetora a uma altura ligeiramente
mais baixa do que a superficie inicial. Se necessario,
acrescente mais lencdis de transferéncia a superficie
de rececdo.

4. Insira a placa de transferéncia lateral para preencher a
lacuna entre as superficies.

5. Segure as laterais do Assist com os nés dos dedos
voltados para fora e puxe o Assist até o paciente estar
na posicdo desejada.

6. Retire o Assist e os lengdis de transferéncia, rolando o
paciente de lado.

ARMAZENAMENTO E MANUSEAMENTO
Manter seco e afastado da luz solar direta.

PROCEDIMENTOS DE ELIMINAGAO
Seguir o protocolo do seu hospital

LIMPEZA E DESINFEGAO

O Assist destina-se a ser usado num Unico paciente e

ndo deve ser lavado. Se apresentar sujidade ligeira, limpe
o Assist 0 mais rapidamente possivel usando solu¢des

de limpeza a base de &lcool (até 70%) ou solucdes
desinfetantes normais até o Assist estar visivelmente limpo.
Se o Assist ndo parecer visivelmente limpo e continuar
contaminado apds a inspecdo visual, elimine-o de acordo
com o protocolo local do hospital. Ndo branquear.
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MPOBAEMOMENH XPHZH

To Assist TpoopiZeTal yla TV MEPLOTPOPN ACBEVWY OF
meNnvr B€on otnv i6la kAlvn A amo Tn pia emeavela otnv
AAAN Kal Eava tiow. Mropel emiong va xpnotuoronest yia
TNV TTEPLOTPO®R, TNV EMAvVATONOBETNON, TNV LTTOBoRBNoN
TOL KABAPIOHOV ACHEVWY KAl TN HETAKIVNON TWV KATW
AKPWV TOLC EKTOC TNG KAIVNG.

ENAEIZEIZ XPHZHZ

EvéeikvuTtal yla xprion og acBeveig, ot omoiol xpsiadovtal
BonBsia yla va TormofetnBouv ot Tpnvr B€on, va yupicouy
1 va mavatormofeTnOouv.

MEPIFPA®H

Movadikn kat EDXPNOTN HOVOKOUUATH GUOKELN. To
TIPOOWTTIKO Slatnpel Tov TANPN EAEYXO KATA TN SldpKela
0AOKANPNG NG Sladikaaciac.

‘Oplo acparoLg popTiov epyaciag (SWL) ewg 225 kg.

ZTOXEYOMENH OMAAA AZOENQN

H ouokeun auth sivatl KaTaAANAn yia acBeveig mou
xpelagovtal Bondela yia va tormoBeTn8olv o TipnvnA Bgon,
Va yupioouy 1 va emavatomofeTnoouv.

MPOBAEMOMENOI XPHZITEZ

To Assist TpoopiCetal yla xprion armod eKMabELUEVOUG
€MayyeALATieg LYEIAG N ATopa pe KATAMNNAN ekmaibevon
Kal YVWOELG.

ANTENAEI=EIZ

Na pn xpnotdorroleital og AUeon emagn e To Spua
otav €xel avoltd tpavpata. Na pn xpnolpomoleital yia
aoBeveig oL LTTEPRaivoLY To Oplo SWL.

MPOEIAOMOIHZEIZ KAI MPODPYAAZEIZ

«  AKOAOULBNOTE TNV TOTTIKA VOCOKOUEIAKH TTOALTIKNA
XELPWVAKTIKOV XEIPLOUOL 1 TIG KATELOULVTAPIEG OBNYIEG
Tou Royal College of Nursing.

«  Mn XPNOIUOTTOLEITE TN CLOKELR YA AVLPWON.

« Ta xpnon poévo oe évav acBevn. H xpnon auvtoL Tou
TTPOIOVTOG OE BlAPOPETIKOVG ACOEVEIG EVEXEL KIVBLVO
AOIUWENG A/kal eMUOALVONG. ATTOPPIYTE TN GUOKELH
HETA amo 30 NUEPEG XPNONG.

Xpnolpomolgite mavta to Assist pe oevtovia ohiodnong

GBUK Banana aroé Katw.

Mpémet va SieEayxBei aEloAdynon KIvELVWV Kalt OTTTIKA

emBewpnon amd apuoddlo(a) dtopo(a) e T xpron

Tou Assist. '’ avth thv aEloAdynon Ba TpEmeL va

AauBavetat uoyn:

« H owpatiknh Kat [aTpikn katdotaon Tou acBsvouc,
KABWGE KAl N AKEPALOTNTA TOL SEPUATOG,.

« H katdotaon tou mpoiévtog. To MPoidv MPEMEL va sival
AKEPQALO KAL VA 1NV ERPAVITEL KOTTEG N oxloipata. Mn
XPNOLUOTTOLEITE TO TIPOIOV £dv aiveTal va €xel BAARN,
Va EXEL BPAXEL N VA EXEL OApPEL

« H KataMnAdTNTA TNG CLUOKELAG.

- H kavotnta Tou Xpnotn.
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TNV TepImTwon coBapol cLUPAVTOG OTO OTTolo
EUMAEKETAL TO TTPOIOV, O XPAOTNG TTPETIEL VA AVAPEPEL TO
oupBav otnv GBUK kat otnv appodia apxn otnv omoia
UTTAYETAL O XPHOTNG/A0OEVAG. ZTNV MEPITTWOoN MOAvAg
ZNUIAG TOL TIPOIOVTOG, O XPAOTNG TTPETTEL VA AVAPEPEL TO
oupBav otnv GBUK kat To TIpoiov TIPETMEL va EMOTPAPEL
otnv GBUK yua eg€taon.

OAHFIEZ XPHZHZ

EIZArQrH ME XPHZH THZ ME®OAOQY KYAIZHZ:

1. MNa va ewoaydyete o Assist, KUAOTE Tov AoBevn
OTO TAAL KAl TOTTOBETAOTE TO Assist TAvw aro Tov
aoBevn), avaueoa 6TV WUOTAATN Katl TNV TIEPLOXA TOL
lEPOVL 0OTOU (UE TN YLAAIOTEPN] EMIPAVELA LAKPLA ATTO
Tov acBevn).

2. KUAAOTE TO LTTOAOITTO THAKA KATW ard Tov aclevn
KAl El0AYAYETE TA OEVTOVIA OAGBNoNG (emimeda
Torou Versal).

3. KuAAoTe Tov acBevr Tiow oTnNV apxIkA Tou B€on Kkalt
TpaBngte to Assist kal Ta oevtovia ohiobnong. To Assist
TIPEMEL va BplokeTal akpIBWE KATW armd ToV acBevn.

EIZArQrH M XPHzZH THZ ME©OAOY AINAQMATOZ:

1. AuT uropei va mteLyBei site pe 2 eminmeda oeviovia
OAlGBNoNG lte e £va oevTovt oAieBnong Turou Versal.
ATMAWOTE TA OEVTOVIA OAIOONONG OE Wia EMPAVELA KAl
SIMAWOTE TIG 50O CTPWOELG o BABoG Tepirmou 15 cm.
SUVEXIOTE va SUTAWVETE TTPOC TA KATW HEXPL VA PTACETE
OTO TEAELTAIO EVA-TETAPTO TWV OEVIOVIWY ONOBNoNG.

2. Eloaydyete 10 pod Assist KATw amo ta ceviovia
OAloBnoNG, SUTAWCTE TO AAO o6 TTAvw amod ta
oevtovia ONeBNoNG Kal IapaywoTte To armo KATW.

3. AvarodoyupioTe ta oevtovia oAicBnong kat to Assist
Kal TOTTOBETACTE TA KATW ATTO TO KEPAAL KAl TOUG WHOUG
ToL aoBevoUg. To Assist TIPEMEL va BploKeTaAl AKPIBWG
KATW arréd TOLE WHOLG TPV EEKIVACETE TO EdiMAwpa.

4. Kpatrote Ta oeviovia oAic®nong kal to Assist otn 8gon
TOULG UE TO EEWTEPIKO XEPL 0AG. XPNOIOTIOINOTE TO
E0WTEPIKO XEPL 0AG Yla va EEBITAWOETE pia TITUXN KABE
POPA KATW aro Tov acBevn.

5. Kal ol 800 PPOVTIOTEG TTPETIEL va EEBITAWVOLVY pia
TITUXA TN POPA, SIATNPWVTAG TTAPAANAA TA XEPLA TOLG
EMMEdA EMAVW OTNV EMPAVELQ.

6. MOAIG EeBumAwOEl, To Assist TTpEmel va BpiokeTal
AKPIBWE KATW armd Tov acBevn, TOMOBETNUEVO avaueoa
OTNV WHOTTAATN KAl TNV TTEPLOXN TOU LEPOL 0GTOU.

AIEYKOAYNZH MEPIZTPO®HE:

1. Xpnotporonote TG AaBeg oto Assist yla va
UETAKIVAOETE TOV A0OEVA OTNV AKPN TNG KAIVNG Kal
TePAOTE To Assist TAvw aroé TNV KOPLUPH TOL CWHATOG
ToL acBevolq.

2. 'Evag (ppOoVTIOTAG TTPETTIEL VA XPNOOTTIOWCEL TV EMTAVW
OTPWON TOL OEVTIOVIOL OAIGBNONG yia va TPABAEEL TTPOG
TO UEPOG TOU, EVW O AANOG PPOVTIOTAG XPNOIUOTIOLEL TO
Assist yla va yuplosl Tov acBevr) 6To TMAdL

AIEYKOAYNZH METAKINHZHZ ZE MPHNH ©EZH ZTHN

1AIA EMIPANEIA:

1. H 8ladikaocia avth propei va oAokAnpwOel aro 2
PPOVTIOTEG. QOTOO0O, TTPETIEL VA TIPAYUATOTIONOETE HIa
ATOMIKN EKTIUNON EMKIVELVOTNTAG YIa VA TIPOCSIOPIoETE
TOV KATAANNAO APIBUO PPOVTICTWV TTOL ATTAITOLVTAL YId
TOV OLYKEKPIUEVO XEIPIOUO.

