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Mobilitat und positive

Auswirkungen fur

den Pflegebedirftigen

Es gibt einen statistisch
signifikanten Zusammenhang
zwischen Immobilitat und
Harninkontinenz, kognitiver
Beeintrachtigung, Stirzen,
Mangelerndghrung und
druckbedingten Verletzungen.

77 %

aller gemeldeten Stirze
passieren bei Personen Uber

65 Jahren

und diese haben damit die
grobte Wahrscheinlichkeit,
Verletzungen davonzutragen?




Das manuelle Bewegen
von Pflegebediirftigen ist
eine der grobten Gefahren
fur Pflegekrafte

Das manuelle Bewegen hat sich o
als eine der Hauptursachen fir 3 2 /o

Verletzungen und Schmerzen
der Verletzungen und

des Bewegungsgppqrqts von Erkrankungen am Arbeits-
platz sind auf Erkrankungen
Pflegekraften und Therapeuten des Bewegungsapparats

zurickzufihren.®

erwiesen.®’

Mechanische
Hebevorrichtungen
machen den
Unterschied

Eine biomechanische Laborstudie und
eine psychophysikalische Evaluierung
haben gezeigt, dass mechanische Lifter:'°

- auf den Ricken einwirkende
Druckkrafte beim Pflegepersonal
um schatzungsweise 60 % reduzieren;

- zwei Drittel der Hebeaktivitaten
pro Transfer Gbernehmen;

- das Komfort- und Sicherheitsempfinden
der Pflegebedirftigen im Vergleich
zum manuellen Anheben verbessern.




Flexibilitat
fur eine Vielzahl
an Transfers

Maxi Move®

Damit eine einzelne Pflegekraft die taglichen
Transfer- und Positionierungsvorgange bewaltigen
kann, wodurch eine sicherere Arbeitsumgebung
fir die Pflegekraft und eine wiirdevollere Erfahrung
fir die Pflegebediirftigen geschaffen wird.

Vielseitigkeit
* Die Aufhangungen kénnen ausgetauscht werden, sodass

Pflegekrafte aus einer Vielzahl von Kérpergurten wahlen
kénnen. Das System ist dadurch flexibel.

Stabiles Anheben

= Der vertikale Hebevorgang mit dem SVS (Stabiles Vertikales
System) hélt den Pflegebediirftigen bei Hebe- und Transfer-
vorgangen in einem konstanten Abstand zur Hubsaule
und in einer stabilen Position.

Prazisionstransfers

= Das Elektrische Dynamische Positionierungssystem (PDPS)
ermoglicht die Positionierung des Pflegebediirftigen im
Korpergurt, wodurch die manuelle Handhabung minimiert wird.

Breiter Hubbereich

* Teleskopsaule mit Doppelfunktion, welche zudem mit einem

verlangerten Ausleger kombiniert werden kann. Sie bietet
einen breiten Hubbereich zum Anheben auf Betten und zur
Bodenaufnahme.




Passive Bodenlifter - die Transferlosung

fur abhangige Pflegebediirftige

Maxi Move®
= Sichere Arbeitslast 227 kg

* Vielseitiges System mit
austauschbarer Aufhangung,
kompatibel mit Clip- und
Schlaufengurten oder
einer Liegendaufhangung

Minstrel

= Sichere Arbeitslast 190 kg

» Klassischer Bodenlifter
mit Schlaufengurt

Maxi Twin®
= Sichere Arbeitslast 182 kg

* Doppelséulen-Konstruktion fiir
Stabilitat und Mandvrierfahigkeit

Tenor®

= Sichere Arbeitslast 320 kg

= Bodenlifter flir bariatrische
Pflegebedurftige
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Bei Arjo engagieren wir uns fiir die Verbesserung des taglichen Lebens von Menschen mit eingeschrankter Mobilitat und altersbedingten gesundheitlichen Beeintrachtigungen.
Mit Produkten und Lésungen fiir einen ergonomischen, sicheren Transfer von Pflegebediirftigen und ihrer hygienischen Versorgung, Desinfektion und Diagnose, sowie
eine wirksame Prophylaxe von Dekubitus und venéser Thromboembolie, helfen wir Mitarbeitern im Gesundheitswesen, den Standard einer sicheren und wiirdevollen

Pflege kontinuierlich anzuheben. Bei allem, was wir tun, stets ,with people in mind".

Arjo AB - Hans Michelsensgatan 10 - 211 20 Malmé - Sweden - +46 10 335 4500
Arjo Deutschland GmbH - Peter-Sander-Strafbe 10 - 55252 Mainz-Kastel - Deutschland - +49 6134-186 0

www.arjo.de

a ' J D Arjo.A00158.1.0.DE.DE