2. Xpnowormolnote TG A\afBeg oto Assist yia va
HETAKIVACETE TOV AOBEVI 0TNV AKPN TNG KAIVNG Kal
mepdote To Assist TAvw Ao TNV KOPLUPN TOL CWUATOG
Tou acBevouc.

3. 'Evag pPOVTIOTAG TIPETTIEL VA XPNOLOTIOOEL TNV EMAVW
OTPWON TOL CEVTOVIOL OAIGBNONG yia va TPABAEEL TIPOG
TO UEPOG TOU, EVUW O AANOG (PPOVTIOTHG XPNOILOTIOLEL TO
Assist yla va yuplogt Tov ac8gvr oto TAdL

4. TuveyioTte va TPABATE TNV EMAVW CTPWON TOL OEVIOVIOV
ONEBNoNG, EVUW 0 AANOG (PPOVTICTAG XPNOILOTIOLEL TO
Assist yla va TomoBeTroel Tov acBevr| og Tipnvr B€on.

5. EQv 0 aoBevig 6ev BplokeTal 0To HECOV TNG EMPAVELAG
Kal Ta oevTovia oAloBnong eEakoAouBoLy va Bpiokovrat
o1 B€0N TOUG, UIMOPEITE VA TIPAYUATOTIOOETE id
TAQyla 1 L€on Kivnon yla TNV eMTeLEN TNG OWOTAG
0€0nG oTNV EMEAVELQ.

6. AQaIPECTE TA OEVTOVIA OAOBNONG EVW 0 A0BEVAG
Bploketal o mpnvA B£on. Mmopsite va apnosTe To
Assist 0T €0 Tov, €AV ALTO eMTPEMETAL BACEL TNG
EKTILNONG EMKVELVOTNTAG TTOU TTPAYATOTTONOATE.

AIEYKOAYNZH MNAATIAZ META®OPAZ:

1. MpayuaTomoloTe Hia ATOUIKN EKTIHNCN
EMIKIVELVOTNTAG YL VA TIPOCSIOPICETE TOV KATAAMNAO
APIBUO PPOVTICTWV TTOL ATTAITOLVTAL YIA TOV
OUYKEKPILEVO XEIPIOUO.

2. Eloaydyete To Assist kal Ta oevtovia oAlodnong
XPNOWOTTOLWVTAG pia armo TiG eBdS0ouLG TToL
TTEPLYPAPOVTAL TIAPATAVW.

3. ®EpTe TNV EMPAVELQ LTTOSOXNG OTN BECN NG, OE
eEAAPPWS XAUNAOTEPO VYOG ard TNV EMPAVELA
ekkivnong. MpooBEate emMMAEOV GEVTOVIA OAloBnong
OTNV EMPAVELQ LTTOBOXNG, EAV XPELAZETAL

4. Eloayayete Tn oavida yia mAayla petapopd yia va
YEQUPWOETE TO KEVO QVAUEDA OTIG ETTIPAVEIEG.

5. Kpatnote Tig mAdiveg MAELPEG Tou Assist pe TIG
APBPWOELG TWV BAXTUAWY 0AG CTPAUMEVEG TTIPOG TA €W
kat TpaBnEte to Assist péxpl 0 acBevng va Bpedei otnv
emouvpnTr B€on.

6. ApalpgoTe To Assist Kal Ta oevtovia oAioBnong
TOTTOBETWVTAG TOV AGBEVH OTO TAAL UE KOAON.

DYNAZ=H KAI XEIPIZMOZ
Na 8iatnpeital oTeyvo Kal Hakpld armo Apeco NAAKO Gwg.

AIAAIKAZIEZ AMOPPIWHEZ
AKOANOULBAOTE TO VOCOKOUEIAKO TIPWTOKOANO

KAGAPIZMOZ KAI AMMOAYMANZH

To Assist TpoopiCetal yia xprion o< évav acBesvn kat

Sev TTPEMEeL va TMAEVETAL Kal va oldepwveTal. Eav to

Assist AepwOEel ENAPPWG, CKOUTTIOTE TO LE TO XEPL TO
GUVTOUOTEPO SLVATOV XPNOILOTTIOLWVTAG OIVOTIVELUATOLXA

KaBaploTikd Slahvpata (uéxpt 70%) i cuBATIKA
AMOALHAVTIKA SLAALpATA, WOTTOL TO Assist va elval

opatd kabapo. Edv To Assist v sival opatd kabapd

kal EEAKONOULBEL va PEPEL PUTTOLE KATA TNV OTTTIKA
EMOEWPNON, ATTOPPIPTE TO CUHPWVA HE TO TOTIKO
VOOOKOUEIAKO TTPWTOKOANO. M XPNOILOTIOOETE XAWPIVN.
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KULLANIM AMACI
Assist, hastalari ayni yatakta ya da bir ylizeyden ylizeye
ylizistl pozisyona ve tekrar sirtlistl pozisyona yatirmak

icin tasarlanmistir. Ayni zamanda hastayi gevirmek, yeniden

pozisyonlamak, temizlenmesine ve ayaklarinin yataktan
cikariimasina yardimci olmak icin de kullanilabilir.

KULLANIM ENDIKASYONLARI
Yizustl pozisyona yatirilmak, cevrilmek ya da yeniden

pozisyonlanmak igin yardim gerektiren hastalarda kullanim

icin endikedir.

TANIM

Benzersiz ve kullanimi kolay, tek parcadan olusan bir cihaz.
Personel, hastanin ¢evrilmesi boyunca tam kontrole sahiptir.

Guvenli Calisma Yuku (SWL) limiti 225 kg'ye kadardir.

HEDEF HASTA GRUBU

Bu cihaz, ytizlistl pozisyona yatiriimak, ¢evrilmek ya da
yeniden pozisyonlanmak icin yardim gerektiren hastalarda
kullanim i¢in uygundur.

KIMLER KULLANABILIR

Assist, bunu kullanmada egitimli saglik calisanlari ya
da uygun egitim veya bilgiye sahip kisileri tarafindan
kullaniimak igin tasarlanmistir.

KONTRENDIKASYONLARI

Yara bulunan ciltle dogrudan temas edecek
sekilde kullanmayiniz.

SWL limitini asan bir hastada kullanmayiniz.

UYARILAR VE ONLEMLER

- Hastanenizin yerel elle tasima politikasina ya da Kraliyet

Hemesirelik Koleji kilavuzlarina uyun.

- Cihazi hastalari kaldirmak icin kullanmayiniz.

« Tek hastada kullanim icindir. Bu cihazin farkl hastalar
arasinda kullanimi enfeksiyon ve/veya capraz
kontaminasyon riskine yol acar. Cihazi 30 gtinliik
kullanim sonrasinda atin.

Assist cihazini daima altinda GBUK Banana Kaydirma

Kumaslari ile birlikte kullanin.

Assit cihazi kullanilmadan 6nce yetkin kisi(ler) tarafindan bir

risk degerlendirmesi ve gorsel teftis gerceklestiriimelidir.

Sunlar dikkate alinmalidir:

- Cilt batunlugil dahil, hastanin fiziksel ve tibbi durumu.

« Cihazin durumu. Cihaz saglam olmali ve herhangi bir
kesik ya da yirtilma icermemelidir. Hasarli, 1slak ya da
yipranmis goériinliyorsa cihazi kullanmayiniz.

« Cihazin uygunlugu

- Kullanicinin kapasitesi.

Cihazla ilgili ciddi bir olay yasanmasi durumunda,

kullanici, olayr GBUK'’ye ve kullanici / hastanin bulundugu

Ulkenin yetkili merciine bildirmelidir. Cihazda bir arizadan

stiphelenilmesi durumunda kullanici olayt GBUK’ye rapor

etmeli ve cihaz incelenmek icin GBUK’ye iade edilmelidir.
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KULLANIM TALIMATLARI
YUVARLAMA YONTEMIiNi KULLANARAK YERLESTIRME

1

Assist’i yerlestirmek icin, hastayi yan tarafina yuvarlayin
ve Assist’i, kiirek kemigi ve sakral alan arasinda (hastadan
uzaktaki parlak yiizey) hastanin tizerine yerlestirin.

. Hastanin altindaki, kalan kismi yuvarlayin ve Kaydirma

Kumaslarini yerlestirin (diiz ya da Versal olarak)

. Hastay geri yuvarlayin ve Assist ile Kaydirma Kumaslarini

cekin. Assist, dogrudan hastanin altinda olmalidir.

KATLAMA YONTEMINi KULLANARAK YERLESTIRME

1

Bu, ya 2 diiz Kaydirma Kumasi ya da bir Versal Kaydirma
Kumasi kullanilarak gergeklestirilebilir. Kaydirma
Kumaslarini bir ylizeye serin ve her iki kati da yaklasik
15 cm derinlikte olacak sekilde katlayin. Kaydirma
Kumaslarinin son 1/4 kismina gelene kadar katlamaya
devam edin.

. Assist cihazinin yarisini Kaydirma Kumaslarinin altina

yerlestirin ve diger yarisini Kaydirma Kumaslarinin
Uzerinde katladiktan sonra altina yerlestirin.

. Kaydirma Kumaslarini ve Assist cihazini ¢evirin ve

hastanin basi ve omuzlarinin altina konumlandirin. Assist
cihazi, acllmaya baslamadan 6nce hemen omuzlarin
altinda olmalidir.

. Kaydirma Kumaslarini ve Assist cihazini elinizin dis

tarafini kullanarak yerinde tutun. Hastanin altinda her
seferinde bir kat agmak icin elinizin ic tarafini kullanin.

. Her iki bakici da, bir taraftan ellerini ylizeye karsi

diiz sekilde tutarken, diger taraftan her bir kati ayni
zamanda agmalidir.

. Assist cihazi, acildiktan sonra, kiirek kemigi ve sakral

alan arasinda, dogrudan hastanin altina yerlestiriimelidir.

CEVIRME iSLEMi:
1

. Hastayi yatagin kenarina tasimak icin Assist cihazinin

Uzerindeki tutacaklari kullanin ve Assist cihazini hastanin
Uzerinden diger tarafa aktarin.

. Bakicilardan biri kendisine dogru cekmek igin Kaydirma

Kumasinin st katini kullanirken diger bakici da hastayi
yan tarafina cevirmek icin Assist cihazini kullanmalidir.

AYNI YUZEY UZERINDE YUZUSTU GEVIRME:

1

Bu prosediir 2 bakicinin yardimiyla gergeklestirilebilir.
Ancak bu manevranin gerceklestiriimesi igin gerekli olan
dogru bakici sayisini belirlemek amaciyla bireysel bir risk
degerlendirmesi gergeklestirmelisiniz.

. Hastayi yatagin kenarina tasimak igin Assist cihazinin

Uzerindeki tutacaklari kullanin ve Assist cihazini hastanin
Uzerinden diger tarafa aktarin.

. Bakicilardan biri kendisine dogru ¢cekmek icin Kaydirma

Kumasinin Ust katini kullanirken diger bakici da hastayi
yan tarafina gevirmek icin Assist cihazini kullanmalidir.

. Diger bakici hastay ytizlstli pozisyona cevirmek icin

Assist cihazini kullanirken Kaydirma Kumasinin st katini
cekmeye devam edin.

. Hasta ytlizeyin ortasinda degilse ve Kaydirma Kumaslari

halen yerindeyse, ylizey lzerinde dogru pozisyonun
gerceklestiriimesi igin lateral (yanal) ya da medyal
(merkeze dogru) bir hareket gerceklestirilebilir.

6.

Hasta yuzistl pozisyondayken Kaydirma Kumaslarini
kaldirin. Risk degerlendirmenize gére uygunsa, Assist
cihazini yerinde birakabilirsiniz.

LATERAL TRANSFER:

1.

Bu manevranin gergeklestiriimesi icin gerekli olan dogru
bakici sayisini belirlemek amaciyla bireysel bir risk
degerlendirmesi gerceklestirin.

. Assist cihazi ve Kaydirma Kumaslarini yukarida tarif

edilen yontemlerden birini kullanarak yerlestirin.

. Yerlestirme ylizeyini, baslama ylizeyinden biraz daha az

olacak bir yiikseklige ayarlayin. Gerekirse yerlestirme
ylizeyine daha fazla sayida Kaydirma Kumasi ekleyin.

. Ylzeyler arasindaki boslugu doldurmak icin lateral

transfer tahtasini yerlestirin.

. Parmaklarinizin oynak yerleri disa bakacak sekilde,

Assist cihazinin yan taraflarini tutun ve hasta istenilen
pozisyona gelene kadar Assist cihazini ¢cekin.

. Hastayi yan tarafina yuvarlamak suretiyle Assist cihazi ve

Kaydirma Kumaslarini kaldirin.

DEPOLAMA VE TASIMA
Kuru ve dogrudan glines isigindan uzak tutun.

iIMHA ETME PROSEDURLERI
Hastanenizin protokoliind uygulayin.

TEMIZLEME VE DEZENFEKSIYON

Assist cihazi tek hastada kullanim icin tasarlanmistir ve
yikanmamalidir. Hafif sekilde kirlenmesi durumunda, gozle
gorulur sekilde temiz olana kadar Assist cihazini alkol

bazli temizleme sollisyonlari (%70’e kadar) veya normal
dezenfektan sollsyonlari kullanarak mimkdin olan en

kisa sirede elle silin. Assist cihazi temiz gériinmiyorsa ve
gorsel incelemeden sonra halen kirli gortinliyorsa, Assist
cihazini yerel hastane protokoliine uygun olarak atin.
Camasir suyuyla temizlemeyin.
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B-Assist

ZAMYSLENE POUZITI

Prostfedek Assist je uréen k otdceni pacientll do polohy
na brise ve stejné posteli nebo z povrchu na povrch a zase
zpét. Lze ho také pouzit k otoceni, zméné polohy, asistenci
pfi ¢isténi pacientl a k pfesunuti nohou mimo postel.

INDIKACE PRO POUZITI
Uréeno k pouziti u pacientd vyzadujicich pomoc pfi
polozeni na bficho, oto¢eni nebo zméné polohy.

POPIS

Jedine¢ny a snadno pouzitelny jednodilny prostfedek.
Béhem celého postupu ma persondl naprostou kontrolu.
Limit bezpecného pracovniho zatizeni (SWL) do 225 kg.

CILOVA SKUPINA PACIENTU
Tento prostfedek je uréen pro pacienty vyzadujici pomoc
s pfesunutim na bficho, oto¢enim nebo zménou polohy.

ZAMYSLENI UZIVATELE

Prostfedek Assist je ur¢en k pouziti vyskolenymi
zdravotnickymi odborniky nebo osobami s pfislusnym
Skolenim nebo znalostmi.

KONTRAINDIKACE

Nepouzivejte v pfimém kontaktu s popraskanou kazi.
Nepouzivejte u pacienta, ktery presahuje limit bezpe¢ného
pracovniho zatizeni.

VAROVANI A BEZPECNOSTNI OPATRENI

- Dodrzujte mistni zdsady pro manipulaci stanovené vasi
nemocnici nebo pokyny Royal College of Nursing.

- Prostfedek nepouzivejte ke zvedani.

- K pouziti pouze u jednoho pacienta. Pouziti tohoto
prostfedku u riznych pacientd predstavuje riziko infekce
a/nebo kfizové kontaminace. Po 30 dnech pouzivani
prostifedek zlikvidujte.

Prostfedek Assist vzdy pouzivejte s podlozenim kluznymi

podlozkami GBUK Banana.

Pfed pouzitim prostfedku Assist musi zplisobild osoba

provést vyhodnoceni rizika a vizualni kontrolu. To by mélo

brat v potaz:

. Télesny a zdravotni stav pacienta, v¢etné
neporus$enosti klize.

- Stav prostredku. Prostfedek musi byt neporuseny a
nesmi na ném byt zadné praskliny ¢i trhliny. Prostfedek
nepouzivejte, pokud se zdd poskozeny, je mokry
nebo opotfebovany.

- Vhodnost prostfedku.

« Schopnosti uzivatele.

V pfipadé zavazné piihody zahrnujici prostredek musi

uzivatel uddlost nahldsit spole¢nosti GBUK a pfislusnému

orgdnu zemé, ve které uzivatel/pacient sidli. V pfipadé

podezieni na zdvadu prostiedku musi uzivatel udalost

nahldasit spolec¢nosti GBUK a prostiedek by pak mél byt
vrdcen spole¢nosti GBUK k prozkoumani.
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POKYNY K POUZITI
VLOZENI METODOU ROLOVANI:

1

Pro vlozeni prostfedku Assist prevalte pacienta na
bok a umistéte prostfedek na pacienta do oblasti mezi
lopatky a kfiz (leskly povrch sméfuje od pacienta).

. Zbyvajici ¢ast odrolujte pod pacienta a vliozte kluzné

podlozky (ploché nebo Versal).

. Prevalte pacienta zpét a protdhnéte prostiedek Assist a

kluzné podlozky skrz. Prostfedek Assist by mél byt pfimo
pod pacientem.

VLOZENI METODOU PREKLADANI:

1.

Tento postup Ize pouzit bud' s 2 plochymi kluznymi
podlozkami, nebo s kluznou podlozkou Versal. Polozte
kluzné podlozky na povrch a pfehnéte obé vrstvy do
hloubky pfiblizné 15 cm. Déle je prekladejte, dokud
nedosdhnete posledni ¢tvrtiny kluzné podlozky.

. Vlozte polovinu prostfedku Assist pod kluzné podlozky

a prelozte druhou polovinu na kluzné podlozky
a zastrcte.

. Kluzné podlozky a prostiedek Assist obratte a umistéte

pod pacientovu hlavu a ramena. Pfed zahdjeném
rozbalovani by mél byt prostiedek Assist tésné
pod rameny.

. Vnéjsi rukou pridrzte kluzné podlozky a prostfedek

Assist na misté. Vnitfni rukou pod pacientem rozbalte
vzdy jeden prehyb.

. Oba pecovatelé musi kazdy zéhyb rozbalit souc¢asné

a pfitom drzet ruce rovné na povrchu.

. Po rozbaleni by mél byt prostfedek Assist pfimo pod

pacientem, umistény v oblasti mezi lopatkami a kiizem.

USNADNENI PRETOCENI:

1

Pomoci rukojeti na prostiedku Assist presuntepacienta
na okraj Iizka a pretdhnéte prostiedek Assist
pres pacienta.

. Jeden pecovatel by mél zatéhnout horni vrstvu kluzné

podlozky k sobé, zatimco druhy pomoci prostfedku
Assist obréti pacienta na bok.

USNADNENI PRESUNU DO POLOHY NA BRISE NA
STEJNEM POVRCHU:

1

Tento postup mohou provést 2 pecovatelé. Méli
byste ovéem provést Uplné zhodnoceni rizik, abyste
urcili spravny pocet pecovateld, ktefi jsou k tomuto
manévru potieba.

. Pomoci rukojeti na prostfedku Assist presurite

pacienta na okraj Ilizka a pfetdhnéte prostiedek Assist
pres pacienta.

. Jeden pecovatel by mél zatéhnout horni vrstvu kluzné

podlozky k sobé, zatimco druhy pomoci prostiedku
Assist obréti pacienta na bok.

. Nadale tahejte za horni vrstvu kluzné podloZzky, zatimco

druhy pecovatel pomoci prostiedku Assist prfesune
pacienta na bficho.

. Pokud pacient neni uprostfed povrchu a kluzné

podlozky jsou stdle umistény pod nim, Ize provést
laterdini nebo medidlni pohyb, aby se doséhlo sprévné
polohy na povrchu.

6. Kdyz je pacient v poloze na bfise, odstrante kluzné
podlozky. Pokud to zhodnoceni rizik pfipousti, miizete
nechat prostfedek Assist na misté.

USNADNENI LATERALNIHO PRESUNU:

1. Provedte UpIné zhodnoceni rizik, abyste urcili spravny
pocet pecovateld, ktefi jsou k tomuto manévru potteba.

2. Pomoci jedné z vySe popsanych metod vioZte
prostiedek Assist a kluzné podlozky.

3. Cilovy povrch uvedte do sprdvné polohy v o néco nizsi
vysce, nez je vychozi povrch. V pfipadé potreby pridejte
na cilovy povrch dalsi kluzné podlozky.

4. Pomoci desky pro bo¢ni pfenos pfemostéte prostor mezi
obéma povrchy.

5. Podrzte strany prostfedku Assist tak, Zze vase klouby
smeéruji ven, a zatdhnéte prostfedek Assist pod pacienta
do pozadované polohy.

6. Pretocenim pacienta na bok vyjméte prostfedek Assist
a kluzné podlozky.

SKLADOVANI A MANIPULACE
Udrzujte v suchu a chrante pred pfimym slune¢nim svétlem.

POSTUPY LIKVIDACE
Postupujte podle protokolu nemocnice

CISTENI A DEZINFEKCE

Prostfedek Assist je uréen k pouziti pro jednoho pacienta
a nesmi se prat. Pokud je prostfedek Assist mirné
zaspinény, co nejdfive ho otfete pomoci Cisticich roztok
na bézi alkoholu (az do 70 %) nebo béznych dezinfekénich
roztokd, dokud nebude viditelné cisty. Pokud prostfedek
Assist nevypada viditelné Cisty a pfi vizualni kontrole je

i naddle kontaminovany, zlikvidujte ho v souladu s mistnim
protokolem nemocnice. Nebélte.
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KASUTUSOTSTARVE

Assist on méeldud patsiendi kdhuli keeramiseks samas
voodis vOi Uihelt pinnalt teisele ja tagasi. Seda vdib
kasutada patsiendi keeramisel, imber paigutamisel,
pesemise abivahendina ja jalgade voodist valja tdstmisel.

KASUTUSNAIDUSTUSED
Mdeldud kasutamiseks patsientidel, kes vajavad abi
keeramisel voi asendi muutmisel.

KIRJELDUS

Ainulaadne ja lihtsalt kasutatav (iheosaline abivahend.
Personal séilitab kogu protseduuri valtel taieliku kontrolli.
Ohutu kaalupiir kuni 225 kg.

PATSIENTIDE SIHTRUHM
See seade sobib kasutamiseks patsientidel, kes vajavad abi
keeramisel vOi asendi muutmisel.

ETTENAHTUD KASUTAJAD

Assist on ette ndhtud kasutamiseks koolitatud
tervishoiutdotajatele v3i vastava koolituse voi
teadmistega inimestele.

VASTUNAIDUSTUSED
Arge kasutage otseses kokkupuutes katkise nahaga.
Mitte kasutada ohutut kaalupiiri Uletavate patsientidega.

HOIATUSED JA ETTEVAATUSABINOUD

. Jargige oma haiglas kehtivaid kasitsemisjuhiseid voi
Kuningliku Oenduskolledzi suuniseid.

. Arge kasutage abivahendit t&stmiseks.

- Ainult ihel patsiendil kasutamiseks. Abivahendi
kasutamine mitmel patsiendil tekitab nakkuse ja/voi
ristsaastumise riski. Parast 30-pdevast kasutamist visake
abivahend ara.

Kasutage Assisti alati GBUK Banana Slide‘i linadega.

Enne Assisti kasutamist peavad padevad isikud labi viima

riskihindamise ja visuaalse kontrolli. Selle kdigus tuleb

arvestada jargmist:

- Patsiendi fusiline ja meditsiiniline seisund, sh
naha terviklikkus.

« Vahendi seisund. Vahend peab olema terve, ilma tdakete
ja rebenditeta. Arge kasutage vahendit, kui see néib
kahjustatud voi kulunud.

« Vahendi sobivus.

« Kasutaja v8imekus.

Abivahendiga seotud t&sise intsidendi korral peab kasutaja

teavitama sellest ettevtet GBUK ja kasutaja/patsiendi

asukohariigi padevat asutust. Abivahendi rikke kahtluse
korral peab kasutaja teavitama sellest juhtumist ettevotet

GBUK ja abivahend tuleb kontrollimiseks ettevéttele

GBUK tagastada.
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KASUTUSJUHISED

PAIGALDAMINE RULLIMISMEETODIGA

1. Assisti paigaldamiseks keerake patsient kiiljele ja
asetage Assist patsiendi peale, aba- ja ristluude vahele
(laikiv pind véljaspool).

2. Keerake Ulejaav osa patsiendi alla ja paigaldage
libistuslinad (kas lamedad voi Versal).

3. Keerake patsient tagasi ja tdmmake Assist ja libistuslinad
teisele poole. Assist peaks asetsema otse patsiendi all.

PAIGALDAMINE VOLTIMISMEETODIGA:

1. Seda on véimalik teha kas 2 lameda libistuslina v&i
Versal-libistuslinaga. Asetage libistuslinad alusele ja
voltige kaks kihti umbes 15 cm sligavusega. Jatkake
voltimist, kuni jduate libistuslinade viimase veerandini.

2. Torgake pool Assisti libistuslinade alla ja voltige teine
pool libistuslinade peale ja toppige kinni.

3. Keerake libistuslinu ja Assisti, nii et need asuvad
patsiendi pea ja dlgade all. Assist peaks enne
lahtivoltimist asuma dlgadest veidi allpool.

4. Hoidke libistuslinu ja Assisti vélimise kdega kinni.
Kasutage sisemist katt, et voldid patsiendi all tikshaaval
lahti keerata.

5. Mdlemad hooldajad peavad volte tiheaegselt lahti
tegema, hoides kasi lapiti vastu pinda.

6. Parast lahtivoltimist peaks Assist asuma otse patsiendi
all, aba- ja ristluude vahel.

KEERAMINE:

1. Kasutage Assisti kédepidemeid, et liigutada patsient voodi
servale, ja viige Assist Ule patsiendi.

2. Uks hooldaja peab libistuslina pealmist kihti enda poole
tdmbama, samal ajal kui teine hooldaja keerab patsiendi
Assisti abil kljele.

KOHULIASENDISSE KEERAMINE SAMAL PINNAL:

1. Selle protseduuri tegemiseks on vaja 2 hooldajat. Samas
peate te selle manddvri labiviimiseks vajalike hooldajate
arvu kindlaks méaarama individuaalse riskihindamise teel.

2. Kasutage Assisti kdepidemeid, et liigutada patsient voodi
servale, ja viige Assist Ule patsiendi.

3. Uks hooldaja peab libistuslina pealmist kihti enda poole
tdmbama, samal ajal kui teine hooldaja keerab patsiendi
Assisti abil kiiljele.

4. Jatkake libistuslina pealiskihi tombamist, samal ajal kui
teine hooldaja patsiendi Assisti abil kdhuli keerab.

5. Kui patsient ei ole pinna keskel ja libistuslinad on
endiselt paigas, voite patsienti kiljele v&i keskele
liigutada, et ta asuks Siges kohas.

6. Kui patsient on kohuli, siis eemaldage libistuslinad. Kui
riskihindamine seda lubab, vdite Assisti paigale jatta.

KULGSUUNAS TOSTMINE:

1. Selle mand&évri labiviimiseks vajalike hooldajate arv tuleb
kindlaks maarata individuaalse riskihindamise teel.

2. Paigaldage Assist ja libistuslinad thel
Ulalkirjeldatud meetodil.

3. Pange vastuvéttev pind digesse asendisse, algpinnast
veidi madalamale. Vajadusel pange vastuvétvale pinnale
veel libistuslinu.

4. Paigaldage lateraalne tostelaud, et katta
pindadevahelist I6het.

5. Hoidke Assisti kiilgedest, sérmenukid valjaspool, ja
tdmmake Assisti, kuni patsient on soovitud asendis.

6. Eemaldage Assist ja libistuslinad, keerates
patsiendi kiilili.

HOIUNDAMINE JA KAITLEMINE
Hoida kuivas kohas, otsese paikesevalguse eest kaitstuna.

KASUTUSEST KORVALDAMINE
Jargige haiglas kehtivaid eeskirju.

PUHASTAMINE JA DESINFITSEERIMINE

Assist on méeldud kasutamiseks lihel patsiendil ja

seda ei tohi pesta. Kerge maardumise korral puhkige
Assisti esimesel voimalusel kasitsi alkoholipdhiste
puhastuslahustega (kuni 70%) véi tavaliste
desinfitseerimislahustega, kuni Assist on silmnahtavalt
puhas. Kui Assist pole silmnahtavalt puhas ja osutub
visuaalsel kontrollil saastunuks, siis visake Assist ara,
jargides haiglas kehtivaid eeskirju. Klooriga mitte toodelda.
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Ha az eszkozzel kapcsolatosan stilyos esemény torténik, 2. Haszndlja az Assist eszkdzon 1évé fogantyukat, igy
akkor a felhasznaldnak be kell azt jelentenie a GBUK felé, mozgassa a pdcienst az agy széléhez, majd adja at az
valamint a felhaszndld/beteg lakhelye szerinti illetékes Assist eszkdzt a péciens testének teteje folott.

B-Assist

RENDELTETESSZERU HASZNALAT

Az Assist eszkdz arra szolgal, hogy a pacienseket hason
fekvé helyzetbe forditsuk ugyanazon az agyon, vagy
egyik testfeluletrél a masikra, majd vissza. Hasznélhato

még atforditdsra, dthelyezésre, a paciensek mosdatasanak

segitésére, illetve a labak kirakdsara az 4gybdl.

ALKALMAZASI JAVALLATOK

Azon betegeknél ajanlott az alkalmazésa, akinek a
hasra fektetéshez, az atforditashoz vagy athelyezéshez
segitségre van szliksége.

LEIRAS

Egyeddilallé és kdnnyen hasznalhatd egyrészes eszkoz.
A személyzet végig felligyelet alatt tarthatja a teljes
folyamatot. A biztonsdgos munkavégzési terhelés (SWL)
hatdrértéke max. 225 kg.

PACIENSEK CELCSOPORTJA

Ez az eszkoz olyan pacienseknek megfeleld, akik a
hasra fektetéshez, dtforditdshoz vagy athelyezéshez
segitségre szorulnak.

CELFELHASZNALOK
Az Assist eszkdzt rendeltetés szerint csak képzett

egészségligyi szakemberek, vagy megfelel6 képzettséggel,

vagy ismeretekkel rendelkezé személyek haszndlhatjak.

ELLENJAVALLATOK
Ne haszndlja gy, hogy kovetleniil érintkezzen
sériilt bérfeliilettel.

Ne haszndlja olyan pdacienseknél, akiknek sulya meghaladja

a biztonsdgos munkavégzési terhelést.

FIGYELMEZTETESEK ES OVINTEZKEDESEK

- Kovesse a helyi kérhaz, vagy a Royal College of Nursing

manudlis kezelésre vonatkozd irdnyelvét.
« Az eszkdzt ne hasznalja emeléshez.

. Kizérdlag egy pdciens 4ltali haszndlatra. Ha ez az eszkoz

tobb pdciensnél is felhasznalasra kerdl, akkor fenn all a
fertézédés és/vagy a keresztszennyezddés kockazata.
30 napos hasznalat utdn selejtezze le az eszkozt.

Mindig Ugy hasznélja az Assist eszkozt, hogy GBUK Banana

csUsztatélepeddk legyenek alatta.

Az Assist hasznadlata el6tt az illetékes személy(ek)nek

kockazatértékelést és szemrevételezéses ellendrzést kell

végezni(e)/(iik). Ennek sordn figyelembe kell venni:

- A péciens fizikai és egészségligyi allapotat, beleértve a
borfelliletének épségét is,

« Az eszkoz dllapotat. Az eszkéznek épnek kell lennie,
és nem lehet rajta sem repedés, sem szakadas. Ne
haszndlja az eszkozt, ha az sériiltnek, nedvesnek, vagy
kopottnak ttinik.

« Az eszkdz megdfeleléségét.

- Afelhasznald képességét.
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hivatalnal is. Ha eszkdz hiba gyandja &ll fenn, akkor a
felhaszndldnak jelentenie kell az esetet a GBUK felé, és az
eszkozt vissza kell kiildeni a GBUK-hoz vizsgélat céljabdl.

HASZNALATI UTASITAS
BEHELYEZES A GURITASOS MODSZERREL:

1

Az Assist behelyezésével, guritsa a pacienst az oldaldra,
és tegye rd az Assist eszkozt a paciensre a lapocka és

a keresztcsonti terlilet kozé (a fényes fellllet legyen a
pacienstdl tavol).

. Guritsa a fennmarado részt a paciens ald, és helyezze

be a csusztatdlepeddket (akar sikban, akdr eltolva,
azaz verzdlisan).

. Guritsa vissza a pacienst, majd huizza &t az Assist

eszkozt és a csuszolepeddket. Az Assist eszkdznek
kozvetlenil a paciens alatt kell lennie.

BEHELYEZES AZ ATHAJTASOS MODSZERREL:

. Ez vagy 2 darab sik csuszélepeddvel, vagy eltolt

(verzdlis) csuszdlepeddvel érheté el. Helyezze a
csuszolepeddket a felliletre, és hajtsa fel mindkét
réteget korilbelll 15 cm mélységig. Addig
folytassa a felhajtast, hogy elérjen a csuszdlepeddk
utolsé negyedéig.

. Helyezze be az Assist eszkdz felét a csuszolepeddk ala,

és hajtsa ra a masik felét a csuszdlepeddk tetejére, majd
bujtassa ala.

. Forditsa &t a csuszdlepeddket és az Assist eszkozt,

majd helyezze be a péaciens feje és vdllai ala. Az Assist
eszkoznek éppen a vdllak alatt kell lennie, miel6tt
elkezdené a kihajtast.

. Kiils6 kezével tartsa a csuszdlepeddket és az Assist

eszkdzt a helyén. A belsé kezével egyszerre egy hajtast
hajtson ki a péciens alatt.

. Mindkét gondozdnak azonos idében kell kihajtania

minden egyes hajtast, mikzben kezeiket rdsimitjak
a felszinre.

. A kihajtds utan az Assist eszkoznek kozvetlenil a

paciens alatt kell lennie, a lapocka és a keresztcsonti
terlilet kozott.

A FORDITAS SEGITESE

1

Haszndlja az Assist eszkozon 1évé fogantylkat, igy
mozgassa a pdacienst az agy széléhez, majd adja &t az
Assist eszkdzt a paciens testének teteje folott.

. Az egyik gondozdnak a csuszdlepedod felsé rétegét

kell haszndlni, hogy maga felé hiizza, mikzben a
mdsik gondozo az Assist eszkdzzel az oldaldra forditja
a pacienst.

HASRA FORDITAS SEGITESE UGYANAZON A
FELULETEN:

1

Ehhez az eljrdshoz 2 gondozé sziikséges. De Onnek
kell egyéni kockazatértékelést végeznie, hogy ehhez a
mandverhez pontosan hdny gondozdra van sziikség.

3. Az egyik gondozdnak a csuszdlepedd felsd rétegét
kell hasznalni, hogy maga felé huzza, mikozben a
mdsik gondozo az Assist eszkbzzel az oldaldra forditja
a pdcienst.

4. Folytassa azzal, hogy a csuszdlepedd felsé rétegét
huizza, mikozben a mésik gondozo az Assist eszkozzel
hasra forditja a pacienst.

5. Ha a péciens nem a feliilet kozepén helyezkedik el és a
csuszdlepeddk tovdbbra is a helytikén vannak, akkor a
kiils6 vagy belsé oldalra térténé mozgatds elvégezhetd,
hogy a fellileten kialakuljon a megfelel6 elhelyezkedés.

6. Tavolitsa el a cstiszélepeddket, mikdzben a paciens

hason fekszik. Ha az On kockézatértékelése megengedi,

az Assist eszkdzt a helyén hagyhatja.

OLDALIRANYU ATHELYEZES SEGITESE:

1. Végezzen egyéni kockdzatértékelést, hogy ehhez a
mandéverhez pontosan hdny gondozéra van sziikség.

2. Helyezze be az Assist eszkozt és a csuiszolepeddket a
fent ismertetett egyik modszerrel.

3. Allitsa megfeleld helyzetbe a fogadd feliiletet, és az
legyen egy kicsivel alacsonyabban, mind az indité
fellilet. Sziikség esetén helyezzen tébb csliszolepeddt a
fogado fellilethez.

4. Helyezze be az oldalfekvd beteg athelyezélapot, hogy
athidalja a felliletek kozotti rést.

5. Kifelé néz6 kézblitykeivel tartsa az Assist eszkoz oldalait,

és huzza az Assist eszkdzt addig, hogy a péaciens a
kivant helyzetbe kerdiljon.

6. Tavolitsa el az Assist eszkozt és a cstszdlepeddket ugy,
hogy a pécienst az oldaldra forditja.

TAROLAS ES KEZELES
Tartsa szaraz helyen, és tavol a kdzvetlen napfénytdl.

ARTALMATLANITASI ELJARASOK
Kovesse a kérhdzanak elbirdsat

TISZTITAS ES FERTOTLENITES

Az Assist eszkdz egy paciensnél torténd hasznalatra
készlilt, és tilos kimosni. Ha az Assist eszk6z enyhén
szennyezett, akkor a leheté leghamarabb torélje le
alkohol alapui tisztité oldatokkal (legfeljebb 70%-0s),
vagy normal fert6tlenité oldatokkal, amig az Assist
eszkoz szemmel Iathatdan is tisztdva nem valik. Ha az
Assist eszkdz szemmel |dthatéan nem tlnik tisztanak,
és a szemrevételezéses ellendrzés sordn tovdbbra is
szennyezettnek tlinik, akkor a helyi korhazi el6irds szerint
dobja ki az Assist eszkdzt. Ne fehéritse.
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PAREDZETA LIETOSANA

Assist ierice ir paredzéta, lai pagrieztu pacientus pozicija
gulus uz véderataja pasa gulta vai parvietojot no vienas
virsmas uz otru un atkal atpakal. To var izmantot arf,

lai pagrieztu pacientus, mainitu pacientu poziciju vai
atvieglotu pacientu mazgasanu un izceltu no gultas
pacientu kajas.

LIETOSANAS INDIKACIJAS

Paredzéta lietosanai pacientiem, kuriem nepiecieSama
palidziba, lai pagrieztos uz védera, pagrieztos vai
mainitu poziciju.

APRAKSTS

Unikala un vienkarsi lietojama viendaliga ierice. Darbinieki
visa procediras laika saglaba pilnigu kontroli.

Drosas darba slodzes (Safe working load — SWL)
ierobezojums Idz 225 kg.

PACIENTU MERKA GRUPA

Stierice ir piemérota lieto$anai pacientiem, kuriem
nepiecieSama palidziba, lai pagrieztos uz védera,apgrieztos
vai mainttu poziciju.

PAREDZETIE LIETOTAJI

Assist ierice ir paredzéta lietosanai apmacitiem veselibas
aprapes specialistiem vai personam, kam ir atbilstosa
apmaciba vai zinasanas.

KONTRINDIKACIJAS
Nelietojiet tieSa saskaré ar savainotu adu.
Nelietojiet pacientiem, kuri parsniedz SWL ierobezojumu.

BRIDINAJUMI UN PIESARDZIBAS PASAKUMI

- levérojiet vietéjos manualas parvietosanas noteikumus
vai Royal College of Nursing vadlinijas.

- Neizmantojiet ierici cel$anai.

. Lieto$anai tikai vienam pacientam. Ss ierices
lietoSana vairakiem pacientiem rada infekcijas un/vai
infekcijas talakas izplatibas risku. Izmetiet ierici péc
30 lietoSanas dienam.

Vienmer lietojiet Assist ierici ar zem tas uzklatiem GBUK

Banana slides palagiem.

Pirms Assist ierices lietoSanas kompetentai(-am) personai(-

am) ir javeic riska novértésana un vizuala parbaude. Janem

véra $adi faktori:

- Pacienta fiziskais un veselibas stavoklis, tostarp
adas veselums.

« lerices stavoklis. lericei jabat neskartai, un taja nedrikst
bat plaisas vai plisumi. Nelietojiet ierici, ja ta Skiet bojata,
mitra vai nolietota.

- lerices piemérotiba.

- Lietotaja iespéjas.

Ja ar ierici saistits kads nopietns incidents, lietotajam par

$o notikumu jazino GBUK un kompetentajai iestadei, kura

lietotajs/pacients ir registréts. Ja pastav aizdomas par
ierices klumi, lietotajam jazino par $o notikumu GBUK un
ierice janosuta atpakal GBUK parbaudes veik3anai.
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LIETOSANAS NORADIJUMI

IEVIETOSANA, IZMANTOJOT RITINASANAS METODI:

1. Laiievietotu Assist ierici, paripiniet pacientu uz saniem
un parlieciet Assist ierici pari pacientam starp lapstinu
zonu un krustu zonu (spidiga virsma vérsta projam
no pacienta).

2. Paritiniet atlikuSo dalu zem pacienta un ievietojiet slides
palagus (plakanos vai Versal).

3. Paripiniet pacientu atpakal un izvelciet cauri Assist
ierici un slides palagus. Assist iericei ir jaatrodas tiesi
zem pacienta.

IEVIETOSANA, IZMANTOJOT LOCISANAS METODI:

1. To var paveikt vai nu ar 2 plakanajiem slides palagiem,
vai ar Versal slides palagu. Uzklgjiet slides palagus
uz virsmas un parlokiet abus slanus apméram 15 cm
dziluma. Turpiniet loctt uz leju, lldz sasniedzat slides
palagu pédéjo ceturtdalu.

2. levietojiet pusi no Assist ierices zem slides palagiem
un parlokiet otru pusi uz slides palagu augspuses, un
pabaziet apaksa.

3. Pagrieziet slides palagus un Assist ierici otradi un
novietojiet zem pacienta galvas un pleciem. Pirms
sakat atlociSanu, Assist iericei ir jaatrodas nedaudz
zem pleciem.

4. Ar roku, kas atrodas arpusg, turiet slides palagus un
Assist ierici vieta. Izmantojiet roku, kas atrodas iekSpusé,
lai pa vienam locljumam veiktu atlociS8anu zem pacienta.

5. Abiem aprupétajiem ir vienlaikus jaatloka katrs locijums,
turot plaukstas plakaniski pret virsmu.

6. Péc atlociS8anas Assist iericei ir jaatrodas tiesi zem
pacienta, novietotai starp lapstinu zonu un krustu zonu.

PAGRIESANAS ATVIEGLOSANA:

1. Izmantojiet Assist ierices rokturus, lai parvietotu pacientu
uz gultas malu, un parlieciet Assist ierici pari pacientam.

2. Vienam aprapétajam ir jaizmanto slides palaga augséjais
slanis, lai vilktu uz pacienta pusi, kamér otrs aprupétajs
izmanto Assist ierici, lai pagrieztu pacientu uz saniem.

POZICIJAS GULUS UZ VEDERA ATVIEGLOSANA UZ TAS

PASAS VIRSMAS:

1. So procedaru var izpildit 2 aprapétaji. Tomér jums ir
javeic individuals riska novéertéjums, lai noteiktu, cik
aprupétaju ir vajadzigs $T manevra veiksanai.

2. Izmantojiet Assist ierices rokturus, lai parvietotu pacientu
uz gultas malu, un parlieciet Assist ierici pari pacientam.

3. Vienam aprapétajam ir jaizmanto slides palaga augséjais
slanis, lai vilktu uz pacienta pusi, kamér otrs aprupétajs
izmanto Assist ierici, lai pagrieztu pacientu uz saniem.

4. Turpiniet vilkt slides palaga augs$éjo slani, kamér otrs
aprupétajs izmanto Assist ierici, lai pagrieztu pacientu
gulus uz védera.

5. Ja pacients neatrodas virsmas vidu un slides palagi
joprojam ir vieta, pareiza novietojuma uz virsmas
sasniegSanai var veikt sanisku vai medialu kustibu.

6. Nonemiet slides palagus, kamér pacients atrodas
pozicija gulus uz védera. Ja riska novértéjums to pielauj,
Assist ierici var atstat pozicija.

SANISKAS PARVIETOSANAS ATVIEGLOSANA:

1. Veiciet individualu riska novértéjumu, lai noteiktu, cik
aprapétaju ir vajadzigs §T manevra veikSanai.

2. levietojiet Assist ierici un slides palagus, izmantojot
vienu no ieprieks$ aprakstitajam metodém.

3. Novietojiet virsmu, uz kuru pacients tiks parvietots
(sanemosa virsma), pozicija nedaudz zemak par
virsmu, uz kuras pacients atrodas (sakotnéja virsma). Ja
nepiecieSams, uzklajiet uz sanemosas virsmas vairakus
slides palagus.

4. levietojiet saniskas parvietoSanas plaksni, lai nosegtu
spraugu starp virsmam.

5. Turiet Assist ierices malas ar pirkstu locitavam uz
arpusi un velciet Assist ierici, lidz pacients atrodas
vélamaja pozicija.

6. lIznemiet Assist ierici un slides palagus, paripinot
pacientu uz saniem.

UZGLABASANA UN RIKOSANAS
Sargajiet no mitruma un tieSiem saules stariem.

UTILIZACIJAS PROCEDURAS
levérojiet slimnicas protokolu

TIRISANA UN DEZINFEKCIJA

Assist ierice ir paredzéta lietoSanai vienam pacientam,

un to nedrikst mazgat. Ja ta ir nedaudz netira, noslaukiet
Assist ierici, tiklidz iesp&jams, izmantojot tifisanas Skidumus
uz spirta bazes (lidz 70 %) vai parastus dezinfekcijas
lidzek|u Skidumus, lidz Assist ierice izskatas tira. Ja Assist
ierice neizskatas tira un vizuala parbaudé ir redzams
piesarnojums, izmetiet Assist ierici atbilstosi vietéjam
slimnicas protokolam. Nebaliniet.
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UZU INTENZJONAT

L-Assist huwa mahsub biex iddawwar il-pazjenti f’pozizzjoni
suxxettibbli fl-istess sodda jew minn wi¢¢ ghal wi¢c¢ u lura.
Jista’ jintuza wkoll biex iddawwar, jerga’ jpogdi, jassisti fit-
tindif tal-pazjenti, u j¢éaglaq is-saqajn mis-sodda.

INDIKAZZJONUIET GHALL-UZU
Indikat ghall-uzu fuq pazjenti li jehtiegu ghajnuna biex jigu
mdawra, jew ippozizzjonati mill-gdid.

DESKRIZZJONI

Apparat uniku u facli biex jintuza maghmul minn bi¢¢a wahda.
L-istaff ikollu kontroll komplut waqt il-procedura kollha.

Limitu ta’ Taghbija tax-Xoghol Sikura (TXS) ta’ mhux aktar
minn 225 kg.

GRUPP FIL-MIRA TAL-PAZJENT
Dan |-apparat huwa adattat ghall-pazjenti li jehtiegu
ghajnuna biex jigu mdawra, jew ippozizzjonati mill-gdid.

UTENTI INTENZJONATI

L-Assist huwa intenzjonat biex jintuza minn professjonisti
mharrga tal-kura tas-sahha jew dawk bit-tahrig jew
bl-gharfien xieraq.

KONTRAINDIKAZZJONUIET
Tuzax f’kuntatt dirett ma’ gilda maqsuma.
Tuzax ma’ pazjent li jagbez il-limitu tat-TXS.

TWISSIJIET U PREKAWZJONUIET

« Segwi I-politika tal-immaniggjar manwali lokali
mill-linji gwida tal-isptar jew tal-Kullegg Irjali
tal-Infermiera tieghek.

« Tuzax l-apparat ghall-irfigh.

- Biex jintuza minn pazjent wiehed biss. L-uzu ta’ dan
l-apparat minn pazjent ghal iehor johloq riskju ta’
infezzjoni u/jew kontaminazzjoni kroc¢jata. Armi l-apparat
wara 30 jum ta’ uzu.

Dejjem uza I-Assist bil-Lozor ghall-Garr tal-GBUK

Banana taht.

Valutazzjoni tar-riskju u spezzjoni vizwali ghandhom

isiru minn persuna(i) kompetenti gabel tuza I-Assist. Dan

ghandu jikkunsidra:

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

- L-istat tal-apparat. [I-materjal ghandu jkun intatt u ma juri
l-ebda gasma jew ticrita. Tuzax l-apparat jekk jidher bil-
hsara, imxarrab, jew milbus.

- L-adegwatezza tal-apparat.

- ll-kapacita tal-utent.

Fil-kaz ta’ incident serju li jinvolvi l-apparat, I-utent ghandu

jirrapporta l-avveniment lill-GBUK u lill-awtorita kompetenti

li fiha |-utent/pazjent huwa stabbilit. Fil-kaz ta’ difett

suspettat fl-apparat, |I-utent ghandu jirrapporta I-avveniment

lil-GBUK, u I-apparat ghandu jintbaghat lura lill-GBUK

ghal ezami.
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DIREZZJONUJIET GHALL-UZU

INSERZZJONI BL-UZU TAL-METODU TA’ RRUMBLAR:

1. Biex dahhal I-Assist, irrombla lill-pazjent fuq il-genb u
poggi -Assist fuq il-pazjent bejn I-iskapula u z-zona
sakrali (il-wic¢ ileqq ‘il boghod mill-pazjent).

2. Irrombla s-sezzjoni li jifdal taht il-pazjent u dahhal Lozor
ghall-Garr (jew catti jew Versali).

3. Irrombla |-pazjent lura u igbed I-Assist u I-Lozor ghall-
Garr. L-Assist ghandu jkun direttament taht il-pazjent.

INSERZZJONI BL-UZU TAL-METODU TA’ TIWI:

1. Danjista’ jinkiseb jew b’zewq Lozor ghall-Garr ¢atti
jew b’Lizar ghall-Garr Versali. Poggi I-Lozor ghall-

Garr fuq wicce u itwi fuq iz-zewg saffi madwar 15 cm
fil-fond. Kompli itwi ‘| isfel sakemm tilhaq l-ahhar kwart
tal-Lozor ghall-Garr.

2. Dahhal nofs I-Assist taht il-Lozor ghall-Garr u itwi n-nofs
l-iehor fuq il-Lozor ghall-Garr u dahhal taht.

3. Dawwar il-Lozor ghall-Garr u |-Assist u poggi taht ras
u spallejn il-pazjent. L-Assist ghandu jkun ezatt taht
l-ispallejn gabel ma tibda tiftah.

4. Zomm il-Lozor ghall-Garr u I-Assist f'posthom b’idejk
ta’ barra. Uza I-id ta’ gewwa biex tiftah tinja wahda kull
darba taht il-pazjent.

5. Iz-zewg indokraturi jridu jifthu kull tinja fl-istess hin
filwagt li jzommu idejhom catti mal-wicc.

6. Ladarba jinfetah, I-Assist ghandu jkun direttament taht
il-pazjent, pozizzjonat bejn l-iskapula u z-zona sakrali.

IL-FACILITAZZJONI TAT-TIDWIR:

1. Uza I-manki fuq I-Assist biex tmexxi I-pazjent lejn it-tarf
tas-sodda u ghaddi I-Assist minn fuq il-pazjent.

2. Indokratur wiehed ghandu juza s-saff ta’ fuq tal-Lizar
ghall-Garr biex jigbed lejhom filwaqt li I-indokratur I-iehor
juza I-Assist biex idawwar lill-pazjent fug genbu.

IL-FACILITAZZJONI TAL-POZ1ZZJONI SUXXETTIBBLI FUQ

L-ISTESS WICC:

1. Din il-procedura tista’ titlesta b’zewg indokraturi.
Madankollu, ghandek timla valutazzjoni tar-riskju
individwali biex tiddetermina n-numru korrett ta’
indokraturi mehtiega ghal din il-manuvra.

2. Uza I-manki fuq I-Assist biex tmexxi I-pazjent lejn it-tarf
tas-sodda u ghaddi I-Assist minn fuq il-pazjent.

3. Indokratur wiehed ghandu juza s-saff ta’ fuq tal-Lizar
ghall-Garr biex jigbed lejhom filwaqt li l-indokratur I-iehor
juza |-Assist biex idawwar lill-pazjent fuq genbu.

4. Kompli igbed is-saff ta’ fuq tal-Lizar ghall-Garr filwaqt i
l-indokratur l-iehor juza |-Assist biex idawwar lill-pazjent
f’pozizzjoni suxxettibbli.

5. Jekk il-pazjent ma jkunx fin-nofs tal-wic¢ u I-Lozor ghall-
Garr ikunu ghadhom fil-pozizzjoni, jista’ jsir moviment
laterali jew medjali sabiex tinkiseb il-pozizzjoni korretta
fuq il-wicc.

6. Nehhi I-Lozor ghall-Garr waqt li I-pazjent ikun fil-
pozizzjoni suxxettibbli. Tista” thalli -Assist fil-pozizzjoni
jekk il-valutazzjoni tar-riskju tieghek tippermetti dan.

IL-FACILITAZZJONI TA’ TRASFERIMENT LATERALI:

1. Imla valutazzjoni tar-riskju individwali biex tiddetermina
n-numru korrett ta’ indokraturi mehtiega ghal
din il-manuvra.

2. Dahhal I-Assist u |-Lozor ghall-Garr billi tuza wiehed mill-
metodi deskritti hawn fug.

3. Gib il-wic¢é li jircievi fil-pozizzjoni f'gholi kemmxejn aktar
baxx mill-wi¢¢ tal-bidu. Zid aktar Lozor ghall-Garr mal-
wicc li jircievi jekk mehtieg.

4. Dahhal it-tavla ghal trasferiment laterali biex thaqqas
id-distakk bejn I-u¢uh.

5. Zomm il-gnub tal-Assist bl-ghekkek iharsu ‘I
barra u igbed I-Assist sakemm il-pazjent ikun
fil-pozizzjoni mixtieqa.

6. Nehhi I-Assist and I-Lozor ghall-Garr billi tirrombila lill-
pazjent fug genbu.

HAZNA U MMANIGGJAR
Zommu niexef u barra mix-xemx diretta.

PROCEDURI TA' RIMI
Segwi |-protokoll tal-isptar tieghek

TINDIF U DIZINFEZZJONI

L-Assist huwa mahsub ghall-uzu ta’ pazjent wiehed u

ma ghandux jigi mahsul. Jekk ikun ftit mahmug, imsah
|-Assist manwalment malajr kemm jista’ jkun billi tuza
soluzzjonijiet ta’ tindif ibbazati fuq l-alkohol (sa 70 %) jew
soluzzjonijiet ta’ dizinfettanti normali sakemm |-Assist ikun
vizibilment nadif. Jekk I-Assist ma jidhirx vizibilment nadif
u jibga’ kkontaminat wara spezzjoni vizwali armi I-Assist
f’konformita mal-protokoll tal-isptar lokali. Tuzax bli¢.
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DOMENIU DE UTILIZARE

Dispozitivul asistent Assist este destinat sa intoarca
pacientii intr-o pozitie inclinatd in acelasi pat sau de pe o
suprafatd pe o alta suprafata si inapoi. Acesta poate fi, de
asemenea, utilizat pentru a intoarce, repozitiona, ajuta la
curatarea pacientilor si mutarea picioarelor din pat.

INDICATII DE UTILIZARE
Indicat pentru utilizarea la pacientii care necesita asistenta
la mutare, repozitionare sau intoarcere.

DESCRIERE

Dispozitiv unic si usor de utilizat dintr-o singura bucata.
Personalul mentine controlul complet pe parcursul
intregii proceduri.

Limita sarcinii utile de lucru (SWL) este de pana la 225 kg.

GRUP TINTA DE PACIENTI
Se recomanda utilizarea acestui dispozitiv la pacientii care
necesita asistenta la inclinare, intoarcere sau repozitionare.

UTILIZATORII VIZATI
Dispozitivul de asistenté /-\ssist este destinat utilizérii de

catre cei care au pregatire sau cun05t|nte corespunzatoare

CONTRAINDICATII

A nu se utiliza in contact direct cu pielea care prezinta
leziuni deschise.

A nu se utiliza la un pacient care depéaseste limita SWL.

AVERTISMENTE $I PRECAUTII

« Respectati politica locald de manipulare manuala din
regulile generale ale spitalului sau ale Colegiului Regal al
Asistentilor Medicali.

« Nu utilizati dispozitivul pentru ridicare.

« Doar pentru uz individual. Utilizarea acestui dispozitiv
la mai multi pacienti prezinta un risc de infectie si/sau
contaminare incrucisata. Aruncati dispozitivul dupa 30
de zile de utilizare.

Utilizati intotdeauna dispozitivul cu foile pentru transferul

pacientului GBUK Banana dedesubt.

O evaluare a riscurilor si o inspectie vizuala trebuie sa fie

efectuate de catre persoana (persoanele) competenta

(competente) inainte de a utiliza dispozitivul Assist. Aceasta

trebuie sa urmareasca:

- Starea fizica si medicala a pacientului, inclusiv
integritatea pielii.

- Starea dispozitivului. Dispozitivul trebuie sa fie intact si
s& nu prezinte fisuri sau rupturi. Nu utilizati dispozitivul
daca acesta pare deteriorat, umed sau uzat.

- Conformitatea dispozitivului.

- Capacitatea utilizatorului.
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in cazul unui incident grav care implica dispozitivul,
utilizatorul trebuie sa raporteze evenimentul catre GBUK
si catre autoritatea competenta din zona in care se afla
utilizatorul/pacientul. in cazul in care suspecteaza o
defectiune a dispozitivului, utilizatorul trebuie sa raporteze
evenimentul catre GBUK, iar dispozitivul trebuie returnat la
GBUK pentru examinare.

INSTRUCTIUNI DE UTILIZARE

INTRODUCEREA PRIN METODA DE RULARE:

1. Pentru a introduce dispozitivul Assist, puneti pacientul
pe o parte si puneti dispozitivul Assist peste pacient
intre scapula si zona sacrald (cu partea lucioasa departe
de pacient).

2. Rulati sectiunea ramasa sub pacient si introduceti foile
glisante (plate sau Versal).

3. Deplasati pacientul in spate si trageti foile glisante si
dispozitivul Assist. Dispozitivul Assist trebuie sa fie exact
sub pacient.

INTRODUCEREA PRIN METODA DE PLIERE:

1. Acest lucru poate fi realizat fie cu 2 foi pentru transferul
pacientului plate, fie cu o foaie pentru transferul
pacientului Versal. Asezati foile de transfer pe o
suprafata si pliati ambele straturi la 0 adancime de
aproximativ 15 cm. Continuati sa pliati in jos pana cand
ajungeti in ultimul sfert din foile de transfer.

2. Introduceti jumatate de dispozitiv Assist sub foile de
transfer si pliati cealalta jumatate peste foile de transfer,
apoi introduceti dedesubt.

3. intoarceti foile de transfer si dispozitivul Assist si
pozitionati-le sub capul si umerii pacientului. Dispozitivul
Assist trebuie sa fie chiar sub umeri inainte de a incepe
sa-l deplierea.

4. Tineti foliile glisante si dispozitivul Assist in loc cu mana
din exterior. Folositi mana din interior pentru a deplia
cate un pliu pe rand, sub pacient.

5. Ambii ingrijitori trebuie sa deplieze fiecare pliu in acelasi
timp, tindnd mainile intinse pe suprafata.

6. Dupa depliere, dispozitivul Assist trebuie sa fie exact sub
pacient, pozitionat intre scapula si zona sacrala.

EFECTUAREA UNEI INTOARCERI:

1. Utilizati manerele de pe dispozitivul Assist pentru a
deplasa pacientul pe marginea patului si pentru a trece
dispozitivul Assist peste partea superioara a pacientului.

2. Un ingrijitor trebuie sa utilizeze stratul superior al foii
pentru transferul pacientului pentru a o trage spre el, in
timp ce celdlalt ingrijitor foloseste foaia pentru transferul
pacientului pentru a intoarce pacientul pe o parte.

EFECTUAREA POZITIONARII INCLINATE PE ACEEASI

SUPRAFATA:

4. Aceasta procedurd poate fi efectuata cu 2 ingrijitori.
Totusi, trebuie sa efectuati o evaluare individuala a
riscurilor pentru a determina numarul corect de ingrijitori
necesari pentru aceasta manevra.

5. Utilizati manerele de pe dispozitivul Assist pentru a
deplasa pacientul pe marginea patului si pentru a trece
dispozitivul Assist peste partea superioara a pacientului.

6. Un ingrijitor trebuie sa utilizeze stratul superior al foii
pentru transferul pacientului pentru a o trage spre el, in
timp ce celalalt ingrijitor foloseste foaia pentru transferul
pacientului pentru a intoarce pacientul pe o parte.

7. Continuati sa trageti stratul superior al foii pentru
transferul pacientului, in timp ce celalalt ingrijitor utilizeaza
dispozitivul Assist pentru a inclina pacientul.Daca
pacientul nu se afla in mijlocul suprafetei si foile pentru
transferul pacientului sunt inca in pozitie, se poate efectua
o miscare laterala sau mediana pentru a obtine pozitia
corecta pe suprafata.

8. Scoateti foile pentru transferul pacientului in timp ce
pacientul se afla in pozitie inclinata. Puteti Isa dispozitivul
Assist in pozitie daca evaluarea dvs. de risc o permite.

EFECTUAREA UNUI TRANSFER LATERAL:

1. Efectuati o evaluare individuala a riscurilor pentru a
determlna numarul corect de ingrijitori necesari pentru
aceasta manevra.

2. Introduceti dispozitivul Assist si foile pentru transferul
pacientului utilizdnd una dintre metodele descrise
mai sus.

3. Aduceti suprafata de primire in pozitie la o inaltime putin
mai mica decét suprafata de pornire. Daca este necesar,
addugati mai multe foi pentru transfer pe suprafata
de primire.

4. Introduceti placa de transfer pacient laterala pentru a
acoperi spatiul dintre suprafete.

5. Tineti partile laterale ale dispozitivului Assist cu degetele
orientate in afard si trageti dispozitivul Assist pana cand
pacientul ajunge in pozitia dorita.

6. Scoateti dispozitivul Assist si foile pentru transferul
pacientului intorcand pacientul pe o parte.

DEPOZITAREA S| MANIPULAREA
A se pastra uscat si ferit de lumina directa a soarelui.

PROCEDURI DE ELIMINARE
Respectati protocolul spitalului

CURATARE S| DEZINFECTARE

Dispozitivul Assist este destinat utilizarii la un singur pacient
si nu trebuie spalat. Daca se murdareste usor, stergeti
manual dispozitivul Assist cat mai curand posibil, folosind
solutii de curatare pe baza de alcool (pana la 70%) sau
solutii dezinfectante normale pana cand dispozitivul Assist
este vizibil curat. Daca dispozitivul Assist nu pare vizibil
curat si ramane contaminat la inspectia vizuald, aruncati
dispozitivul Assist in conformitate cu protocolul spitalului
local. A nu se utiliza inalbitori.
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PREDVIDENA UPORABA

Assist je namenjen obracanju pacientov v lezeci polozaj
na trebuhu v isti postelji ali s povrsine na povrsino ter
nazaj. Lahko se uporablja tudi za obracanje, spreminjanje

polozaja, kot pomo¢ pri umivanju pacientov in premiku nog

s postelje.

PRIMERNOST ZA UPORABO

Namenjen je za uporabo pri pacientih, ki potrebujejo
pomoc pri premikanju v lezeci polozaj na trebuhu,
obracanju ali premescanju.

OPIS

Edinstven pripomocek, enostaven za uporabo Med
celotnim postopkom ima osebje ves ¢as popoln nadzor.
Varna delovna obremenitev (SWL) do 225 kg.

CILJNA SKUPINA PACIENTOV

Ta naprava je primerna za uporabo pri pacientih, ki
potrebujejo pomoc pri premikanju v lezeci polozaj na
trebuhu, obracanju ali premescanju.

PREDVIDENI UPORABNIKI

Assist je predviden za uporabo s strani usposobljenih
zdravstvenih delavcev ali oseb z ustreznim znanjem
in usposobljenostjo.

KONTRAINDIKACIJE
Ne uporabljati v stiku s poskodovano koZzo.
Ne uporabljati pri pacientih, tezjih od omejitve DWL.

OPOZORILA IN PREVIDNOSTNI UKREPI

« Upostevajte lokalne pravilnike vase bolnisnice o
rokovanju ali smernice Royal College of Nursing.

« Pripomocka ne uporabljajte za dvigovanje.

« Zauporabo pri enem pacientu. Navzkrizna uporaba
naprave pri vec¢ pacientih poveca nevarnost okuzb in/

ali navzkrizno kontaminacijo. Pripomocek zavrzite po 30

dneh uporabe.

Pod pripomockom Assist vedno uporabljajte drsne blazine

GBUK Banana.

Pred uporabo Assista mora pristojna oseba izdelati oceno

tveganja in izvesti vizualni pregled. Ta mora upostevati:

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

- Stanje naprave. Naprava mora biti brezhibna in brez

raztrganin in znakov obrabe. Naprave ne uporabljajte, ¢e

je mokra ali ¢e kaze znake poskodb ali obrabe.
« Primernost pripomocka.
« Sposobnost uporabnika.
V primeru, da pri uporabi pride do resne nezgode, mora
uporabnik o tem porocati GBUK in pvristojnemu uradu, pod

NAVODILA ZA UPORABO

VSTAVLJANJE Z OBRACANJEM:

1. Da namestite Assist, obrnite pacienta na bok in polozite
Assist ¢ez pacienta med lopatice in podrocje kriznice
(sijo¢a povrsina stran od pacienta).

2. Ovijte preostali del pod pacienta in vstavite drsne
blazine (bodisi ploske bodisi Versal).

3. Obrnite pacienta nazaj in povlecite Assist in drsno
blazino pod njim. Assist mora biti to¢no pod pacientom.

VSTAVLJANJE S PREPOGIBANJEM:

1. To lahko izvedete z 2 ploskima drsnima blazinama ali z
drsno blazino Versal. Polozite drsno blazino na povrsino
in jo preloZite ¢ez obe plasti v globini priblizno 15 cm.
Nadaljujte s prelaganjem, dokler ne dosezete zadnje
Cetrtine drsne blazine.

2. Vstavite pol Assista pod drsno blazino in prelozite drugo
polovico na drsno blazino in ga potisnite pod njo.

3. Obrnite drsno blazino in Assist ter ju polozite pod
pacientovo glavo in ramena. Preden pri¢nete
razprostirati Assist, mora biti pod rameni.

4. Z zunanjo roko pridrzujte drsne blazine in Assist na
svojem mestu. Z notranjo roko razgrinjajte po en
prepogib pod pacientom.

5. Oba negovalca morata razgrniti vsak prepogib hkrati in
pri tem z dlanmi pritiskati na povrsino.

6. Ko je Assist razprostrt, mora biti to¢no pod pacientom,
med lopaticami in podroc¢jem kriznice.

1ZVAJANJE OBRACANJA:

1. Uporabite rocaje na Assistu za premikanje pacienta do
roba postelje in prelozite Assist ¢ez pacienta.

2. En negovalec naj uporabi zgornjo plast drsne blazine in
jo povlece proti sebi, drugi negovalec pa uporabi Assist,
da obrne pacienta na bok.

OBRACANLJE V LEZECI POLOZAJ NA TREBUHU NA ISTI

POVRSINI:

1. Ta postopek lahko izvedeta dva negovalca. Vendar pa
morate izvesti individualno oceno tveganja, da za ta
postopek dolocite pravilno Stevilo negovalcev.

2. Uporabite rocaje na Assistu za premikanje pacienta do
roba postelje in prelozite Assist ¢ez pacienta.

3. En negovalec naj uporabi zgornjo plast drsne blazine in
jo povlece proti sebi, drugi negovalec pa uporabi Assist,
da obrne pacienta na bok.

4. Nadaljujte z vle¢enjem vrhnjega sloja drsne blazine,
medtem ko drugi negovalec uporabi Assist za obracanje
pacienta na trebuh.

5. Ce pacient ni na sredini povrsine in so drsne blazine
Se vedno na svojem mestu, se lahko bocno ali pre¢no
gibanje dokonca, da se doseze pravilen polozaj
na povrsini.

6. Ko je pacient v leze¢em polozaju na trebuhu, odstranite
drsne blazine. Assist lahko pustite na svojem mestu, ¢e

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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vasa ocena tveganja to dopusca.

1ZVAJANJE PRECNEGA PRENOSA:

1. lzvesti morate individualno oceno tveganja, da za ta
postopek dolocite pravilno Stevilo negovalcev.

2. Vstavite Assist in drsne blazine po zgoraj
opisanih postopkih.

3. Postavite ciljno povrsino v polozaj, ki je malce nizji od
zacetne povrsine. Po potrebi na ciljno povrsino polozite
vec drsnih blazin.

4. PoloZite desko za pre¢no prenasanje, da premostite
vrzel med povrSinama.

5. S ¢lenki navzven pridrzuje strani Assista in povlecite
Assist, dokler pacient ni v Zelenem poloZaju.

6. Odstranite Assist in drsne blazine, tako da pacienta
obrnete na bok.

HRANJENJE IN ROKOVANJE
Hranite na suhem mestu stran od neposredne
soncne svetlobe.

POSTOPKI ODSTRANJEVANJA
Upostevajte pravila vase bolniSnice

CISCENJE IN DEZINFEKCIJA

Assist je namenjen uporabi pri enem pacientu in se ga ne
sme prati. Ce je rahlo umazan, ga ¢im prej ro¢no obridite
s Cistilom na osnovi alkohola (do 70 %) ali z obic¢ajno
raztopino za razkuzevanje, dokler Assist ni vidno ¢ist. Ce
Assist ni vidno cist in po ¢is¢enju ostane vidno umazan,
ga zavrzite v skladu s predpisi lokalne ustanove. Ne
uporabljajte belila.
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